
UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO 

FACULTAD DE DERECHO 

ENFERMEDADES PROFESIONALES Y EL REGlMEN 
DE SEGURIDAD SOCIAL 

MEXICO. D. F. 

Tesis Profesional 

QUE PARA OBTENER EL TITULO DE: 
L-ICENCIADO EN DERECHO 

P R E S E N T A 
SUSANA LETICIA GARCIA CAMARENA 

1971 



 

UNAM – Dirección General de Bibliotecas 

Tesis Digitales 

Restricciones de uso 
  

DERECHOS RESERVADOS © 

PROHIBIDA SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL 
  

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal 
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México). 

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y demás material que sea 
objeto de protección de los derechos de autor, será exclusivamente para 
fines educativos e informativos y deberá citar la fuente donde la obtuvo 
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro, 
reproducción, edición o modificación, será perseguido y sancionado por el 
respectivo titular de los Derechos de Autor. 

 

  

 



A MIS PADRES 

D. Alfredo Carda Sánchez., e.p.T. 
y 

Doña Carmen Camarena de Carda 

A lvIlS HERMANOS 
José Manruel, Elizabeth y Patricia 



A .\11 ABUELITA 

Refugio Cerda de Camarena. 
IX MEMORIA1\t1. 

A ¡U/S ¡UAEST ROS 

Dr. BaltazaJ' Cavazos Flores 
y 

Lic. Ignacio Navarro Vega 



ENFERMEDADES PROFESIONALES Y EL REGIMEN 
DE SEGURIDAD SOCIAL 

CAPITULO 1 

Enfermedades Profesionales: 

a) Antecedentes Históricos de las Enfermedades Profesionales. 
b) Concepto de Enfermedad Profesional. 
c) La Prueba de la Enfermedad Profesional. 
d) Medidas Preventivas de las Enfermedades Profesionales. 

CAPITULO II 

Consecuencias de las Enfermedades Profesionales: 

a) Concepto de Incapacidad. 
b) Clasificación de Incapacidad. 
c) Beneficiarios de las Indemnizaciones. 

CAPITULO III 

Reparación de las Enfermedades Profesionales: 

a) Atención a las víctimas de las Enfermedades de Trabajo. 
b) La Indemnización. 

CAPITULO IV 

Seguro Social. 

a) Antecedentes Históricos del Seguro Social. 
b) Concepto del Seguro Social. 
e) Función Social. 

CO~CLUSIONES. 

BIBLlOGRAFIA. 



EXORDIO 

Las naciones mas civilizadas )' de más alto nivel económico se 
caracterizan por poner al alcance del individuo infinidad de aparatos 
y de objetos que le facilitan todas las tareas, que le ahorren trabajo 
y esfuerz.o. 

En paises ricos, como Estados Unidos, se producen una gama 
infinita de utensilios cuyo uso simplifica hasta la más fútil de laJ 
necesidades. Como resultado lógico el hombre se vuelve blando de 
cuerpo y de espíritu. mucho nos beneficiará aprendel' a hacer algúll 
esfueno corporal diariamente para TObustecer, poco a poco nuestra 
voluntad. El escritor CTOnin dice que superando las cosas fJequeñas 
llegaremos a vencer las grandes dificultades. 

De tal manera descubrimos un día que imperceptiblemen,te he­
mos llegado a ser fuertes y a libmrnos de hábitos que nos hacían apa· 
recer despreciables ante nuestros proPios ojos. Epicteto dijo: Vive 
la vi'da buena y la costumbre la hará agradable. 

Nada jJuede describir la sensación de poder y satisfacción, fruto 
de un trabajo constante. Así encontramos que aún cuando la éjJOca 
moderna nos bTinde un sin fin de comodidades siempre el hombrtc 
buscará Tobustecer su espíritu con un trabajo útil fJam él y ¡Jara SI/S 

semejantes emjJero, hay ocasiones en que como comecuencia de un 
trabajo surje una enfermedad, y es este el motivo q1le me decidieron 
a elegir el terna ENFERMEDADES PROFESIONALES r EL RE· 
GIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL, jJues la clase lmllQiadora es el 
estrato social económicamente mrÍs débil en la rea[i,dad mexicana. 
:v es IJar éste mismo motivo la que necesita cada vez mns de wu/ 
mejor pmtección. 

I.a protección del tmhajadoT imPlica un deber ser jJara el /", 
gislador y para lodo sistema doctrinario, los cuales cleben fi·(t) SIl 

atención a Tesolver los prohlemas para sal'Vagum'dar los intereses de 
la clase obrera. 

Según el concepto aTitótelico el hombre es un animal político 
emjJero, es politico por la insuficiencia 'deTivada de su imjJufección, 
'): es slicejJtible a la enfermedad Ijar sus defectos. Esta imjJeTfeccióll 
y defectos son la esencia de la naturaleza humana. 



Es jJor esta razón que considero que nuestra acl l/al Ley Federal 
del Trabajo, así como el artículo 12;\ constitucional, aún cuando 
lÍenen. un hondo contenido social, deben ampliarse y jJerfeccionarse 
mda vez más en beneficio de la clase trabajadora debido a la jJOsición 
q /le ésta guat'da en la realidad mexicana. 

Comenzat'e el estudio de este trabajo) seiíalando la distinción 
que hace nuestra actual Ley Federal del Trabajo vigente a partir 
del primelo de mayo de 19iü de la Ley Federal del Trabajo de 1931 
plles mientras esta I~OS habla de enfermedades profesionales la pri­
mera inel1tye el támino de Enfermedades de Trablljo. a este respecto 
consideró que el cambio tenninológico no era necesario debido a 
que nuestra Constitución de 1917 emjl/ea el término enfermedadeJ 
jJTofesionales y siendo esta iI I/eslm máxima noYma y ti na de las jJ1'i. 
meras Constituciones que t /llela los derechos del trabajador de una 
manera tan humanitaria y tan jllsta) no era necesario seglúr doctrinas 
extranjeras, ahora bien no con esta ojJinión estoy considerando que el 
Derecho del Trabajo sea /In Derecho estdtico jJues es 1111 derecho 
netamente social y la Ley Federal del trabajo vigente asi lo considera 
jJar esto no entra en controversia con· nuestra Carta A1agna ¡mes como 
jJrimero dije anteriormente siendo esta una de las primeras constitu­
ciones que abordan los problemas DEL TRABAJADOR ES AS] 
JlJSMO UNA DE LAS MAS adelantadas ti ese resf)ecto. 



ENFERMEDADES PROFESIONALES Y EL REGIMEN 
DE SEGURIDAD SOCIAL 

l.-ENFERMEDADES PROFESIONALES: 

a) Antecedentes Históricos de las Enfermedades Profesionales. 
Sin pretender hacer un estudio a fondo de los antecedentes histó­
ricos de las enfermedades profesionales, nos dice el Doctor Miguel 
Hernáinz Márquez: (1). 

Basta consignar, como ya el propio Aristóteles nos habla de las 
enfermedades de los corredores, e incluso Hipócrates y, posteriormen­
te N icandro, se refieren a las propiedades tóxicas del plomo y a sus 
consecuencias para la salud de los que trabajan. Plinio, Celso, Galeno 
Discorídes, Marcial, Plauto, Ovidio, Lucrecío, entre otros muchos, 
se ocupan, bien del punto de vista médico o desde el literario, de la 
existencia de un hecho indiscutible, claramente puesto de relieve con 
la natural limitación de los conocimientos técnicos de aquel enton­
ces: La influencia de determinada trabajos en la producción como 
causa originaria de ciertas enfermedades. El primer paso hacia la 
concreción de tales trabajos no se procede hasta finales del siglo XVII 
y comienzos del X VIII, con la interesante figura italiana de Bernar­
(lino Ramazzini, en el que concurren los conocimientos de medicina 
y filosofía... sus ideas quedaron expuestas en su cLísica obra de 
BORBIS ARTIFICIU!\I DIATRIBA y tuvieron como hase la con­
sideración de la profesión del enfermo, para también O~ llj;:,rse ele 1m 
peiigros y de la patología, así C011l0 de la etiología y patogenia de ];1'. 

enfermedades de los artesanos, dictando normas para su higiene ~ 
prevención. 

Así mismo la época medieval se limitó el tiempo de trabajo por 
lalOnes de salud de los trabajadores pues las corporaciones de OfiÓ') 

mandaban trabajar de sol a sol tanto en verano cumo en invierno 

l.-Véase a: Mario de la Cueva "Derecho Mexicano de Trabajo", tomo Il 
Editorial Porrúa, Méx'co 1969, pá~ina 121. 
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con descanso a mediodía; pero la jornada máxima de 8 horas se aplicó 
por vez primera en las colonias españolas en fortificación y obras 
militares, mientras en las minas sólo se hacía una jornada de siete 
horas. (Recopilación de 1680, Ley VI título IV Libro II). Después 
de la abolición de las corporaciones, los obreros quedaron librados 
a su propia suerte, y el trabajo humano se convirtió en mercancía su­
jeta al juego de la oferta y la demanda movidos por la competencia 
en el mercado universal, algunos industriales impusieron a los tra· 
bajadores horarios agotadores y mal renumerados, no sólo a los hom­
bres sino también a las mujeres y niños. 

Ante el clamor general el estado se vió obligado a intervenir 
con leyes protectoras, algunos fabricantes como Robert Owen, en 
1818 tomaron la iniciativa de rebajar espontáneamente ]a jornada a 
10 horas pero los demás continuaron amplicando de doce a quince 
horas por día. 

En la segunda mitad del siglo XIX el tiempo de trabajo ha ido 
reduciendose paulatinamente hasta las ocho horas diarias como ten­
dencia a un horario semanal aún menor. 

En México fué adoptada la jornada de trabajo de 8 horas en 
1917 en las industrias, la limitación del tiempo de trabajo de mu je. 
res y niños no se discute porque se inspira en razones humanitarias 
y filantrópicas, por tratarse de seres de naturaleza débil cuyo empo­
brecimiento fisiológico repercute sobre la fortaleza de la raza aparte 
ele los motivos morales que requieren que las mujeres y los niñm 
permanezcan el mayor tiempo posible con los suyos en el hogar fa· 
miliar. 

Ahora bien las enfermedades profesionales así como los acciden­
tes de trabajo, los denomina nuestra actual Ley Federal del Trabajo, 
son especies de la teoría elel Riesgo Profesinnal y é'S por esta razón 
que veremos algunos antecedentes históricos de la misma: El estudio 
de la Teoría del Riesgo Profesional tiene sus comienzos en Alemania 
e Inglaterra elonde Bismarck creó los seguros sociales con la Ley del 
() de agosto de 1897, sin embargo es en Francia en donde se estudia 
esta teoría más a fondo imponiendole a los empresarios la ahlig-ación 
de resarcir a los trabajadores de los accidentes n enfermedades qU0 

contrajeron en el trabajo. 

En México tenemos la Ley de Villada de 3 de abril de 1904 
para el Estado de México; La Ley de Bernardo Reyes ele 9 de No· 

-8-

IIIUOTrtA HI.r:.Olflt 
MfX'C;O 



viembre de 1906 para el estado de Nuevo León; ambas leyes adop­
taron la Teoría del Riesgo Profesional mediante el pago de respon­
sabilidad civil del empresario, salvo los casos de fuerza mayor extraña 
a la industria, negligencia o culpa grave de la víctima, o intención 
del operario de causarse el daño, tenemos también la Ley de Cándido 
Aguilar de 19 de Octubre de 1914 para el estado de Veracruz; la 
legislación de Yucatán promulgada por Salvador Alvarado el 11 de 
Diciembre de 1914; la Ley del 27 de Octubre de 1916 para el estado 
de Coahuila, y la Ley del 24 de Julio ele 1916 para el Estado de 
Zacatecas; pero no fué sino hasta que se promulgó la constitución 
de 1917 cUZlndo se creo con carácter social la obligación de los pa­
trones de responder por los accidentes u enfermedades profesiona­
les de los trabajadores, en la fracción XV nos dice El patrón no estará 
obligado a observar en la instalación de sus establecimientos los pre­
ceptos legales sobre higiene y salubridad y adoptar las medidas ade­
cuadas para prevenir accidentes en los términos siguientes: "XIV los 
empresarios serán responsables de los accidentes DE trabajo y de 
las enfermedades profesionales de los trabajadores sufrid,s con T)1()­

ti\'o o ejercicio de la profesión o trabajo CJue ejecuten por lo tanto: 
los patrones deberán pagar indemnización correspondiente, según que 
haya traído como consecuer~cia la muerte o simplemente la incapa­
sidad temporal o permanente para trahajar, de acuerdo con lo que 
las leyes determinen. Esta responsabilidad subsistid aún en el caso 
de que el patrón contrate el trabajo por medio de intermediario. 

Así tenemos que tanto la anterior Ley Federal del trabajo como 
la vigente adoptan en materia de accidentes y enfermedades de tra­
bajo la llueva Temía del Riesgo Profesional. cuva iil1alidad es la 
responsabilidad objetiva. El Dr. Alberto Trueba Urbina nos dice que 
"Esta responsabilidad no se fundamenta en disposiciones dI" derecho 
civil sino específicamentc cn la respomabilidZld de la industria. Fl 
concepto de riesgo abarca tanto al obrero como al patrón, r¡uedando 
a carg"o de éste pagar la indemnización por el riesgo contraperte ele 
J:¡ utilidad que percibe. Y su realización debe atribuirse a la indus­
P ¡:l. La propia teoría del riesgo profesional admite h correspondiente 
t:l bubción para el pago de la~ indemnizaciones. 

Actualmente la responsabilidad de la empresa por los accidentes 
() enfermedades del trabajador es de naturaleza puramente objetiva 
pues es suficiente la existencia del d;¡ño para que la empresa esté 
('hlig-:1cia a indemnizar al trabajador, así el cl:~recho contemporanéo 
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resuelve el problema contemplando a la víctima y no al autor del 
daño y en consecuencia impone a la empresa la obligación de re­
pararlo. El artículo 284 de la Ley Federal del Trabajo de 1931 define 
los Riesgos Profesional "'Riesgo Profesional son los accidentes yen· 
fermedades a que estan expuestos los trabajadores con motivo de sus 
labores o en jerecicio de ellas". "V nuestra actual Ley Federal de] 
Trabajo en su artículo 473 enuncia; Riesgos de trabajo son los acci­
dentes y enfermedades a que estan expuestos los trabajadores en 
ejercicio o con motivo del trabajo." 

b) CONCEPTO DE ENFERMEDADES PROFESIONALES: 

El artículo 475 de la Nueva Ley Federal del trabajo establece 
la definición de enfermedad del trabajo: "Enfermedad del trabajo 
es todo estado patológico derivado de la acción continuada de una 
causa que tenga su origen o motivo en el trabajo o en el medio en el 
que el trabajador se vea obligado a prestar sus servicios". Nuestra Ley 
nes habla del estadu patológico del organismo humano más no men­
ciona el término muerte, pues no la considera parte de su concepto 
sino más bien será una consecuencia de la enfermedad del trabajo 
este estado patológico puede ser permanente o transitorio ya sea que 
se trate de una enfermedad incurable o de un padecimiento qu~ con 
su tratamiento médico adecuado libere totalmente al organismo por 
el! a parte nos dice que la enfermedad debe tener su origen en una 
causa externa o continuada o sea que la causa productora de la enfer­
medad es su progresividad y esta causa productora debe tener relación 
con el trabajo desempeñado por el obrero. 

La palabra enfermedad tiene raices latina así tenemos que pro­
viene del latín infirmitas, que significa la ]ateración de la salud de 
un individuo. El maestro Beledón Gil nos dice: (2) "El estado fisio­
lógico normal del inviduo puede ser alterado por diversas causas, las 
cuales dan origen a 1:15 enfermedades. La patología que es una de las 
ramas de la medicina, se ocupa de estas enfermedades", 

Son multiples las causas que pueden dar origen a una enferme· 
dad y estas pueden se externas o internas ya sea que dependan del 
exterior o que sean producidas por el propio organismo. 

2.-Véase a Arturo Baledón Gil, "Medicina Legal". PágÍ:la 84 
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Las enfermedades pueden ser producidas, teniendo en cuenta los 
agentes que median en ellas, por las siguientes causas extrínsecas: 

l.-Por agentes mecánicos (Por contusión, conmoción compre­
sión). 

2.-Pc.r agentes físicos (calor, presión atmosférica, electricidad). 
3.-Por agentes químicos (que se subdividen en caústicos ató· 

xicos). 
4.-Por agentes VIVOS. 

Estos últimos constituyen la causa más importante de enferme­
dades, provocando las llamadas enfermedades parasitarias e infeccio­
sas, que pueden deberse a seres animales o vegetales. 

Los parásitos animales son npmerosos y difíciles de atacar; los 
más comunes son los protozoos, entre los que se cuentan las amibas, 
las espiroquetas, los treponemas, etc. A este origen se debe: la malaria. 
las tercianas, las paperas, la sífilis, etc. 

Los agentes vegetales, en su mayor parte, son las bacterias que 
~egún su forma, se dividen en micrococos (redondeados) y bacilos 
(alargados). 

Entre los primeros se encuentran: los estafilococos, causantes de 
supuraciones; los estreptococos, responsables de la escarlatina la eri­
sipela, la fiebre puerperaI, etc.; los neumococos que producen la neu­
monía; los gonococos (descubiertos por ~eisser en 1879), que cons, 
tituyen el agente de la gonorrea: los meningococos, que provocan la 
meningitis cerebro espinal. 

Los bacilos también son muy numerosos, podemos citar; los cau­
santes de la peste bubónica; los de la putrefacción cadavérica; el 
bacilo de Ducrey, que produce el chancro blando; el bacilo de Losffler 
descubierto por este autor en 1884, que provoca la difteria; el hacilo 
del cólera, encontrado por Koch; el de la tuberculosis, hallado por 
el mismo sabio; el bacilo de Fbert, que es el agente de la fiehre ti­
foidpa el bacilo del tétano; d de coqueluche, etc. 

En cuanto a las causas intrínsecas de enfermedades, tienen im­
portancia algunos factores individuales como son: el sexo, la edad, 
la raza, la profesión, etc. Hay enfermedades que sólo afectan al hom­
bre, como la hemofilia; hay razas propensas a cienos male<;; como 
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la amarilla respecto de la viruela; otras refractarias, como los negros 
al paludismo". (3) 

Para que se considere jurídicamente una enfermedad de trabajo 
es necesario que la dictamine un médico cirujano legalmente in­
vestido. 

Definir la enfermedad profesional es cosa difícil y es por esta 
razón que el legislador haya evitado lo más a menudo de hacerlo. 
"Se sabe que no existe una definición fimle, satisfactoria, de la en­
fermedad de trabajo ni criterio que pueda servir para determinaI 
en todos los casos y con precisión el diagnóstico etiológico de las ma­
nifestaciones mórbidas observadas. (4) 

En una memoria presentada por Bretón al parlamento francés, 
decía: Se llama ordinariamente enfermedades de trabajo, las diferen­
tes intoxicaciones lentas que atacan a ciertas categorías de obreros 
llamados, por el ejercicio de su profesión, a manipular, a utilizar 
productos tóxicos de los cuales ellos absorben diariamente dosis más 
o menos importante. A la larga, estos venenos industriales obran de 
una manera perniciosa sobre el organismo del obrero, determinado 
las afecciones más graves, ocasionandoles lesiones momentaneas o in­
curables, incapacidades de trabajo, parciales o completas, y a veces 
b muerte de la víctima. 

Además de muchos de estos envenenamientos lentos, otras afec­
cio .. es pueden ser igualmente consideradas como enfermedades pro­
fesionales, tales males son los que afectan a los obreros que trabajan 
en el aire comprimido, los pneumoconiosis, que atacan a los obreros 
que, en razón de su profesión deben respirar ciertos polvos las der­
matosis provocadas, por la manipulación de ciertos productos. 

Enfermedades contagiosas que no presentan desde el primer mo, 
mento un cantcter profesional pueden tomar este cadcter cuando 

las atacan a obreros empleados en trabajos particulares. Es así ('0111 ) 

el carácter netamente profesional de la anquilostomiasis de los mi­
neros no podía ser discutida; lo es así mismo el corbindo en alguna~ 
profesiones especiales, la variola y otras enfermedades contagiosas 
que pueden revestir igualmente este carácter en ciertos caso, particu. 
lares, en fin industrias insalubres pueden. a veces, predisponer a tal 

3.-Véase a Arturo Baledón Gil, "Medicina Legal", Pág. 85 Y 86 
4.-Pallet León. Las Maladies Profesionales Cap. 1 
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punto a los empleados que aquellas ocupan, para contraer afecciones 
orgánicas como la tuberculosis, que se a podido decir que estas afec­
ciones son consideradas, en lo que concierne a los trabajadores como 
(' fermedades profesionales. 

Tenemos que algunos autores distinguen enfermedades profesio­
nales de enfermedades del trabajo pues mientras las primeras estan 
catalogadas dentro de una tabla y sn comprobación es objetiva las 
segundas toca al trabajador comprobar que su enfermedad se debe 
a el trabajo desempeñado pues esta no esta precisada dentro de una 
tabla y su comprobación es subjetiva o individuali<ta. Xuestra de· 
finición de enfermedad profesional, comprendida en el artículo 475 
(k la Ley Federal de] Trabajo vigente comprende tanto las enfer­
medades profesionales como las enfermedades del trabajo, pues aún 
cuando existe una tabla que regula las enfermed'ldes nuestra Lev 
nos dice que esa tabla no es limitativa sino eninciativa. o sea enun­
cia lo que la ciencia médica tiene por cierto y p:ua evitar litigio' 
innecesarios; así, por ejemplo, la ciencia médica ha comprobado que 
los mineros, en un alto porcentaje y a causa de su trabajo, padecen 
silicosis y la ley resuelve que siempre que aparece sil icosis, se tendr;í 
mmo enfermedad profesional, ahora bien las enfermedades del tra~ 

bajo que no son específicas de determinada profesión. sino que pne­
'len presentarse en cualquier género de trabajo, a consecuencia del 
l'ledio en que se ve obligado a trabajar el ohrero. 

La ley faculta a la Secretaría del Trabajo para ampliar la tabla 
(le enfermedades profesionales a medida que el adelanto de la ciencia 
lo vaya requiriendo. Se han propuesto varias definiciones de enfer­
medad profesional así tenemos las siguientes: 

A1arcón Horcas la define como - Estado patológico que se m:1-
nifiesta tras un período de incubación lento, insidioso, ocuk., fatal. 

Martín dice que enfermedad profesional, es ulla enfermedad 
'¡eacla totalmente por un trabajo determniado o por las condicione­
en las cuales se efectúa, 

LA PRUEBA DE LA ENFERMEDAD PROFESIONAL: 

Son objeto de prueba los hechos controvertidos o dudosos (5), el 
;mÍclllo 104 del Código de Procedimientos Civiles expresa "Siempre 

5-V.éase a Deveali "Tratado del Derecho del Trabajo", Tomo V. Pág. 301. 
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que se haya alegado hechos conducentes acerca de los cuales no hu· 
biese conformidad entre las partes, aunque éstas no lo pidan el juez 
recibirá la causa a prueba". 

No es necesaria pues la prueba sobre hechos que han sido re­
conocidos o confesados por las partes. Tampoco podrán producirse 
pruebas sobre hechos no articulados por las partes; los que se refie­
ran a tales hechos serán irremisiblemente desechados al pronunciar 
la sentencia definitiva. Por lo que respecta a la prueba del derecho, 
tenemos que el derecho esta prescrito por la constitución nacional, 
las leyes los tratados, los decretos, etc. que son obligatorios para todos 
ros habitantes ciudadanos o extranjeros, domiciliados o transeúntes. 
Por consiguiente se presume conocido por todos y no es motivo de 
prueba. 

El principio hace excepción cuando esta autorizada la aplicación 
de la ley extranjera que sólo tendrá lugar a petición de parte inte­
resada en cuyo caso habrá que probarla por quién la invoca, salvo 
que esas leyes se hubieran hecho obligatorias en la República por 
comenciones diplomáticas, o en virtud de una ley especiaL 

De no proberse la ley extranjera se prueba la ley nacional. 

El Licenciado Enrique Tapia (6) Aranda nos dice que ál eje­
cutarse una acción o bien al oponerse una excepción, las partes a fin 
de obtener una resolución favorable, tienen la carga de aportar to­
elas y cada una de las pruebas necesarias para que el juzgador en sus 
lesoluciones de la fuerza legal correspondiente a las pretencíones 
lesueltas; por lo que sin duda alguna, el ofrecimiento, aceptación y 
desahogo de las pruebas, son en el proceso ° juicio el acto procesal. 
mente hablando de mayor importancia y trascendencia. 

Se pueden ofrecer todas las pruebas, a condición de que no sean 
contrarias ni a ia moral ni al derecho y además deberán concretilrse 
esas pruebas a los hechos fijados en la demanda y su contestación. 

De conformidad con el artículo 521 de la anterior Ley Federal 
del Trabajo, si las partes no están conformes con los hechos o estan­
l:olo se huebieran alegado otros en contrario, la juma recihirá el ne­
gocio a prueba. 

B.-Véase a Enrique Tapia Aranda "Derecho Procesal del Trabajo". Pág. 183. 
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Podemos decir que los juicios laborales se abren a prueba en 
;es casos: 

l.-Cuando existe inconformidad de las partes, mejor dicho entre 
b" partes, sobre hechos materia de la controversia. 

2.-Cuando se da por contestada la demanda en sentido afirmativo. 

;L-Cuando lo solicita alguna de las partes. Así, pues en cual· 
q niera de las casos anteriores,forzosa y necesariamente deber;í cele­
brarse la audiencia de pruebas. La apreciación de éstas no es sino 
,1 acto que efectúan lo titulares de los organos juridiccionales, tell­
(tientes a encontrar el grado de verdad en las apreciaciones formula· 
das por las partes. 

El Doctor Mario de la Cueva nos dice (7) que la prueba de la 
enfermedad profesional consta de dos partes, la profesionalidad del 
padecimiento y que se adquirió al SLf\'icio del p,ltJono: se puede 
también considerar el medio probatorio idóneo para justificar la 
primera de las cuestiones apuntadas. 

Las enfermedades incluidas en la tabla de entermedades profe­
sionales deben considerarse siempre profesionales en relación con 
la profesión a que correspondan; la jurisprudencia y la doctrina ha­
blan de la presunción de la profesionalidad, lo que puede admitirse 
si se entiende que la presunción es iuris tantum, de tal manera que 
sería inútil el esfuerzo encaminado a demostrar que una enfermedad 
catalogada r rofesional para un oficio o actividad, no guarda relación 
con el trabajo; la profesionalidad de estas enfellnedades ha sido 
fijada por el legislador y su decisión no puede ser modificada por el 
juez. En calnbio todas las dem¡ís enfermedades suponen la prueba, en 
cada caso, de su relación con el trabajo, precisamente porque, respecto 
de ellas falta toda prcsHlHi('m de que su causa productora no g'uarda 
rebciún COH el trab,,;o. 

No es suficiente que una enfermedad sea considerada profesio­
nal, es preciso, ademits, que se contraiga al servicio de patrono a 
quién se r,'dama la idemnizaci6n ya que es posible qne la enferme· 
(bd se hubiera ccntraído al servicio de otro patrono. La prueba versar;í 
sohre la prestaóc'm de servicios por un tiempo suficientemente largo 

7.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", tomo n, 
Editorial Porrúa, Página 124, Mexica 1969. 
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para que pueda contraerse la enfermedad y es así porque la caracterís­
tica (~~ ~a enfermedad profesional en su adquisición por la acción 
repetida de una causa exterior por largo tiempo, como dice la ley. 

Ahora bien para privar la existencia misma de un padecimiento, 
esto es, habrá que probar que la persona padece o falleció a resultas 
de una enfermedad determinada. Probado este hecho, surge un nuevo 
asunto y es la relación entre el padecimiento y el trabajo prueba 
hecha para ciertos padecimientos <':n la Tabla de enfermedades pro­
fesionales, pero que debe verificarse para todos los demás. Ahora 
bien, la prueba de los dos elementos reclama conocimientos médi­
cos, por lo que, en principio deberán presentarse los datos médicos 
que aereditLi la naturaleza del padecimiento y su derivación del 
trabajo. La doctrina y la jurisprudencia discuten vehementemente si 
las actas de defunción prueban la naturaleza de la enfermedad que 
determinó la muerte; la Corte se decidió por la negativa y en cam­
bio otorga valor al certificado de autopsia. Sin embargo a este res· 
pecto nosotros apoyamos la opinión del maestro Mario de la Cueva 
cuando nos dice que nuestro medio no posee las posibilidades nece­
sarias, pues el servicio médico no está lo suficientemente extendido; 
sería preciso que el Estado mantuviera un servicio médico legal en 
cada población. En estas ü'ndicÍone" pensamos que la tesis de la 
Corte es un poco exagerada y que no se puede neg-ar valor al acta 
de defunción: Según el artículo 119 del Código Civil, las actas de 
defunción deben contener la clase de enfermedad que determino la 
muerte y el artículo 203 del código Sanitario previene que las inhu­
maciones se hadn por orden del juez del Registro Civil y previa 
presentación que se haga ante esa autoridad, del certificado médico 
defunción deben contener la clase de enfermedad que terminó la 
deben asentarse los datos que arroje el certificado médico de defun­
ción: no existe en consecuencia, razón para negar valor probatorio 
acta de defennción; tampoco creemos que constituya prueba plena, 
pero si es un principio de prueba qne deberla ser objetado v aún 
prohado el eITor o falsedad del certificado médico de defunción. 

Tenemos también que cuando falta la autopsia, la responsabi­
lidad de este hecho corresponde al patrono por lo que sería injusto 
que esa hita lo liberara de responsabilidad. 

El artículo 762 de la nueva ley federal del trabajo de 1970 es· 
tablece que en el procedimiento laboral: Son admisibles todos los 
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medios de prueba. Y el doctor Alberto Trueba Urbina comenta acer­
tadamente acerca del artículo citado anteriormente lo siguiente: (8) 
No se precisan los medios de prueba sino tan sólo se enuncian. El de­
recho probatorio laboral es tan amplio que comprende todos los me­
dios de prueba conocidos y aquellos que en el porvenir sean concebidos 
por la ciencia moderna. Generalmente se utilizan como medios de 
prueba para conocer la verdad sabida: las declaraciones de las partes, 
testimonios de otras personas, documentos inspecciones, peritajes e 
inclusive presunciones legales y humanas. En general, dentro del ré­
gimen procesal del trabajo debe admitirse cualquier medio que pue­
da servir para comprobar un hecho. 

Tanto a las juntas Iecales como Federales corresponde conocer 
y resolver en los casos de su competencia los conflictos de trabajo que 
se susciten entre trabajadores y patrones. Sólo entre aquellos o solo 
entre estos, derivados del contrato o de la relación de trabajo, o de 
hechos íntimamente relacionados con ellos salvo los casos en que se 
reclamen prestaciones cuyo monto no exceda de tres meses de salario 
cuya competencia incumbe a las Juntas de Conciliacicón. 

La tramitación de los juicios Laborales respectivos deberá ajus­
tarse a las disposiciones de la ley comprendida dentro del capítulo 
titulado Derecho Procesal del Trabajo. 

Las Juntas de Cociliación y Arbitraje en los juicios laborales 
debed.n sujetarse a las normas procesales y dictarán laudos a verdad 
sabida, sin necesidad de sujetarse a regla sobre estimación de las 
pruebas, sino apreciando los hechos según los miembros de la Junta 
lo creen debido en condencia. (Art. 775). En uso de sus facultades, las 
Juntas estan obligadas tanto en los conflictos jurídicos como en los 
económicos, a redimir a los trabajadores conforme a la teoría del 
artículo 123. 

Contra los Laudos o resoludones que dicten las Juntas de Con­
ciliación y Arbit!-aje, no procede ningún recurso, sino el juicio cons­
titucional de amparo, directo o indirecto, según el caso de que se 
trate; en la inteligencia de que los tribunales federales, conforme a lo 
dispuesto en la fracción II del artículo 107 de la Constitución Polí­
tica tienen el deber de suplir la deficiencia de la queja de la parte 

8.-Véase a Alberto Trueba Urbina y Jorge Trueba Barrera "Nueva Ley 
Federal del Trabajo", Editorial Porrúa, MéxÍco 1970, Página 346. 
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obrera como una atribución social que se le impone a la autoridad 
judicial emanada de la Constituci6n Política. 

El artículo 550 de la Ley Federal del Trabajo de 1931 estable­
cía que: Los laudos se dictarán a verdad sabida sin necesidad de 
sujetarse a reglas sobre estimación de las pruebas, sino apreciando los 
hechos según los miembros de la junta lo crean debido en conciencia, 
el doctor Alberto Trueba Urbina comenta a este respecto: "En los 
laudos de las J untas de Conciliación y Arbitraje debe imperar siem­
pre la verdad sabida. la verdad hallada en el proceso sin formulis­
mos, frente a la verdad legal o técnica". También se deriva del texto 
que se comenta un principie fundamental del proceso del trabajo: 
la apreciación libre de las pruebas. Este principio que da expresión 
al stntimiento humano de la justicia social impone al los Tribunales 
del Trabajo el deber de expresar por qué se le concede o niega fuerza 
probatoria a los elemento~ de prueba aportados por las partes; ya que 
tal estimación, no se arbitaria sino lógica y humana. 

El artículo 775 de la nueva Ley Federal del Trabajo de 1970 
dispone: los laudos se dictarán a verdad sabida, sin necesidad de su­
jetarse a reglas sobre estimación de las pruebas, sino apreciando los 
hechos según los miembros de la Junta lo crean debido en concien­
cia. El maestro Alberto Trueba Urbina nos dice (9) que subsisten 
por fortuna los principios en que se fundamentan los laudos: la ver­
dad sabida y la apreciación en conciencia de las pruebas. La verdad 
sabida es la verdad hallada en el proceso, sin formalismos. frente a 
la verdad legal o técnica. La Jurisprudencia poco se ha ocupado de 
la verdad sabida; en cambio es pródiga en cuanto a las diversas for­
mas, sentidos y motivos, conforme a los cuales debe de hacerse, la 
apreciación de las pruebas, invocando razonamientos, etc. En con· 
clusión; la apreciación de las pruebas debe ser lógica y humana, to­
mando en cuenta que las Juntas en tribunales de equidad o de de­
recho social. Los laudos dictados en los conflictos colectivos jurídicos, 
en relación al contrato colectivo de trabajo o contrato ley, pueden 
equiparse a las sentencias colectivas a que se refiere la doctrina ex· 
tranjera, como también se incluyen en aquello~ laudos que se dicten 
en conflictos eCf-:nómicos. 

9.-Véase a: Alberto Trueba Urbi::la y Jorge Trueba Barrera "Nueva Ley 
Federal del Trabajo", Editorial Porrúa, México 1970. Página 351 y 352. 
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El artículo 811 de la nueva Ley Federal del Trabajo expresa que: 
La Jl:r'~:< podrá aumentar o disminuir el personal, la jornada, la se­
mana de trabajo o les salarios y, en general, modificar las condiciones 
de trabajo de la empres.t o establecimiento, a fin de conseguir el 
equilibrio y la justicia social en las relaciones entre trabajadores y 
patrones sin que en ningún caso pueda reducir los derechos consig­
nados en la Constitución y en esta Ley en beneficio de los trabaja­
dores. 

El artículo 286 de la Ley Federal del Trabajo de 1931 decía que: 
Enfermeda::l profesional es todo estado patológico que sobreviene por 
una causa repetida por brgo tiempo como obligada consecuencia de 
la clase trab0~:dnra que desempeña el obrero o del medio en que se 
ve obligado a trabajar, y que provoca en el organismo una lesión o 
perturbación funcional permanente o transitoria, pudiendo ser origi­
nada esta enfermedad profesional por agentes físicos, químicos o bio­
lógicos. 

Además de los padecimientos que están commprendidos en este 
artículo, son enfermedades profesionales las incluídas en la tabla a 
que se refiere el artículo 326. 

El artículo 326 ele la Ley Federal del Trabajo de 1931 enume­
raba a las enfermedades profesionales, que incluían en su tabla de 
enfermedades profesionales, y que adoptó durante su vigencia. 

El artículo 476 de la nueva Ley Federal del Trabajo de 1970, 
establece lo siguiente: Serán consideradas en todo caso enfermedades 
de trabajo bs consignadas en la tabla del artículo 513. El doctor 
Alberto Trueba Urbina expresa a este respecto que: (lO) 

"Las enfermedades tipificadas en el artículo 513 entraña a favor 
del trabajador una presunción jurídica de que ~e trata de una enfer­
medad de trabajo, sin que se admita prueba en contrario; en tanto 
que si la enfermedad no se encuentra especificada en la tabla respec­
tiva le incumbe al trabajador probar que la adquirió en el trabajo 
o con motivo del mismo". 

La naturaleza y condiciones de una enfermedad profesional () 
el estado patológico de un individuo, requieren para su determina-

10.-Véase a: Alberto Trueba Urbina y Jorge Trueba Barrera "Nueva Ley 
Federal del Trabajo", Editorial Porrúa, México 1970_ Página 189 y 190. 
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Clon de conocimientos especiales, por lo que necesariamente habrún 
df' fijarse por peritos. (ll) 

Corno quedó ya mencionado anteriormente, para hacer la de­
terminación de la existencia o no existencia de una enfermedad 
profesional, habd de ser dictaminada siempre por un médico 
cirujano legalmente investido. Y el trabajador tiene derecho a desig­
nar al médico que crea más conveniente así lo dispone el artículo 
505 de la nueva Ley Federal del Trabajo los médicos de las empresas se­
rán designados por los patrones. Los trabajadores podrán oponerse a 
la designación, exponiendo las razones en que se funden. En caso 
de que las partes no lleguen a un acuerdo, resolved la Junta de Con­
ciliación y A,.f):traje. El doctor Alberto Trueba Urbina comenta: (12) 

"Los conflictos que se presenten con motivo de la designación 
de médicos de las empresas corresponde admitirlos a la J unta de 
Conciliación y Arbitraje, conforme a los procedimientos especiales 
señalados en los artÍCulos 782 a 788 de esta Ley". (Los procedimien­
tos especiales son aquellos que se aplican a cuestiones laborales que 
por su naturaleza requieren una tramitación más rápida que los demás 
conflictos en razón de la importancia del asunto o de la sencillez del 
mismo. Las resoluciones que en estos se dicte, producen efectos ju· 
rídicos diversos. 

Son objeto de tramitación especial las siguientes cuestiones la­
borales: 

Resolver la designación de médico en caso de OposlclOn de los 
trabajadores centra el que designe la empresa. (Art. 505). 

Por todo lo anterior cuando sea necesario hacer el desahogo de 
la prueba de una enfermedad profesional por parte del trabajador, 
no debe exigírsele los múltiples y tardados formalismos que suelen 
pedirse en la presentación de las pruebas del procedimiento tradi· 
cional civil. 

En el desahogo que se haga de las pruebas sobre la existencia de 
una enfermedad en el obrero, se debe estar en la verdad sabida, que 
es la verdad hallada en el juicio sin formalismos, y a la apreciación 

11.-(Jurisprudencia: Apéndice 1917·1965, 5a. parte. Tesis 66 y p.79). 
12.-Véase a Alberto Trueba Urbina y Jorge Trueba Barrera "Nueva Ley 

Federal del Trabajo", Editorial Porrúa, México 1970, Página 201. 
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en conciencia de las pruebas que debe hacerse en forma lógica y hu­
mana, además, las autoridares jurisdiccionales del trabajo y de la 
previsión social, deben estar siempre a favor del trabajador, prote­
giéndolo y tutelandolo, por ser éste la parte débil en la relación la· 
boral y no cuenta con los múltiples recursos de los que se vale su 
patrón. 

Además todas las enfermedades que tipifica el artículo 513 de 
la nueva Ley Federal del Trabajo de 1970, en su tabla de enferme­
dades de trabajo, entraña la presunción jurídica en favor del hombre 
que trabaja de que se tratan de enfermedades de trabajo, sin que 
admita prueba en su contra. 

Así tenemos que la tabla de enfermedades profesionales debe ser 
una tabla flexible y no limitativa. 

d) MEDIDAS PREVENTIVAS DE LAS 
ENFERMEDADES PROFESIONALES. 

El artículo que nos sirva de fundamento en este es la fracción 
XV del artículo 123 constitucional: 

"El patrono estará oblgiado a observar en la instalación de sus 
establecimientos, los preceptos legales sobre higiene y salubridad, y 
adoptar las medidas adecuadas para prevenir accidentes en el uso 
de las m;iquinas, instrumentos y materiales de trabajo, así como a 
organizar de tal manera éste, que resulte para la salud y la vida de 
los trabajadores la mayor garantía compatible con la naturaleza de 
la negociación, bajo las penas que al efecto establezcan las leyes". 

Ernesto Krotoschin define la prevención de enfermedades y acci­
dentes Como sigue: (13) "La obligación de previsión comprende 
la protección de la vida, de la salud y de la moral (a veces también 
de la propiedad) del trabajador y consiste en tomar medidas apropia­
das tendientes a disminuir los peligros inherentes al trabajo, como 
ser el mantenimiento en buen estado de los lugares de trabajo de 
las instalaciones y máquinas, seguridad en la misma organización 
de trabajo, etc." 

13.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Editorial 
Porrúa, México 1969, Página 129. 

-21-



Considero que las medidas preventivas de accidentes y enferme­
dades profesionales deben adoptarse en todas y cada una de las ne­
gociaciones cualquiera que sea la naturaleza de estas pues son de 
suma importancia porque tienden a prevenir y no a remediar lo que 
tal vez sea funesto para el trabajador y para su familia y es por esta 
razón que nunca serán demasiadas las medidas preventivas que se 
lleven a cabo sino al contrario estas serán siempre mínimas. 

El doctor Mario de la Cueva nos enúemera los elementos de estas 
medidas preventivas: (14) higiene del Trabajo, tiene toda la 
extensión necesaria; b)-La seguridad del trabajo tiene por mira pre· 
venir accidentes en el uso de las máquinas instrumentos y materiales de 
trabajo; c).-La Constitución no tuvo temor a la redundancia, y a efec­
to de dar al legislador la mayor libertad, estableció que el trabajo debe 
organizarse de tal manera que resulte para la salud y la vida del tra­
bajador la mayor garantía; d)-El derecho del trabajo no es destruc­
tor de capital y por esta razón dice que la legislación, al dictar las 
medidas de protección a los trahajadores, tomarán en cuenta la na­
turaleza de las negociaciones; e)-incluye la faculta del legislador para 
crear el sistema de penas que asegure el cumplimiento de los man­
datos legales. 

El artículo 132 de la Nueva Ley Federal del Trabajo a este res­
pecto nos dice los siguiente: 

Son obligaciones de los patronos: 
Fracción XVI. Instalar, de acuerdo con los prinCIpIOS de segu­

ridad e higiene, las fábricas talleres oficinas y demás lugares en que 
deban ejecutarse los trabajos. En la instalación y manejo de las ma­
quinarias de las mis.mas, plantaciones en regiones insalubres, y otros 
centros de trabajo. adoptarán los procedimientos adecuados para evi­
tar perjuicios al trabajador, procurando que no se desarrollen enfer­
medades epidémicas o infecciosas, y organizando el trabajo de modo 
que resulte para la salud y la vida del trabajador la mayor garantía 
compatible con la naturaleza de la empresa o establecimiento. 

Fracción XVII.-Observar las medidas adecuadas y las que fijen 
las leyes, para prevenir accidentes en el uso de maquinaria, instru-

14.-0bra citada, Página 130. 
(Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", tomo II 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 30). 
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mentos o materÍal de trabajo y disponer en todo tiempo de los medi­
camentos y material de curación indispensable a juicio te las auto­
ridades que corresponda para que oportunamente y de una manera 
eficaz, se presten los primeros auxilios; debiendo dar, desde luego, 
aviso a la autoridad competente de cada accidente que ocurra. 

Fracción XVIII.-Fijar y difundir las disposiciones conducentes 
de los reglamentos de higiene y seguridad en lugar visible de los 
establecimientos y lugares en donde se preste el trabajo. 

Fracción XIX.-Proporcionar a sus uabajadores los medicamen­
tos profilácticos que determine la autoridad sanitaria en los lugares 
donde existan enfermedades tropicales o enémicas. o cuando eXIsta 
pelis'To de epidemia. 

Estas son las fracciones del artículo 132 de la Ley de 1971, q lIe 

a nuestro juicio se refieren a la prcvensión de enfermedades y acci­
dent~s de trabajo, de una manera substancial pero no podemos dejar 
de mencionar el artículo 512 de la Ley que nos dice: En los reg-Ia· 
mentas de esta ley se determinarán las medidas que deberán obser· 
varse, a fin de prevenir los riesgos de trabajo y lograr que este se 
efectúe en condiciones que aseguren la vida y la salud de los traba­
jadores. 

Corresponde al Estado vigilar el cumplimiento de la legislación 
la cuaL por este hecho, está estrechamente ligada a la inspección de 
trabajo, al grado que podría decirse que esta Institución tiene como 
uno de sus objetivos esenciales, vigilar el puntual cumplimiento de 
la misma leg'isladón así se desprende del artículo 541 de la Ley cuan­
do dice que "Los Inspectores de trabajo tienen los deberes y atri­
buciones siguientes: 

l.-Vigilar el cumplimiento de las normas de trabajo especial· 
mente de las que est:tblecen los derechos y obligaciones de trabaja­
dores y patrones, de las que reglamentan el trabajo de las mujeres 
y los menores y de las que determinan las medidas preventivas de 
riesgos de trahajo, de seguridad e higiene. 

\'I.-Sugerir se eliminen los defectos comprohados en las insta­
laciones y métodos de trabajo cuando constituyan una violación de 
las normas de trabajo o un peligro para la seguridad o salud de los 
trabajadores, y la adopción de las medidas de aplicación inmediata en 
caso de peligro inminente. 
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VI l.-Examinar las substancias y materiales utilizados en las em­
presas y establecimientos cuando se trate de trabajos peligrosos. 

Pero la Ley no quiso dejar a la exdusiva responsabilidad del 
Estado nuestro problema y en su artículo 509 de la nueva Ley cre() 
las comisiones de seguridad. 

Artículo 509.-En cada empresa o establecimiento se organizarán 
las comisiones de seguridad e higiene que se juzgue necesarias, com­
puestas por igual número de representantes de los trabajadores y del 
patrón, para investigar las causas de los accidentes y enfermedades, 
proponer medidas para prevenirlos y vigilar que se cumplan. 

ArtÍClIlo 310.-Las comisiones a que se refiere el artículo ante· 
rior serán desempeñadas gratuitamente dentro de las horas de tra­
bajo. 

El doctor Mario de la Cueva nos dice que estas comisiones tienen 
varias funciones: (15) a)-Les corresponde en primer lugar estudiar 
las causas de los acidentes de trabajo; b)-Proponer las medidas que 
juzguen oportunas para evitarlos; c)-Tienen a su cargo la vigilancia 
de las medidas preventivas de accidente. 

Así las medidas preventivas de accidentes y enfermedades profe­
sionales se justifican plenamente como una protección al trabajadO! 
como persona humana. 

15.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo II 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 131. 
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CAPITULO II 

CONSECUENCIAS DE LAS 
ENFERMEDADES PROFESIONALES 

A) CONCEPTO DE INCAPACIDAD: 

La legislación sobre las enfermedades de trabajo indemniza, no 
el padecimiento sino sus consecuencias sobre el organismo humano, 
o sea la incapacidad que resulta para el trabajo. 

El doctor Mario de la Cueva nos dice (16) que la doctrina Fran­
cesa no ha elaborado suficientemente el concepto de incapacidad he­
mos encontrado un intento de definición en Rouast et Givord y 
Adrien Sachet, al tratar de la incapacidad parcial permanente se li­
mita a decir que "Consiste en una disminusión, reputada incurable, 
de la aptitud al trabajo". En cambio, entre los autores españoles, 
Miguel Hernáinz Márquez, propone una definición diciendo que 
"La incapacidad, supone una realidad permanente de disminución 
anatómoco-funcional del trabajador, y, en algunos párrafos, explica 
su idea. 

"Tanto el concepto teórico de accidente como el dato en nues­
tro derecho positivo, nos hablan de una lesión o un daño producido 
al trabajador y en íntima conexión con el trabajo realizado. 

Con ello queda iniciado el concepto de incapacidad, que como 
su misma denominación expresa, ha de producir una imposibilidad 
de ejercer la normal capacidad laboral de que hasta entonces venía 
disfrutando el accidentado. Con estos dos elementos tenemos presen­
tado el esquema Ms;co de lo que es la incapacidad: alteración de la 
normalidad anatómica en el que la padece y limitación en su posi­
bilidad funcional para el trabajo. De ello se desprende claramente 
la doble naturaleza que ha de revestir y que nos mueve a CC'nsiderarla 
como un resultado anatómico-funcional, o sea, que ha de tener una 

16.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo JI, 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 133. 
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doble repercuslOn tanto en la integridad física del operario como en 
su posibilidad total para el trabajo, 

Resulta del párrafo transcrito que para Hernáinz Márquez, (17) 
el concepto de incapacidad se integra, provisionalmente, con dos ideas, 
la alteración de la normalidad anatómica en el trabajador y la limi­
tación en su posibilidad funcional para el trahajo, ideas que se ex­
presan en un resultado anatómico-funcional desfavorable al trabaja­
dor, estima el magistrado Hernáinz Márquez que si bien las dos ideas 
anatómica y funcional, integran el concepto de incapacidad, la se­
gunda es la esencial. 

"Lo mismo una como otra consecuencia contribuyen a la fijacion 
del <:oncepto de incapacidad y son con substanciales a la misma, pero 
estimamos de mayor trascendenCIa el aspecto funcional que el fisioló­
gico, en cuanto la protección que establece la legislación de accidentes 
y enfermedades ya encaminada preferentemente a mantener íntegra 
la capacidad de trabajo, o, en su defecto, a buscar una comepensación 
eccnómÍca a la pérdida de la misma que se haya sufrido. Por el con­
trario, el elemento puramente anatómico, que a veces sólo puede te­
ner Hna mera trascendencia estética, ccupa un lugar secundario, si 
bien no se nos ocult:1 que aunque excepcionalmente, tal vez haya 
ocasiones en que reake por encima del funcional, cuando de la in­
tegridad y armonía puramente físicas dependa la especial clase de 
trabajo a que se dedique como en el caso de actores o actrices de 
cine, modelos de casas de moda, e te. , aunque bien visto, en estos 
casos, lo que hay es una clara disminución funcional para la clase 
de trabajo verificado. 

En cuanto al aspecto funcional, conviene concretar la necesidad 
de que sea real; al tratarse de limitaciones de origen mecánico no es 
difícil valuar la autenticidad de la limitaci6n, pero el concepto se 
complica si la disminución de capacida tiene un origen psicológico. 
A nuestro entender hay que distinguir si realmente se trata de lIna 
auténtica morbosidad psíquica, o si solo es producto de un simple 
miedo. No cabe duda que en el primer caso nos encontramos ante 
una autentica capacidad, mientras que no lo es en el segundo, en el 
que deberán ponerse en práctica otras medidas para remediar la si-

17.-0bra citada, Página 134. 
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tuación, sin que entre en juego la mecánica de la legislación de acci· 
dentes y enfermedades. 

El profesor León Lattes afirma lo siguiente: 

(18) "Desde hace muchos a1105, en la enseñanza de la medlCm3 
legal del seguro, se ha bosquejado un concepto de la incapacidad 
para el trabajo, el cual no ha quedado fijo en la doctrina, sino que 
ha sufrido cierta evolución en el sentido menos literal, es decir mas 
generoso y favorable al obrero. El ensanchamiento más importante 
fué el de sustituir por el concepto de capacidad de ganancia, el más 
restringido de la capacidad de trabajo. Este ensanchamiento es lógico 
y natural, cuando el intérprete se refiere al fin primordial de las leyes 
de accidentes y enfennedades, que es el de lograr la compensación 
económica del menoscabo económico sufrido por el obrero. El tra­
bajo no debe co:'sÍderarse en si miSil}'>, sino como medio para ~amn 
un sueldo. En consecuencia, caben según justicia, dentro del marco 
de la disposición legal, todas las lesiones y enfermedades que, si bien 
no merman la intrinseca capacidad de trabajo, o sea respetan la 
integridad funcional del organismo, alteran la llamada capacidad de 
col()(:ación o de competencia, en el mercado de trabajo. Esto se aplica 
principalmente a las lesiones y enfermedades estéticas, cuya influen. 
cia sobre las posibilidades de colocar ventajosamente la capacidad 
de trabajo es en general innegable". 

En conclusión esta doctrina afirma: Siempre que a consecuencia 
de un infortunio del trabajo resulta una incapacidad de ganancia, 
habrá incapacidad. En este terreno, el derecho del trabajo es más li· 
mitado que el derecho civil, en razón de que éste proteje integral. 
mente al hombre y aquél al trabajador. 

El profesor argentino Juan D. Pozzo (19 señala la diferencia 
exiSlente entre la sola incapacidad física y la disminución de la ca­
pacidad eco:,ómica, en la inteligencia de que esta última es la baSé 
real de las leyes sobre accidentes del trabajo y enfermedades profe­
sionales. Así él nos dice: '"Creemos que el fundamento resardtorio 
no estriba en materia de accidentes y enfermedades de trabajo en 
la soJa Í1:capacidad física, en la disminución de las facultades fun-

IB.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo II. 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 135. 

19.-Véase a Juan D. Pozzo "Accidenets de Trabajo". Página 87. 
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cionales u orgamcas oe la víctima, sino más bien en la reducción 
oe la capacidad productiva del obrero. Es cierto que en la mayoría 
de Jos accidentes y enfermedades de trabajo, la incapacidad se ma­
nifiesta en lesiones que disminuyen las facultades laborativas del obre­
ro, pero lo que interesa para la indemnización tarificada, es que ellas 
se traducen en una disminución de carácter económico en la pro· 
ductividad de la \Íctima, refleja en el salario que pueda percibir 
después del accidente o la enfermedad, la Ley ofrece al obrero a 
SllS beneficiarios una protección de carácter económico para el caso 
de imposibilidad de ganarse la vida o de disminución de sus ganan· 
cias como consecuencia de un accidente o enfermedad de trabajo. 
Se prescinde del verdadero daño material suf:rido, para reconocer 
toda \'íctima del trabajo una inc1emnizaci<'m tarificada que guarda 
relación con la disminución de su salario. En otros términos, la Le 
sólo toma en cuenta para la reparación, la reducción económica que 
sufre la víctima de su salario como consecuencia del accidente () b 
enfermedad" . 

Creemos por lo tanto que se debe distinguir entre las medidas 
preventivas de los accidentes y enfermedades de trabajo pues estas 
tratan de conservar la salud y la vida de los trabajadores asi, como 
del deber de prestar atención médica en tanto que la indemnización 
de incapacic1ad tiende a resarcir un daño económico expresado en la 
reducción cualesquiera sea la causa, del monto del salario o de la 
posibilidad de ganarlo. 

El doctor Mario de la Cueva nos dice (20) que el concepto de 
incapacidad se compone de dos elementos, uno anatómico-funcional 
y otro económico y los dos están en íntima relación: toda alteración 
anatómico-funcional, constimirá incapacidad a los efectos del derecho 
del trabajo. Estas ideas son aplicables en el derecho meXICano. 

El profesor Lattes señaló una diferencia entre el derecho del 
trab;¡jo y el derecho civil, pues en este la reparación del daño es 
inte)?;ral, en tanto en el derecho del trabajo solamente se reparará la 
incapacidad para el trabajo, sin emhargo en este punto el concepto 
de incapacidad del trabajo es mucho más amplio, pues el derecho del 
trabajo ordena la cura~'ión del trabajador, lo que es en última ins-

20.-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo n, 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 138. 
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tanda una reparaoon del daño y, además, una indemnización por 
la incapacidad de trabajo. 

Las indemnizaciones, correspondientes a las diferentes incapa· 
cidades las determina el artículo a 484. "Para determinar las indem­
nizaciones a que se refiere este título, se tomará como base el salario 
diario que perciba el trabajador al ocurrir el riesgo y los aumentos 
posteriores que correspondan al empleo que desempeñaba, hasta que 
se determine el grado de la incapacidad, el de la fecha en que se pro­
duzca la muerte o el que percibía al momento de su separación de 
la empresa". 

Al respecto el Dr. Baltazar Cavazos Flores nos hace el siguiente 
opmentario el cual nos parece muy acertado. 

Las prestaciones que integran el salario, como primas, gratifi­
caciones, ete., no se toman en cuenta para fijar la indemnización a 
que se refiere este título. Así mismo El proyecto 1970 de la Ley del 
Seguro Social determina que el salario se integra con todas las pres­
taciones que recibe el trabajador "con motivo de su trabajo" (21) 

El artículo 486 de la N ueva Ley Federal del Trabajo dice: 
Para determinar las indemnizaciones a que se refiere este título si 
el salario que percibe el trabajador excede del doble del salario mí· 
nimo de la zona económica a la que corresponda el lugar de pres­
tación del trabajo se considerará esa cantidad como salario máximo. 
Si el trabajo se presta en lugares de diferentes zonas económicas, 
el salario máximo será el doble del promedio de los salarios míni­
mos respectivos. Si el doble del salario mínimo de la zona económica 
de que se trata es inferior a cincuenta pesos, se considerar,! esta can­
tidad como salario máximo. El Dr. Baltazar Cavasoz Flores argumen­
ta: En la zona económica 74 en 1970171 el doble del salario mínimo 
($92.00) urbano rebasa al tope de la ley del L]\f S.S. (590.00) (22) 

B) CLASIFICACION DE INCAPACIDAD 

El artículo 473 de la Nueva Ley Federal de Trabajo nos dice: 
"Riesgo de trabajo son los accidentes y enfermedades a que están 
expuestos los trabajadores en ejercicio o con motivo del trabajo". 

21.~Véas;l a Baltazar Cavazos Flores "Manuel de AplicaCión e Interpretación 
de la Nueva Ley Federal" Confederación Patronal de la República Me­
xicana, México 1971, Página 352. 

22.--0bra citada, Página 352. 
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El artículo 477 de la Ley Federal de Trabajo de 1971 dice: "Cuan­
do los riesgos se realizan pueden producir. 

1 Incapacidad temporal. 
II Incapacidad permanente parcial. 

III Incapacidad permanente tota1. 
IV y la muerte. 

Artículo 478. Incapacidad temporal es la pér~lida de facultades 
o aptitudes que imposibilita parcial o totalmente a una persona para 
desempeñar su trabajo por algún tiempo. 

Artículo 479. Incapacidad permanente parcial es la disminución 
de las facultades o aptitudes de una persona para trabajar. 

Artículo 480. Incapacidad permanente total es la pérdida de fa. 
cultades o aptitudes de una persona que la imposibilita para desem­
ñar cualquier trabajo por el resto de su vida. 

Artículo 481. La existencia de estados anteriores tales como idio­
sincracias, tareas, discracias, intoxicaciones, o enfermedades cronicas, 
no es una causa para disminuir el grado de la incapacidad, ni las preso 
taciones que correspondan al trabajador. 

Artículo 482 las consecuencias posteriores de los riesgos de tra· 
bajo se tomarán en consideración para determinar el grado de in­
capacidad. 

Los artÍCulos anteriores, son los preceptos que contiene nuestra 
actual Ley Federal del Trabajo de 1971 con relación a la clasificación 
de Incapacidad de trabajo. 

La clasificación de las incapacidades puede hacerse según crite­
ríos diversos y las consecuencias que se produzcan serán necesaria­
mente diferentes. .Juan D. Pozzo señala (23) cuatro distintos 
sistemas de dasificaClón de las incapacidades, pero para los efectos 
de la ley mexicana debe considerarse dos; a)-EI primero toma en 
cuenta la persistencia de la incapacidad y las divide en temporales 
y permanentes; b)-el segundo considera la magnitud de la incapa. 
cidad permanente y la clasifica en totales y parciales. 

23.-Véase a Juan D. Pozzo "Accidentes de Trabajo", Página 90. 
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El primero de los sistemas, segúll se expresa, atiende a la per­
sistencia de la incapacidad, pues ésta puede desapJrecer totalmente 
en un tiempo m;\s o men0S corto y sin dejar huella en el organismo 
(J, al contrario, puede hacer sentir sus efectos sobre el propio orga­
nismo en forma permanente. Ei segundo sistema parte del grado de 
incapacidad ya que puede existir una incapacidad absoluta -nuestra 
Ley la llama total- o sea, la pérdida de facultades que imposibilite 
para el trabajo o bien, puede consistir la incapacidad en la disminu­
ción de facultades en consecuencia, los términos de facultades y dis­
minución de facultades expresan, en general, las distintas condiciones 
de las incapacidades total y parcial. 

El doctor l\Tario de la Cueva nos dice que la definición mexicana 
sobre incapacidad temporal siguió (24) el sistema francés y adolect 
consecuentemente de sus errores: "En la definición se habla de la 
pérdida de facultades o aptitudes que imposibilitan total o parcial­
mente para desempeñar el trabajo durante algún tiempo; pero la pér­
dida temporal de facultades, parcial o totalmente no produce ningu­
nos efectos, ei mismo eITor en que incurrío la legislación de Fran­
cia, según explica Adrien Sachet. Las legislaciones alemana y aus­
triaca no conoCÍan la diferencia entre incapacidades temporal y per­
manente y únicamente hablan de incapacidades parcial y total; por 
tanto todo obrero víctima de un accidente o enfermedad de trabajo 
recibía una indemnización, según que su incapacidad fuera total o par­
cial, naturalmente que, si la incapacidad era temporal la indemni­
zación cesaba el concluir la incapacidad; este sistema fue posible por 
que el derecho alemán, mediante el seguro social, negaba una renta 
a los trabajadores víctimas, bien por un tiempo o por toda la vida 
y en proporción a la il1('apacidad sufrida. N uestra Ley en la defini­
ción divide la incapacidad temporal en parcial o total. pero no la 
hace producir efectos. lo que es fuente de confusión y de injusticia, 
pues una incapacidad tempDral leve es tratada igual que una in­
capacidad temporal grave y es así porque hay un sólo método de 
indemnización para la incapacidad temporal. 

En Jos casos de incapacidad temporal existe un sólo tratamien­
to atención médica y un porcentaje sobre el salario que percibía el 
trabajador al momento de producirse el infortunio o la enfermedad 

24,-Véase a Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo n 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 140. 
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Naturalmente que este tratamiento esta limitado, pues responde a la 
idea de incapacidad temporal. El artículo 491 de la acual Ley Fede­
ral del Trabajo contiene las nonnas aplicables: "Si el riesgo produce 
al trabajador' una incapacidad temporal, la indemnización consistirá 
en el pago íntegro del salario que deje de percibir mientras subsista 
la imposibilidad de trabajar. Este pago se hará desde el primer día 
de la incapacidad. 

Si a los tres meses de iniciada una incapacidad no esta el traba· 
jador en aptitud de volver al trabajo, él mismo o el patrón podrá 
pedir, en vista de los certificados médicos respectivos, de los dicta· 
menes que se rindan y de las pruebas conducentes, se resuleva si 
debe seguir sometido al mismo tratamiento médico y gozar de igual 
indemnización o procede declarar su incapacidad pennanente con la 
indemnización;) que tenga derecho. Estos examenes podrán repetirse 
cada tres meses. El trabajador percibirá su salario hasta que se de­
clare su incapacidad permanente y se determine la indemnización 
a que tenga derecho. 

Por lo tanto éste artículo nOS da las bases siguientes: El traba­
jador queda sujeto al tratamiento de curación y pago íntegro del sao 
lario que deje de pelcibir, en tanto persista la imposibilidad para 
el trabajo transcurridos tres meses, si el trabajador no esta en aptitud 
de regresar al trabajo puede solicitar el obrero mismo o el patrón 
se decida si es el caso de decretar la incapacidad permanente en el 
grado que le corresponda, para ese efecto cualquiera de los dos puede 
solicitar de la Junta de Conciliación y Arbitraje haga la declaratoria 
respectiva; la Ley no dice expresamente que la Junta pueda hacer 
la declaratoria, más es evidente, por ser la autoridad de trabajo a 
quien compete conü<:er de todas estas cuestiones, la decisión debe 
fundarse en los certificados médicos en los dictámenes que se rindan 
y en las demás pruebas conducentes que se ofrezcan; así mismo la 
resolución de la Juma puede ser, bien declarando la incapacidad 
permanente, bien ordenando que continúe el tratamiento de incapa­
cidad temporal esto último se entiende en el supuesto de que la 
Junta de Conciliación y Arbitraje considere no estar terminada la 
curación y ser, en consecuencia. posible que la atención médica pne 
ela sanar al trabajador además Jos examenes médicos los cuales no< 
indican si conviene fijar la incapacidad permanente pueden repetir­
se cada tres meses, a solicitud de cualquiera de las partes: finalmente, 
el tratamiento de incapacidad temporal no puede prolongarse por 
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más de un añ(i, lo que fácilmente se entiende, pues este período no 
debe ser indefinido. 

La íncapacillad temporal resulta de una situación incierta, Ime~ 
no se conoce y, en ocasiones, ni siquiera puede predecirse la condi­
ción final de la enfermedad o lesión sufridas por un trahajador. La 
incapacidad permanente, al contrario supone la consolidación de las 
lesiones o de la enfermedad y, en consecuencia, el conocimiento de la 
condición de la víctima; la incapacidad permanente es el resultado 
fi na 1 de las lesiones o la enfermedad sufridas por el obrero, o bien, 
son las consecuendas permanentes de las lesiones sufridas por el tra­
bajador. 

La Nueva Ley Federal del Trabajo modifica las tablas de en­
fermedades de trabajo y de valuación de incapacidades: las conteni­
das en la Ley vigente provienen de las tablas francesas posteriores a 
la primera guerra mundial, por lo tanto, de una época en filie h 
medicina del trabajo tenía, todavía, un carácter empírico. 

El tránsito de la medicina empírica a la medicina científica exi­
glO la revisión de las tablas, a fin de poner en concordancia con los 
datos más recientes. En consecuencia, se aumentó el número de en­
fermedades de trabajo, de conformidad con la experiencia y con los 
datos de la ciencia médica de nuestros días: y se modificó la termi. 
nología para ponerla igualmente en concordancia con la que actual­
mente se usa. 

De la misma manera y previa consulta con los médicos mexi­
canos especial izados en estas cuestiones, se reformó la tabla de va­
luación de incapacidades, aumentando el número de las incapaci­
dades y reformando los porcentajes, a efecto de que, en ocasión de 
cada accidente o enfermedad, se pague a los trabaj::J.dores una indem-
.. .. (9~' 

IllZZ!( IOn J lista. _:)) 

La incapacidad total sigue el período de incapacidad temporal 
y es incapacidad absoluta para desempeñar cualquier trabajo, la in­
capacidad total no se confunde con la incapacidad para la profesión. 
pues ésta cs. únicamente, incapacidad parcial. 

25.--Véase a Alberto Trueba Urbina y Jorge Trueba Barrera "Nueva Ley Fe· 
deral del Trabajo". Editorial Porrúa, México 1970, Página 613. 
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La incapacidad parcial es la disminución de facultades a conse· 
cuencia de la lesión sufrida por el organismo humano, en la inteli­
gencia de que puede resultar de la pérdida de un miembro o de un 
órgano o bien en el menos cabo de alguna funsión. 

Existen dos métodos generales para fijar la incapacidad parcial 
y son el arbitrio judicial conforme a los resultados de la investiga­
ción y estudios hechos por peritos médicos o la determinación pre­
via del grado de incapacidad para las distintas situaciones suscepti­
bles de presentarse. El primero tiene los inconvenientes de todo 
arbitrio judicial, especialmente en los pueblos cuyo poder judicial 
no tiene un alto sentido de la tradición y del honor. El segundo 
conduce necesariamente; a injusticia por otra parte es imposible pre­
ver todas las situaciones y, por tanto. puede el juez quedar colocado 
en grave aprieto para fijar la incapacidad en algunos casos. Ante estos 
dos inconvenientes, las mejores legislaciones se han inclinado por el 
,ubitrio Judicial; la legislación española adoptó una Tabla de Va­
luación de 1 capacidades, pero abrió la posibilidad, mediante normas 
generales, para que el juez de trabajo resuelva acerca de casos no 
previstos en la Tabla. 

La solución del problema tiene que diferir, según se trate de 
de accidentes o de enfemledades. Para los primeros en la regla ge­
neral posible la fijación de una Tabla de valuación de incapacidades 
y la que contiene nuestra Ley se refiere a las consecuencias de los 
accidentes; basta leer sus incisos para darse cuenta de que solamente 
considera los efectos de los accidentes y apcnas si alguno de sus frac­
dones pueden aplicarse a los casos de enfermedad. La práctica me­
xicana ha remitido a un dictámen médico legal la fijación del grado 
de incapacidad en los casos de enfermedad; el estudio de estos dic­
tamelles permite formular una regla, a saber, el grado de de inca­
pacidad depende del grado de desarrollo de la enfermedad 0, en los 
casos de curación, de la debilidad que produjo sobre el org;:lJllSmn 
y del peligro de su reaparición. 

El artículo 514 de la Nueva Ley Federal del Trabajo, contit>ne 
una Tabla de Valuación de incapacidades, 10 que significa flue, para 
los accidentes de trabajo y en la medida limitada en que pueda apli­
carse a las enfermedades, quiso la ley reducir el arbitrio judicial. 
Pero no obstante la fijeza de la tabla, pensamos que si surge al?;ú 1 

caso no previsto, deberá aplicarse el crÍterió analógÍco y. en último 
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término, habrá que juzgar de la disminución probable que sufra la 
capacidad de ganancia del trabajador; creemos no podrá negarse -si­
gue diciendo el Doctor Mario de la Cueva- la indemnización a pre­
texto de no estar valuada la incapacidad, porque se violaría la fracción 
XI" del artículo 123 de la Constitución, que impone en todo caso 
de infortunio de trabajo, la obligación de indemni!:lL Por otra parte 
la Tabla de valuación de incapacidades no quiso llegar a un deter­
minismo total y señalo un máximo y un mínimo y para cada grado 
posible de incapacidad, tOC:l entonces a la autoridad de trabajo es­
coger entre el máximo y el mínimo, según las circunstancias particu. 
lares de cada caso, el artículo 492 de la Ley marca los elementos 
que debe tomar en cuenta la autoridad de trabajo y son, la edad del 
trabajador, la importancia de la incapacidad, si esta es absoluta para 
ejercer la profesión, aunque el trabajador quede habilitado para de· 
sempeñar otra, o si simplemente han disminuido sus aptitudes para 
el desempeño de la profesión y, finalmente, si el patrono, se supone 
dentro del período de incapacidad temporal, se preocupó por la re­
ducción profesional del obrero y le proporcionó miembros artifici:lle~ 
cinemáticos la prudencia y la equidad entraran en juego y solamente 
agregamos que si la incapacidad es total para el desempeño de la 
profesión, debe seleccionarse el máximo de la incapacidad parcial. 

La incapacidad temporal es una situación transitoria se inicia 
con la im¡:osibilidad para desempeñar el trabajo y concluye con la 
recuperación de las facultades o al fijarse la incapacidad permanente 
el la inteligencia de que el período de la incapacidad temporal no 
puede exceder de un año. 

La determinación de incapacidad permanente es un problema 
médico y deberá hacerse en el momento en que se encuentren con­
solidadas las lesiones, pues es entonces cuando pueden determinarse 
el grado de incapacidad sufrido por el trabajador. 

La fijación de la incapacidad permanente; total o parcial y el 
grado de ésta según a,'abamos de indicar, es un problema médico 
legal. Plles bien dicha fijación puede hacerse por dos procedimien· 
tos, (Ol1\Tl1io de las partes y lando de la alltoridad c;;mpetente. 

A continuación mencionamos algunos antecedentes históricos del 
artículo 513 de la actual Ley Federal del Trabajo, por considerarlo 
como un complemento necesario en el presente capítulo. 

-35-



La Ley Federal del Trabajo de 1931 establecía en su artículo 
286 que: Enfermedad profesional es todo estado patológico que so· 
breviene por una causa repetida por largo tiempo como obligada conse­
cuencia de la clase de trabajo que despeña el obrero, o del medio 
en que se ve obligado a trabajar, y que provoca en el organismo 
una lesión o perturbación funcional permanente o transitoria, pu­
diendo ser originada esta enfermedad profesional por agentes físicos, 
químicos o biológicos. 

Además de los padecimientos que están comprendidos en este 
artículo, son enfermedades profesionales las incluídas en la tabla a 
que se refiere el artículo 326. 

Así la tabla de enfermedades profesionales que estaban incluídas 
en el artículo 326 de la Ley Federal del Trabajo de 1931 comprendía 
únicamente a aquellas enfermedades profesionales que a ciencia cier­
ta se sabe se producen en determinados oficios o profesiones, pero nada 
impide a la autoridad de trabajo estimar como profesional y dentro 
de este primer grupo y en relación con un caso concreto, a un pa­
decimiento que la ciencia médica dictamine como específico en cier­
tas profesiones; la Tabla de Enfermedades Profesionales no es limi­
tativa, sino enunciativa, o sea, enuncia lo que la ciencia médica tiene 
por cierta y para evitar litigios innecesarios. 

y así también lo ha establecido la jurisprudencia vigente en la 
siguiente tesis: El articulo 326 (513) de la Ley Federal del Trabajo 
que enumera cuales son las enfermedades profesionales, no es limita­
tivo lo único que hace es reconocer o establecer determinada presun­
ción a favor del obrero, y cuando el padecimiento no esté catalogado 
en la tabla que contiene dicho artículo, es el obrero o sus familiares 
quienes tienen que probar que la enfermedad se contrajo nm n1l'tivo 
del servicio, para que se considere profesional. (26) 

Nuestra actual Ley Federal del Trabajo en su artículo 513 tiene 
una mayor amplitud respecto a la Ley de 1931. Sohre este punto el 
Dr. Baltazar Cavazos Flores opina lo siguiente (opinión a la que nos 
adherimos): La Tabla a que se refiere el artículo 513 es muy amplia v 
en su punto 122 considerá hasta la sífilis como enfermeJad de tra· 
bajo, para los sopladores de vidrio (accidente primaria bllcal) y m~-

26.-Véase (Jurisprudencia: Apé::¡dice 1917-1965, 5a. parte, Tesis 63, p.76) 
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dicos, enfermeras, mozos de anfiteatro (accidente primario en las 
manos. (27) 

Naturalmente que la tabla de enfermedades Profesionales de 1931 
sufrió cambios durante su vigencia, y así lo advertía el artículo 323 
ele dicl1(l Ley, cuando establecía que: La Secretaría del Trabajo y 

Previsión Social expedirá el Reglamento de Medidas Preventivas de 
accidentes, de acuerdo con la Secretaría de Saluoridad y Asistencia 
Pública, sin perjuicio de las disposiciones que con este fin contengan 
otras leyes. 

Asimismo, la propia Secretaría queda facultada para ampliar la 
Tabla de Enfermedades Profesionales y la de Valuación de incapa­
cidades, a medida que el adelanto de la ciencia lo vaya requiriendo. 

Sin embargo es muy importante señalar que la Tabla de En­
fermedades Profesionales que estaba contenida en el artículo !)2G 
de la Ley Federal del Trabajo de 1931, al enumerar en sus din'rsas 
fracciones, 1 as enfermedades profesionales, no lo hace en forma ] imi­
tativa, por lo que si un trabajador contrae una enfermedad o un pa 
decimiento que no se encuentre catalogado dentro de dicha tabla no 
por eso dejará de ser considerada como enfermedad profesional, sino 
tan sólo el obrero o sus familiares tienen que probar que la enfer­
ll1echd que contrajo con motivo de las labores que desempeñaba. 

Mientras que la Ley de 1931 contenía úllicamente cuarenta y llueve 
incisos la 1'\ ueva Ley Federal del Trabajo de 1970 Condene 161. Y 
en el Dictamen de la Cámara de Diputados sobre la actual Ley Fe· 
deral del Trabajo, se dice que: Al estudiar el capítulo de riesgos 
profesionales contenidos en el título IX de la iniciativa que el Eje­
cutivo Federal propuso a la consideración de esta Honorable Cámara 
de Diputados, se prc)('edió a hacer un an:ílisis sumamente cuidadoso 
del articulado del mismo y muy particularmente de los artículos ;) 13 
y :)]4" referentes a b¡ tablas de Enfermedades del Trabajo y de Va­
luación de Incapacidades. Como quiera que este capítulo una indu­
dable importancia paril Jos trabajadores en el contexto de las legisla­
ciones del tralJJjo en el mundo, hubo de revisarse minuciosamente 
Ulltv l/ol las comisiones como por especia listas de medicina del tra 

27.-Véase BaItazar Cavazos Flores, "Manual de Aplicación e Interpretación 
de la Nueva Ley Federal del Trabajo", Confederación Patronal de la 
República, México 1971, Página 351. 

-37-



bajo que laboran en el Dep:utamento correspondiente de la Secre­
taría del Trabajo y Previsión Social, así como del Instituto Mexicano 
del Seguro Social, POI ser ellos en nuestro país, quienes mayor expe­
riencia tienen en e'Sta materia. 

Por otra parte ya las autoridades de Medicina del Trabajo de 
la propia Secretaría del Trabajo y Previsión Social, habían puesto a 
la consideración de la Academia Nacional de Medicina este capítulo. 
A mayor abundamiento, también se estudiaron las proposiciones que 
hizo a esta Cámara la Sociedad Mexicana de Medicina del Trabajo. 

ArtÍCulo 513 de la Nueva Ley Federal del Trabajo. (Tabla de 
las enfermedades de Trabajo). Neumoconiosis y enfermedades bron­
coplllmores producidas por aspiración de polvos y humos de origen 
animal, vegetal o mineraL 

l.-Afecciones debidas a inhalación de polvos de lana. Tra· 
bajadores de la industria textil y demás manipuladores de este pro­
ducto. 

2.-Afecciones debidas a inhalación de polvos de pluma, cuer­
no, hueso, crin, pelo, y seda. Colchoneros, fabricantes de adornos y 
artículos de mercería cortadores y peinadores de pelo, fabricación de 
brochas, pinceles cepillos. Trabajadores de los rastros, carniceros, em· 
pacadores de carne. 

3.-Afecciones debidas a la iDhalación de polvos de madera. 
Carpinteros, madereros, ebanistas y ;rabajadores de la industria pa­
pelera. 

4.-Tabacosis: Afecciones dt.bidas a la inhalación de polvos 
de tabaco. Trabajadores de la industria del tabaco. 

5.-Bagazosís: afecciones debidas a la inhalación de polvos de 
bagazo como de la industria azucarera. Tolveros, cernidores y baga­
ceros, trabajadores de la industria papelera y fabricación de abonos 

6.-Suberosis: afecciones debidas a inhalación de polvos de 
corcho. Trabajadores del corcho. 

7.-Afecciones debidas a inhalación de polvos de cereales ha­
rinas, heno, paja, yute, ixtle y henequén. Granjeros, trilladores, som­
breros (de sombreros de paja) empacadores, molineros, panaderos, 
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trabajadores de la industria de fibras duras, fabricante de muebles 
industria papelera. 

8.-Bisinosis. Trabajadores de hilados y tejidos de algodón y 
demzls manipuladores de este producto. 

9.-Canabiosis: afecciones producidas por inhalación de pol­
vos de cáñamo. Trabajadores de la industria del dñamo, 

IO.-Linosis: afecciones producidas por inhalación de polvo de 
lino. Trabajadores de la industria de lino. 

ll.-Asma de los impresores (por la goma arábiga). 

12.-Antracosis. Mineros (de las minas de carbón). carboneros, 
herreros, forjadores, fundidores, fogoneros, deshollinadores y dem;b 
trabajadores expuestos a la inhalación de polvos de carhón de [mUa, 
grafito y antracita. 

13.-Siderosis. Mineros (de las minas de hierro) fundidores pu­
lidores. soldadores, torneros y manipuladores de óxido de hierro. 

14.-Calcicosis. Trabajadores que manejan sales cálcicas, como 
el carbonato y sulfato de calcio y en la industria de yeso. 

15.-BarÍtosis. Trabajadores que manejan compuestos de bario, 
pintores, de la industria papelera y laboratorios. 

1 G.-Estanosis. Trabajadores de las minas de estaño, hornos y 
fundiciones de metal o del óxido. 

17.-Silicatosis. Trabajadores expuestos a la aspiraclOn de sili~ 

<.:atos pulverulentos (tierra de batán, arcilla, caolín). 

IS.-Afecciones debidas a la inhalación de abrasivos sintéticos: 
Esmeril, carborundo, aloxita, utilizados en la preparación de mue­
las, papeles. abrasivos y pulidores. 

19.-Silícosis. Mineros, canteros, areneros, alfareros, trabajado­
res de la piedra y roel, túneles, carreteras y presas, pulidores con 
chorro de arena, cer;imíca, cemento, fundidores, industria química y 
produnos refractarios que contengan sílice. 

20.-A betosis o amiantosis. Minero (de minas de asbesto), 
canteros, en la industria textil, papelera cementos, material de reveso 
timiento de aislante del calor y la electricidad. 

-39-



21.-Beriliosis o gluciniosis. Afecciones debidas a inhalación de 
polvos de berilio o glucinio. :Mineros (de las minas de berilio), traba­
jadores que fabrican y manípulan aleaciones para apartos de rayos 
X, industria eléctrica y aeronáutica, soldaduras ladrillos para hornos, 
lámparas, fluorecentes e industria atómica. 

22.-Afecciones debidas a la inhalación de polvos de cadmio. 
:Ylineros, trabajadores de [undióones, preparación de aleaciones en 
dentistería, industria foto-eléctrica, telefónica, de los coloraNtes vi· 
drería, de los acumuladores y soldadores. 

2'3.-Afecciones debidas a la inhalación de polvos de vanadio. 
Mineros, petroleros, fundidores, trabajadores de la industria del 
acero, química, fotográfica, farmaceutíca, de los insecticidas y durante 
la limpieza de hornos alimentados con aceites minerales. 

24.-Afecciones debidas a la inhalación de polvos de uranio. 
ylineros (de las minas de uranio), cuando se exponen a la acción 
del hexa-fluoruro, separado del mineral. 

25.-Afecciones debidas a la inhalación de polvos de manganeso 
(neumonía manganésica). Mineros (de las minas de manganeso), tra­
bajadores de la fabricación de acero-manganesico, de la soldadura 
del acero al manganeso y otros usos. 

26.-Afecciones debidas a inahalación de polvos de cobalto. Tra­
bajadores expuestos a la aspiración de polvos de metal finamente 
dividido o mezclado a carburo de tungsteno. 

27.-Talcosis o esteatosis. Trabajadores de la industria química 
y de cosméticos que maneian talco () esteatita. 

28.-Aluminosiso pulmón de aluminio. Fundidores, pulverizado­
res pulidores de aluminio, pintores y pirotécnicos; en su forma mixta, 
por inahalación alúmina y silice (enfermedad de Shaver). en trabaja­
dores de la fundición de bauxita y abrasivos. 

29.-Afecciones debidas a inhalación de polvos de mica. Fabri· 
cación de vidrio refractario, aislantes, anteojos, papeles de decora­
ción, anuncios luminosos, barnices, esmaltes, lubricantes explosivos 
y en la cerámica. 

30.-Afecciones debidas a la inhalación de tierra de diatomea 
(tierra de infusorios, diatomÍta, trípoli, kieselgur). Trabajadores que 
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manipulan productos silícicos en estado amorfo, derivados de esque­
letos de animales marinos, en fabricas de bujías filtrantes, aislantes 
y polvos absorbentes. Enfermedades de las vías respiratorias produ· 
cidas por la inhalación de Gases y vapores. Afecciones provocadas por 
substancias químicas inorgánicas u orgánicas que determinan acción 
asfixiante sim¡:;]e. o irritante de las vías respiratorias superiores, o 
irritante de los pulmones. 

JH.-Asfixiada por el ázoe o nitrógeno. Obreros que trabajan en 
procesos de oxidación en medios confinados, 1 impieza y reparación de 
cubas, producción de amoníaco y cianamida cálcica. 

:l:?-Por el anhídrido carbónico o bióxido de carbono. Traba­
jadores expuestos durante la combustión o fermentación de compues· 
tos de carbono, gasificación de aguas minerales y preparación de nie­
ve carbónica, poceros y letrineros. 

;33.-Por el metano, etano, propano y butano. 
la industria del petróleo, yacimientos de carbón 
de coque e industria petroquímica. 

Trabajadores de 
líquido, hornos 

:H.-Por el acetileno. Trabajadores dedicados a su producción 
y purificación, manejo de lámparas de carburo soldadores de la in­
dustria química y petroquímica. 

:35.-Acclón irritante de las vías respiratorias superiores por el 
amoníaco. Trabajadores de la producción de esta substancia y sus 
compuestos, deltilación de la hulla, refinerías de petróleo e industría 
petra química, operaciones químicas, fabricación de hielo y frigorí­
ficos, prepación de abonos para la agTicultura, letrineros, poceros, 
estampadores, de tenerías y establos. 

3G.-Por el Anhídrido sulfuroso. Trabajadores de la combustión 
de azufre. preparación de ahídrido sulfuroso en estado gaseoso y lí­
quido, fabricaciún de :lcido sulfúrico tintorería, blanqueo, conserva­
ción de alimentos y fumigadores, refrigeración papeles de colores, 
estampadores y mineros (de las minas de azufre). 

:i'i.-Por el Formaldehído y formol. Trabajadores de la fabri­
caci(¡n de resinas sintéticas, industria de la alímentaci('m, fotoRTáfica, 
peletera, textil, química, hulera. tintorera trabajos de laboratorio, 
conservaci6n de piezas anatómicas y embalsamadores. 

~:8,-Por aldehído. sacrilina, furfuraL acetato de metilo, formia­
to de metilocompuestos de selenio, estiren 0, y cloruro de azufre. Tra-
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bajadores de la industria química, petroquímica y manipulación de 
esos compuestos. 

39.-Acción irritante sobre los pulmones, por el cloro. Traba­
jadores de la p.reparación del cloro y compuestos dorados de blanqueo 
y desinfección, en la industria textil y papelera, de la esterilización 
del agua y fabricación de productos químicos. 

40.-Por el fósgeno o cloruro de carbonilo. Trabajadores de la 
fabricación de colorantes y otros productos químicos sintéticos, de 
gases de combate, de extinguidores de incendios. 

41.-Por los óxidos de ázoe o vapores nitrosos. Trabajadores 
de la fabricación y manipulación de ácido nítrico y nitratos, estam­
padores grabadores, industrias químicas y farmacéuticas, petroquí­
mica, explosivos, colorantes de síntesis, soldadura, abonos nitrados 
y silos. 

42.-Por el anhídrido sulfúrico. Trabajadores dedicados a la 
fabricación de ácido sulfúrico de refinerías de petróleo y síntesis quí­
mIca. 

43.-Por el ozono. Trabajadores que útilizan éste agente en la 
producción de peroxido y en la afinación de aceites, grasas, harina, 
almidón, azú.car y textiles en el blanqueo y la esterilización del agua, 
en la industria eléctrica y en la soludadura. 

44.-Por el Bromo. Trabajadores que manejan el bromo como de­
sinfectante, en los laboratorios químicos, metal urgía, industria químico 
farmacéutica, fotografía y colorantes. 

45.-Por el Flúor y sus compuestos. Trabajadores que manejan 
estas substancias en la industria vidriera, grabado coloración de se­
das, barnizado de la madera, blanqueo, soldadura y con impermeahi. 
lizantes del cemento; la preparación del ácido fluorhídrico, meta 
lurgía del aluminio y del berilio, superfostatos y compuestos, prepa· 
ración de insecticidas y raticídas. 

46.-Por el sulfato de metilo. Trabajadores que manipulan este 
compuesto en diversas operaciones industriales. 

47.-Asma Bronquial, por los alcaloides y éter di etílico diclo· 
rado, poli-isocianatos y di-isocianato de tolueno. Trabajadores de la 
industria química, farmacéutica, hulera de los plásticos y lacas. Der-
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maLOsis. Enfermedades de la piel (excluyendo las debidas a radiacio­
nes ionizan tes). Provocadas por agentes mednicos, físicos, químicos, 
inorgánicos, u orgánicos, o biológicos; que actúan como irritantes 
primarios o sensibilizantes, o que provocan quemaduras químicas, 
que se presentan generalmente bajo la forma eritema tosa, edematosa, 
vesiculosa, excematosa o costrosa. 

48.-Dermatosis por acción de calor. Herreros, fundidores, cal­
deros, fogoneros, horneros, trabajadores del vidrio, panaderos. 

49.-Trabajadores por exposición a bajas temperaturas. Trabaja­
dores de cámaras frías, fabricación y manipulación del hielo y de 
productos refrigerados. 

50.-Dermatosis por acción de la luz solar y rayos ultravioletas. 
Trabajadores al aire libre, salineros, artistas cinematográficos, solda­
dos. vidrieros de gabinetas de fisioterápia, etc. 

51.-Dermatosis producidas por ácidos clorh ídrico sulfórico ni­
trico, fluorhídrico, fluosílico, clorosulfónico. Trabajadores de la fa­
bricación del cloro y productos organicos dorados (acné dórico); 
ácidos grasos, blanqueo, industria química manejo y preparación 
del ;:lcido sulfúrico; fabricación, manipulación y utilización del ácido 
fluorhídrico, en la industria del petróleo y petro-química, grabado 
de \'idrio. cerámica, laboratorio, etc. 

52.-Dermatosis por acción de sosa caústica, potasa caústica y 
carbonato de sodio. Trabajadores dedicados a la producción y ma­
nipulación de estos álcalis. 

Sg.-Dermatosis, ulceraciones cutáneas y perforación del tabique 
nasal por acción de cromatos y bieromatos. Trabajadores de las fa­
bric;¡s de colorantes cromo, papel pintado, lápices de colores, espole­
tas, explosivos. pólvora piroxilada de caza, fósforos suecos; en la in­
dustria textil. hulera tenérias. tintorerías. fotogTatía. fOLOg-rabado y 
cromado electrilítico. 

S4.-Dermatosis y queratosis arsenical, perforación del tabique 
nasal. Trabajadores de las plantas arsenicales, industria de los colo­
rantes, pintura. papel de color, tintorería, tenería cerámica, insecti­
ticidas raticidas, preparación de uso doméstico y demás manipula­
dores de arsénico. 

SS.-Dermatosis por acción del níquel y oxidoruro de selenio. 
Trabajadores de fundiciones y manipulaciones diversas. 
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56.-Dermatosis por acción de la cal u óxido de calcio. Trabaja­
dores de la manipulación de la cal, preparación de polvo de blan­
queo, yeso, cemento, industria química y albañiles. 

57.-Dermatosis por acción de substancias órganicas; ácido acé­
tico, ácido oxálico, ácido fórmico, fenol y derivados, cresol sulfato 
de dimetilo, bromuro de meti] óxido de etHeno, fulminato de mer­
curio, tetril, anhídrido ftálico de trimitrotolueno, parafinas. alquitrán, 
brea, dinitro-benceno. Trabajadores de la fabricación y manipulación 
de esas substancias (acción fotosensibilizante de las tres últimas). 

58.-Dermatosis por benzol y demás salvantes orgánicos. Tra­
bajadores de la industria textil, hulera tintorera, vidriera, química, 
a bonos, cemen tos, linóleos etc. 

59.-Dermatosis por acción de aceites de engrase, de corte (bo­
tón de aceite o elaiconiosis), petróleo crudo. Trabajadores que uti. 
lizan estos productos en labores de engrase, lubricación, desengrase, 
en la industria petrolera petroquímica y derivados. 

60.-Dermatosis por acción de derivados de hidrocarburos: he­
xamatileno-tetramina, formaldeído, cianamida cálcica, anilinas, para 
fenileno di ami na, dinitrocloro benceno, etc., en trabajadores que 
utilizan y manipulan estas substancias. 

6 l.-Callosidades, fisuras y grietas por acción mecánica. Car­
gadores alijadores, estibadores, carretilleros, hilanderos peinadores y 
manipuladores de fibras, cáñamo, lana lino, ete., cosecheros de caña, 
vainilleros, jardineros marmoleros, herreros, toneleros, cortadores de 
metales, mineros picapedreros, sastres, lavanderas, cocineras, costureras, 
planchadoras, peluqueros, zapateros, escribientes, dibujantes, vidrie· 
ros, carpinteros, ebanistas, panaderos, sombrereros, gTabadores, puli­
dores, músicos, etc. 

62.-Dermatosis por agentes biológicos. Panaderos especieros del 
trigo y la harina, peluqueros curtidores, trabajadores de los astilleros 
que manípulan cereales parasitados, penicilina y otros compuestos 
medicamentosos, etc. 

63.-0tras dermatosis. Dermatosis de comacto. Manipuladores 
de pinturas, colorantes vegetales, sales metálicas, cocineras, lavapla­
tos, lavanderos, mineros, especieros, fotógTafos, canteros, ebanistas, 
barnizadores, desengrasadores de- trapo, bataneros, manipuladores de 
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petróleo y de la gasolina, blanqueadores de tejidos por medio de 
"aperes de azufre, hiladores y colectores de lana, médicos enfermeras 
v laboratoristas. 

64.-Lesiones ungueales y periungueales. Onicodistrofias, oni­
('olisis y paroniquia por exposición a solventes, humedad y trauma­
tismo. Actividades que comprenden el riesgo ele exposición a estos 
agentes. 

G5.-0tros padecimientos cutáneos de tipo reaccional no inclui· 
dos en los grupos anteriores producidos por agentes químicos, orgá­
nicos (melanodermias, acromias, leucomelanodermias, liquen plano). 
Actividades que comprenden el riesgo de exposición a e~tos agentes. 
Oftalmopatías profesionales (Enfermedades del aparato ocular produ­
cidas por polvos y otros agentes físicos, químicos y biológicos). 

66.-Blefaroconiosis (Polvos minerales, vegetales o animales). 
Trabajadores, expuestos a la acción de estos pohos; canteros, yeseros, 
mineros alfareros, esmeriladores, afiladores, pul dores, (cmenterm 
carboneros, fabricantes de objetos de alumnio y cobre, manipulado­
res de mercurio, panaderos, laneros, colchoneros, peleteros, etc. 

67·-Dermatosis parpebral de contacto y eczema palpebral, (pol­
vos gases y vapores de diversos orígenes). Trabajadores de la industria 
qUÍllIico-farmacéutica, antihiótÍCos y productos de belleza; industria 
petroquímica, pl{¡sticos, productos de hule y derivados de la parafeni­
lena-día mina. alquitrán, asfaltos solventes y barnices industria de la 
vainilla, cultivo del champignon, carpinteros, etc. 

GH.-Conjuntivitis y querato-conjuntivititis (por agentes físico:> 
(calor); químicos o alergizantes; amoníaco, anhídrido sulfuroso for­
mol. doro, y derivados, vapores nitrosos, ácido sulfúrico, ozono 
;icido sulfhídrico, solventes y barnices celulósicos, tetracloretano, al­
cohol metilícc, viscosa, lana, pluma, pelos, polenes, algodón trigo, 
cacahuates, lúpulo, tabaco, mostaza, vainilla, productos medicamen­
tosm. etc.) Herreros fundidores, horneros, laminadores, hojalateros, 
pan;:¡delOs, p\;neros, letrineros, trab;:¡jadores de fibras artificiales a 
partir de la celulosa y otros tr:lbajadores expuestos a la acción del 
;ílido sulfhídrico (hidrógeno sulfurado y demás agentes mencionados. 

69.-Conjuntivitis y querato.-conjuntívitis por radiaciones (ra­
yos actínicos, infrarrojos, de onda corta y rayos X). Salineros, artistas 
dnematogrMicos, soldadores vidrieros, trabajadores de las lámparas 
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incandescentes de mercurio y los expuestos al ultra-violeta solar tra­
bajadores de las lámparas de arco, de vapores de mercurio, hornos 
soldadura autógena, metal urgía, vidriería, etc., radiólogos y demás 
trabajadores de la fabricación y manupulación de aparatos de rayos 
X y otras fuentes de energía radiante. 

70.-Pterigión. Por irritación conjuntival permanente por facto­
res mécanicos, (polvos); físicos (rayos infrarojos, calóricos). Herreros, 
fundidores, horneros. laminadores, hojalateros y todos los trabajado­
res con actividades que comprenden el riesgo de exposición a estos 
agentes. 

71.-Queratoconiosis: Incrustación en la córnea de partícuas 
duras: (mármol, piedra polvos. abrasivos o metales). Todas las act!­
"¡dades que comprenden el riesgo de exposición a estos agentes. 

72.-Argirosis ocular. (sales de plata). Cinceladores, orfebres, 
pulidores, plateros. fabricantes de perlas de vidrio, químicos. 

73.-Cataratas por radiaciones. (Rayos infrarojos, calóricos de 
onda corta rayos X). Vidrieros, herreros y fundidores, técnicos y tra­
bajadores de gabinetes de rayos X, técnicos y trabajadores de la ener­
gía atómica. 

74.--Catarata tóxica, (naftalina y sus derivados). Todas las ac­
tividades que comprenden el riesgo de exposición a estos agentes. 

75.-Parálisis óculomotoras, (intoxicación por sulfuro de carbo­
no, plomo). Todas las actividades que comprenden riesgo ds expo­
sición a estos agentes. 

76.-0ftalmoplegia interna, (intoxicación por sulfu,ro de car­
bono). Todas las actividades que comprenden el riesgo de exposición 
a estos agentes. 

77.-Retinitis. neuro-retinitis y corio-retinitis (intoxicación por 
naftalina, benzol). Todas las actividades que comprenden el riesgo 
de exposición a estos agentes. 

7ft-Neuritis y lesión de la rama SenSItIva del trigémino (into­
xicación por lricloretileno). Todas las actividades que comprenden 
d riesgo de exposición a este agente. 

79.-Neuritis óptica y ambliopía o amaurosís tóxica: (intoxica­
ción por plomo, sulfuro de carbono, benzol, trieloretíleno, óxido de 
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carbono, alcohol metílico, nicotina, mercurio). Todas las actividades 
que comprenden el riesgo de exposición a estos agentes. 

80.-Conjuntivitis por gérmenes patógenos. Médicos y enfer· 
meras con motivo de la práctica de su profesión. 

81.-0ftalmía y catarata eléctrica. Trabajadores de la soldadura 
eléctrica, de los hornos eléctricos o expuestos a la luz del arco vol­
táico durante la producción, transporte y distribución de la electri­
cidad. Intoxicaciones. Enfermedades producidas por absorción de 
polvos, humos líquidos, gases o vapores tóxicos de origen químico, 
orgánico o inorgánico, por las vias respiratorias, digestiva o cutánea. 

8Z.-Fosforismo e intoxicación por hidrógeno fosforado. Traba­
jadores de la fabricación de compuestos fosforados o derivados del 
fósforo blanco, catálisis en la industria del petróleo fabricación de 
bronce de fósforo, insecticidas, raticidas, paraciticidas, hidrógeno 
fosforado, aleaciobes y en apirotecnia. 

83.-Saturnismo o intoxicación plúmbica. Trabajadores de fun­
diciones de plomo, industria de acumuladores, cerámica, pintores, 
plomeros, impresores, fabricantes de cajas para conservas, juguetes, 
tubos, envolturas de cables, soldadura, barnices, al bayalde esmalte, 
\' lacas, pigmentos, insecticidas y demás manipuladores de plomo y 
sus compuestos. 

84.-Hidrargirismo o mercurialismo. Mineros (de las minas de 
mercurio), manipuladores de metal y sus derivados, fabricantes de 
termómetros, manómetros, lámparas de vapores de mercurio, som­
breros de fieltro, electrólisis de las salmueras, conservación de semi­
llas, fungicidas, fabricación y manipulación de explosivos y en la 
industria químico-farmacéutica. 

85.-Arsenicismo e intoxicación por hidrógeno arseniado. Tra­
bajadores en las plantas de arsénico, fundiciones de minerales y me· 
tales, de la industria de los colorantes, pinturas, papel de color, tin­
torería, tenería, cerámica, insecticidas, raticidas, otras preparaciones de 
uso doméstico y dem:Ís manipuladores del arsénico. 

86.-Manganesismo. Mineros (de minas de manganeso), tritu­
turadores y manipuladores del metal, de la fabricación de aleaciones 
de acero, cobre o aluminio, fabricación de pilas secas, en el blanqueo, 
tintorería y decoloración de vidrio, soldadores. 
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87.-Fiebre de los fundidores de zinc o temblor de los solda­
dores de zinc. Fundidores y soldadores del metal, de la galvanización 
o estaño, fundición del latón o de la soldadura de metales galvani­
zados. 

88.-0xicarbonismo. Trabajadores en contaco de gas de hulla, 
gas pobre, de agua de los altos hornos, de los motores de combustión 
interna, hornos y espacios confinados, caldereros, mineros, bomberos, 
y en todos los casos de combustión incompleta del carbón. 

89.-Intoxicación ciánica. Trabajadores que manipulan ácido 
cianhídrico, cianuro y compuestos, de las plantas de beneficio, de la 
extracción del oro y la plata de sus minerales fundidores. fotografos, 
fabricantes de sosa, de la industria textil, química, del hule sintético, 
materias plásticas tratamiento térmico de los metales, fumigación, 
utilización del cianógeno y tintoreros en azul. 

90.-Intoxicación por alcoholes metílico, etílico, propílico, y bu­
tílico. Trabajadores que los utilizan como solventes en la fabricación 
de lacas y barnices, en la preparación de escencias y materiales tinto­
reales y en las industria química y petroquímica. 

91.-Hidrocarburismo por derivados del petróleo y carbón de 
hulla. Trabajadores de las industrias petrolera, petroquímica, carbo­
nífera fabricación de perfumes y demás expnestos a la absorción de 
estas su bstancias. 

92.-Intoxicación por el tolueno y el xileno. Trabajadores que 
manipulan estos solventes en la industria de las lacas, hulera, peletera, 
fotograbado, fabricación de ácido benzoico aldeína bendIica, coloran­
tes, explosivos (TNT), pinturas y barnices. 

93.-Intoxicaciones por el cloruro de metilo y el cloruro de 
metileno. Trabajadores que utilizan el cloruro de metilo como frigo­
rífico o el cloruro de metileno como solvente, o en la industria de 
las pinturas. 

94.-Intoxicaciones producidas por el cloroformo, tetradoruro 
de carbono y cloro-bromomentanos. Trabajadores que manipulan es­
tas substancias como solventes, fumigantes refrigerantes extinguido­
res de incendios, etc. 

95.-Intoxicaciones por el bromuro de metilo y freone (deriva­
dos fluorados de hidrocerburos halogenados). Trabajadores que 105 
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utilizan como frigoríficos, insecticidas y preparación de extinguido­
res de incendios. 

96.-Intoxicación por el dicloretano y tetracIoretano. Trabaja­
dores que manipulan estas substancias como disolvente grasa, aceites, 
ceras. hules, resinas. gomas, dilución de lacas. desengrasado de la 
lana e industria química. 

97.-Intoxicación por el exacloretano. Trabajadores que lo uti­
lizan para desengrasar el aluminio y otros metales. 

98.-Intoxicación por el cloruro de vinilo o monocloretileno. 
Trabajadores de la fabricación de materias plásticas y su utilización 
como frigorifico. 

99.-Intoxicación por la mono·clorhidrina del glicol. Traba;a­
dores expuestos durante la fabricación del óxido de etileno y glico~ 
les, composición de lacas y manipulación de abonos y fertilizantes. 

IOO.-Intoxicación por el tri·cloretileno y per-cloretileno. Tra­
bajadores que lo utilizan como solvente en la metal urgía tintorerías, 
en el desengrasado de artÍCulos metálicos y de lana, fabricación de 
betunes y pinturas. 

lOl.-Intoxicación por insecticidas cIorados. Trabajadores que 
fabrican o manipulan derivados aromáticos cIorados como el dic1oro­
difenil-tricloretano (DDT), aldrín, dieldrín y similares. 

102.-lntoxicaciones por los naftalenos dorados y dife1inos do­
rados. Trabajadores que los utilizan como aislantes eléctricos. 

l03.-Sulfo-carbonismo. Trabajadores expuestos durante su pro­
ducción, o en la utilización del solvente en la fabricación del rayón, 
celofán, cristal, óptico, vulcanización del hule en frío. como pesticida 
y en la extracción de grasas y aceites. 

104.-Sulfhidrismo o intoxicación por hidrogeno sulfurado. Tra­
bajadores de la producción de estas substancias. mineros, algiberos, 
albañaleros, limpiadores de hornos, tuberías, retortas y gasómetros 
de! g'as del alumbrado. vinateros. y en la industria del rayón. 

IOS.-Intoxicación por el bíoxido de dietileno (dioxan). Tra~ 

bajadores que utilizan este solvente en la industria de las lacas, bar­
nices, pinturas, tintas, resinas, de cera y plásticos; preparación de te· 
jidos en histología. 
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106.-Benzolismo. Trabajadores que utilizan el benzol como sol­
vente en la industria hulera, imoermeabilizacÍón de telas, fabricación 
de nitrocelulosa industria petro-química, del vestido, lacas, vidrio, 
artes gráficas, textiles, cerámica pinturas, fotograbado, industria del 
calzado, tintorería, etc. 

l07.-Intoxicación por el tetra-hidro...furano. Tarbajadores de la 
industria textil, que lo utilizan como solvente. 

lOS.-Intoxicaciones por la anilina (anilismo) y compuestos. Tra­
bajadores de la industria química, colorantes, tintas y productos far­
macéuticos. 

lO9.-Intoxicaciones por nitr-benceno, toluidinas y xilidinas. Tra­
bajadores de la industria de los colorantes, pinturas lacas y fabrica­
ción de anilinas. 

110.-Intoxicaciones por tri nitro, tolueno y nitroglicerina. Tra­
bajadores de la industria y manipulación de los explosivos. 

lll.-Intoxicación por el tetraetileno de plomo. Trabajadores de 
la fabricación y manipulación de este antidetonante, preparación de 
carburantes, limpieza y soldadura de los recipientes que lo contienen. 

112.-Intoxicación por insecticidas orgánico...fosforados. Trabaja­
dores de la producción y manipulación de tetra-fosfato hexaetílico 
(TPHE), pirofosfato, tetraetíliC0 (PPTE). paratión y derivados. 

1 13.-Intoxicaciones. por el dinitrofenol, dinitro-ortocresol fenol, 
y pentaclorofenol. Trabajadores que utilizan estos compuestos como 
fungicidas e insecticidas, en la fabricación de colorantes, resinas, y 
conservación de las maderas. 

114.-Intoxicaciones por la bencidina, naftilamina, alfa, naftila­
mina beta, y para difenilamina. Trabajadores que manipulan estas 
substancias en la industria hulera y fabricación de colorantes. 

lIS.-Intoxicación por carbamatos, ditiocra bamatos y derivados 
de dorofenoxihidroxicumarina, talio, insectiticidas, de origen vege· 
tal. Fabricación, formulación envase, transporte y aplicación de pes­
ticidas en general. 

II6.-Intoxicación por la piridina, clorpromazina y quimioterá­
picos en general. 
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117.-Enfennedades producidas por combustibles de alta poten­
cia. (Hidruros de boro, óxigeno líquido, ete.). Técnicos y trabajado­
res expuestos en la preparación, control y manejo de estos productos. 
Infecciones, parasitosis, micosis y virosis. Enfermedades generalizadas 
o localizadas provocadas por acción de bacterias, parásitos, hongos 
y Vlrus. 

II8.-Carbunco. Pastores caballerangos, mozos de cuadra, veteri­
narios, curtidores peleteros, cardadores, de lana, traperos, manipula­
dores de crin, cerda cuernos carne y huesos de bovídeos, caballos car­
neros, cabras, ete. trabajadores de los rastros y empacadores 

119.-M uermo. Caballerangos, mozos, de cuadra, cuidadores de 
ganado caballar, veterinarios y enfermos veterinarios. 

120.-Tuberculosis. Médicos, enfermeras, mozos de anfiteatro, 
afanadoras, personal de laboratorios bilógicos y de diagnósticos. per­
sonal de lavandería en sanatorios, veterinarios, enfermeros de veteri­
naria, carniceros y mineros, cuando previamente existe silicosis. 

121.-Brucelosis. Veterinarios, pastores, carniceros, ganaderos, or­
deñadores, lecheros, técnicos, de laboratorio, personal de planta para 
beneficio de la leche de cabra y de vaca, médicos, enfenneras, enfer­
meras de veterinaria. 

1 22.-Sifilis. Sopladores de vidrio (accidente primario bucal): 
médicos, enfermeras mozos, de anfiteatro (accidente primario en las 
manos). 

123.-Tétanos. Caballerangos, carniceros, mozos de cuadra, cui­
dadores de ganado veterinarios, personal de la industria agropecua­
ria,jardineros. 

12'4.-Micetoma y actinomicosis cutánea. Trabajadores del cam­
po, panaderos, molineros, de trigo, cebada, avena y centeno. 

1 25.-Anquílostomiasis. Mineros, ladrilleros, alfareros, terrenos, 
jardinen)s, areneros, y fabricantes de teja. 

126.-Leíshmaníasis. Chicleros, huleros, vainílleros, leñadores de 
las regiones tropicales. 

127.-0ncocercosis. Trabajadores agrícolas de las plantaciones 
cafetaleras. 
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1 28.-Esporotricosis. Campesinos, floricultores, empacadores de 
tierra y plantas, trabajadores de zacate y pieles. 

129.-Candidasis o moniliasis. Fruteros y trabajadores que man­
tienen mano o pies constantemente humedos. 

130.-Histoplasmosis. Trabajadores de la extracción y manipula­
ción del guano. 

131.-Aspergilosis. Criadores de animales, limpiadores de pieles y 
trabajadores agrícolas expuestos al hongo. 

1 32.--Coccidioidomicosis. Trabajadores de la extracción y mani­
pulación de guanos, provenientes de zonas no infestadas ni endémicas, 
que sean contratados para realizar trabajos en zonas infestadas o en­
déemicas. 

1 33.-Paludismo. Obreros y campesinos provenientes de zonas no 
infestadas ni endémicas, que sean contratados para trabajar en zonas 
infestadas o endémicas. 

1 34.-Ricketsiosis. (tifus exantemático y otras similares). Médi­
cos enfermeras, personal de limpieza de los servicios de infectiología 
y laboratorios, siempre que se identifique el agente causal en el pa­
ciente y en el <¡itio dé trabajo. 

1 35.-Espiroquetosis. (Leptospirosis y otras similares). Trabajos 
ejecutados en las alcantarillas. minas, mataderos, deslanado laborato­
nos y cuidado de animales. 

136.-Virosís (hepatitis, enterovirosis, rabia, psitacosis, neumonías 
virus, mononucleosis mfecciosa, poliomelitis y otras. Médicos, enfer­
meras y personal de limpieza en hospitales y sanatorios personal de 
laboratorios y análísis clínicos, personal de bancos de sangre siempre 
que se indentiCique el agente causal en el paciente y en el sitio de 
trabajo. 

1 37.-Erisipeloide. Trabajadores en contacto con animales o sus 
cadáveres, pelo de animales, cuero y otros matriales, trapos viejos y 
demás desperdicios, personal de lavandería en los hospitales, personal 
que maneje ropa sucia o contaminada . 

138.-T oxoplasmosis. Trabajadores de rastros. Enfermedades pro­
ducidas por el contacto con productos biológicos. 
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l39.-Hormonas sintéticas; enfermedades producidas por hormo­
nas sintéticas de actividad específica, estrogénica, androgénica, etc. 
Personal de la industria que sintetizan productos hormonales. 

l40.-Enfermedades producidas por la exposición a antibióticos. 
(penicilina, estreptomicina y otros similares de amplio o mediano 

espectro). Trabajadores encargados de la fabricación, formulación y 
empaque de estas substancias en la industria químico-farmacéutica. 
Enfermedades producidas por factores mécanicos y \ariaciones de 
los elementos naturales del medio elel trabajo. 

l41.-Bursistis e higromas. Trabajadores en los que se realizan 
presiones repetidas, como mineros (de las minas de carbón y man­
ganeso), cargadores, alijadores, estibadores y utros en los que se ejer­
cen presiones sobre determinadas articulaciones (rodillas, codos, hom­
bros). 

1 42.-0steartrosis y trastornos angioneuróticos (dedo muerto). 
Trabajadores que utilizan martillo neumáticos, perforadoras mécani­
cas y herramientas análogas, perforistas remachadores, talladores de 
piedra laminadores, herreros, caldereros, pulidores de fundición tra­
bajadores que utilizan martinete en la fabricación de calzado, etc. 

l43.-Retracción de las aponeurosis palmar de los tendones de 
los dedos de las manos. Cordeleros, bruñidores grabadores. 

1 44.-Deformaciones. Trabajadores que adoptan posturas forza­
das, zapateros, torneros, recolectores de arroz, cargadores, sastres, ta­
lladores de piedra, mineros, costureras, dibujantes, carpinteros, dac­
tilógTafas, bailarinas de ballet, etc. 

l45.~Renitis atrófica faringitis atrofie a, laringitis atrofica y al­
gias por elevadas temperaturas. Trabajadores de las fundiciones, hor­
nos, fraguas, vidrio, calderas. laminación, etc. 

1 46.-Congeladuras. Trabajadores expuestos en forma obligada 
a la acción de temperatura glaciales, frigoríficos, fábricas de hielo. etc. 

l47.-Enfermedades por descompresión brusca, intoxicación por 
oxigeno y aeroembolismo traumático. Osteoartrosis tardías elel hom­
bro y de la cadera. Trabajadores que laboran respirando aire a pre­
sión mayor que la atmosférica, buzos, labores subacuáticas y otras 
similares. 
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14S.-Mal de los aviadores, aeroembolismo, otitis y sinusitis baro­
traumáticos. Aeronautas sometidos a atmósfera con aire enrrarecido 
durante el vuelo a grandes altitudes. 

149.-Enfisema Pulmonar. Músicos de instrumentos de viento, 
sopladores de vidrio. 

150.-Complejo Cutáneo-vascular de pierna por poslClOn de pie 
prolongada y constante, o marcha prolongada llevando bultos pesa­
dos. Tipográfos, dentistas, enfermeras, de quirófanos, peluqueros, car .. 
teros, vendedores, meseros policias y otras actividades similares. En­
fermedades producidas por las radiaciones ionizan tes y electromagné­
ticas (excepto el cáncer). 

151.-Trabajadores de la industria atómica, minas de uranio y 
otros metales radioactivos (arsénico níquel, cobalto, estrocio, asbesto, 
berilio, radium), tratamiento y metalurgía, reactores nucleares, uti· 
lización de radio elementos (gamagrafía, gama y beta-terapua, isóto­
pos) utilización de generadores de radiaciones (trabajadores y téc­
nicos de rayos X), radio, sonar, rayos lasser, maser, etc.; que presenten: 

a) en piel, eritemas, quemaduras térmicas o necrosis; 
b) en ojos, cataratas; 

e) en sangre alteraciones de los organos hematopoyéticos, con 
leucopenia, trombocitopenia o anemia; 

d) en tejido óseo, esclerosis o necrosis; 
e) en glandulas sexuales, alteraciones testiculares con trastornos 

en la producción de espermatozoides y esterilidad; alteraciones 
ova ricas con modificaciones ovulares y disfunciones hormo­
nales; 

t) efectos genéticos debido a mutaciones de los cromosomas o 
de los genes; 

g) envejecimiento precoz con acortamiento de la duración me­
dia de las vidas. 

Cáncer. - Enfermedades neoplásticas malignas debidas a la ac­
ción de cancerígenos industriales de origen físico, o químico inoro-á-

te> 

nico u orgánico, o por radiaciones, de localización diversa. 

152'.-Cáncer de la piel; trabajadores expuestos a la acción de 
rayos ultravioleta al aire libre (agricultores, marineros, pescadores, 
peones); a los rayos X, is¿topos radiactivos, radium y demás radioele-
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mentos arsemco y sus compuestos; pechblenda, productos derivados 
de la destilación de la hulla, alquitran, brea, asfalto, benzopireno y 
dibenzoantraceno (cancér del escroto de los deshollinadores), creosota; 
productos de la destilación de esquistos bituminosos (aceites de es­
quistos lubricantes, aceites de parafina), productos derivados del pe­
tróleo (aceites combustibles de engrasado, de parafina, brea del pe­
tróleo). 

153.-cáncer bronco-pulmonar. Mineros de las minas de uranio, 
níquel). Trabajadores expuestos al asbesto (mesoteliamapleural); 
trabajadores que manipulan polvos de croma tos, arsénico, herilio. 

154.-Cáncer de etmoides, de las actividades nasales: trabajadores 
empleados en la refinación del níqueL 

155.-Cánceres diversos. Carcinomas (y papilomatosis) de la ve­
jiga en los trabajadores de las minas aromáticas, leucemias y osteo­
sarcomas por exposición de las radiaciones; lencosis bencénica. En­
fermedades endógenas. AefecCÍones derivadas de la fatiga industrial. 

156.-ipocausa y sordera: trabajadores expuestos a ruidos y trpi­
daciones, como laminadores, trituradores de metales, tejedores, cone­
ros y trocileros, herreros, remachadores, telegrafistas, radiotelegrafis­
tas, telefonistas aviadores, probadores de armas y muniones. 

157.-Calambres: trabajadores expuestos a repeticiones de movi­
mientos, como telegrafistas, radio-telegrafisas, violinistas, pianistas, 
dactilógrafo, escribientes, secretarias, mecanógTafas, manejo de má­
quinas sumadoras, etc. 

158.-Laringitis crónica con nudosidades en las cuerdas vocales: 
profesores cantantes, locutores, actores de teatro, etc. 

159.-Tendo-sinovitis crepitable de la muñeca: peones albañiles, 
peleadores, ajustadores, torneros. 

160.-Nistagmo de los mineros (minas de carbón). 

1 6 l.-N euorosis: Pilotos aviadores, telefonistas y otras actividades. 
Por lo demás la Nueva l.ey Federal del Trabajo establece en su 

artículo 515, excepcionalmente la siguiente disposición: La Secreta­
ría del Trabajo y Previsión Social realizará las investigaciones y es­
tudios necesarios, a fin de que el Presidente de la República pueda 
iniciar ante el poder legislativo la adecuación periódica de las tablas 
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a que se refieren los artículos 513 y 514 al progreso de la Medicina 
del Trabajo. 

Considero que la denominación más adecuada, es la de Tabla de 
Enfermedades Profesionales y no la de Tabla de Enfermedades de 
Trabajo pues nuestro artículo 123 constitucional consagra la noción 
de enfermedad profesional y no la de enfermedades de Trabajo, por 
lo que no existe una verdadera razón legal para que se haga el cambio 
de terminología. Así mismo la Tabla de Enfermedades Profesionales 
no debe ser limitativa ni estática de las enfermedades profesionales 
que tipifique, sino que debe establecerse en la Ley Federal del Trabajo 
su flexibilidad y su aplicación dinámica, siempre favorable al hombre 
que presta un servicio a otro mediante una remuneración. Y si el traba­
jador contrae una enfermedad profesional que no se encuentre tipi­
ficada en la tabla, la misma Ley laboral debe considerar corno si 
estuviera incluída. 

C) BENEFICIARIOS DE LAS INDEMNIZACIONES 

Para hacer una clasificación de los beneficiarios de las indemni­
zaciones debe considerarse, según que el infortunio produzca inca­
pacidad o la muerte del trabajador. 

El artículo 483 de la nueva Ley Federal del Trabajo dice lo 
siguiente: Las indemnizaciones por riesgos de trabajo que produzcan 
incapacidades ( se pagaran directamente al trabajador. 

En los casos de incapacidad mental, comprobados ante la junta, 
la indemnización se pagará a la persona o personas de las señaladas en 
el artículo 501. a cuyo cuidado quede; en los casos de muerte del tra­
bajador, se observará lo dispuesto en el artículo 115. 

El doctor Alberto Trueba (28) Urbina hace el comentario si­
guiente: "Como el salario las indemnizaciones deben pagarse directa­
mente al trabajador, sólo en los casos de imposibilidad material podrá 
efectuarse el pago por medio de carta poder suscrita por dos testigos, 
pero deberan tomarse todas las precauciones, necesarias para evitar 
fraudes en perjuicio del trabajador. El apoderado deberá presentar 
ante la Junta de Conciliación y Arbitraje a los testigos para la auten-

28.-Véase a: Alberto Trueba Urbina y Jorge Trueha Barrera "Nueva Ley 
Federal del Trabajo", Editorial Porrúa, México 1970, Página 196. 
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ticidad del mandato". (Nueva Ley Federal del Trabajo, Alberto True­
ha Urbina y Jorge Trueba Barrera). 

Los beneficiarios en los casos de muerte del trabajador. - artícu­
lo 50 l. Tendrán derecho a recibir la indemnización en los casos de 
mue.rte. 

l.-La viuda, o el viudo que hubiese dependido económicamen­
te de la trabajadora y que tenga una incapacidad de 50% o más y los 
hijos menores de dieciséis años y los mayores de esta edad si tienen 
una incapacidad de 50% o más. 

n.-Los ascendientes concurrirán con las personas mencionadas 
en la fracción anterior a menos que se pruebe que no dependían 
económicamente del trabajador. 

I1I.-A falta de viuda, concurrirá con las personas señaladas en 
las dos fracciones anteriores, la mujer con quien el trabajador vivió 
como si fuera su marido durante los cinco años que precedieron in­
mediatamente a su muerte, o con la que tuvo hijos, siempre que 
ambos hubieren permanecido libres de matrimonio durante el concu­
cubinato pero si al morir el trabajador tenía varias concubinas, nin­
guna de ellas tendrá derecho a la indemnización. 

IV.-A falta de viuda, hijos y ascendientes, las personas que de­
pendían económicamente del trabajador concurrirán con la concu­
bina que reuna los requisitos señalados en la fracción anterior, en la 
proporción en que cada uno dependía de él. 

V.-A falta de las personas mencionadas en las fracciones ante­
riores, el Instituto Mexicano del Seguro Social. 

Artículo 502.-En caso de muerte del trabajador, la indemniza­
ción que corresponda a las personas a que se refiere el artículo ante· 
rior será la cantidad equivalente al importe de setecientos treinta 
días de salario, sin deducir la indemnización que percibió el traba­
jador durante el tiempo que tuvo sometido al régimen de incapacidad 
temporaL 

Artículo 503.-Para el pago de la indemnización en los casos de 
muerte por riesgo de trabajo, se observarán las normas siguientes: 

l.-La Junta de Conciliación Permanente o el Inspector de tra· 
bajo que reciba el aviso de la muerte, o la Junta de Conciliación 
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y Arbitraje ante la que se reclame el pagó de la indemnización man­
dará practicar dentro de las veinticuatro horas siguientes una inves­
tigación encaminada a veriguar que personas dependían económica­
mente del trabajador y ordenará se fije un aviso en lugar visible del 
establecimiento donde prestaba sus servicios, convocando a los bene­
ficios para que comparezcan ante la Junta de Conciliación y Arbitraje, 
dentro de un término de treinta días, a ejercitar sus derechos. 

n.-Si la residencia del trabajador en el lugar de su muerte 
era menor de seis meses, se girará exorto a la Junta de Conciliación 
permanente, a la de Conciliación y Arbitraje, o al Inspector del Tra­
bajo del Lugar de la última residencia, a fin de que se practique la 
investigación y se fije el aviso mencionado en la tracción anterior. 

IH.-La Junta de Conciliación Permanente, la de Concilia y 
Arbitraje o el Inspector del Trabajo, independientemente del aviso 
a que se refiere la fracción 1, podrá emplear los medios publicitarios 
que juzgue conveniente para convocar a los beneficiarios. 

IV.-La Junta de Conciliación Permanente, o el Inspector del 
Trabajo, concluida la investigación, remitirá el expediente a la Junta 
de Conciliación y Arbitraje. 

V.-Satisfechos los requisitos señalados en las fracciones que an­
teceden y comprobada la naturaleza del riesgo. La Junta de Concilia· 
ción y Arbitraje con audiencia de las partes, dictará resolución de­
terminando que personas tienen derecho a la indemnización. 

VI.-La Junta de Conciliación y Arbitraje apreciará la relación 
del esposo, esposa hijos y ascendientes, sin sujetarse a las pruebas 
legales que acrediten el matrimonio o parentesco, pero no podrá de­
jar de reconocer lo asentado en las actos del Registro Civil. 

VII.-EI pago hecho en cumplimiento de la resolución de la Jun­
ta de Conciliación y Arbitraje libera al patrón de responsabilidad. 
Las personas que se presenten a deducir sus derechos con posterio­
ridad a la fecha en que se hubiese verificado el pago, solo poddn 
deducir su acción en contra de los beneficiarios que lo recibieron. 

Artículo 504.-Los patrones tienen las obligaciones especiales si­
guientes: 

l.-Mantener en el lugar del trabajo los medicamentos y material 
de curación necesarios para primeros auxilios y adiestrar personal 
para que los preste. 
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Il.-Cuando tengan a su servicio más de cien trabajadores esta­
hlecer una enfermería, dotada con los medicamentos y material de 
curación necesarios para la atención médica y quirúrgica de urgencia. 
Estará atendida por personal competente, bajo la dirección de un 
médico cirujano. Si a juicio de este no puede prestar la debida aten­
ción médica o quirúrgica, el trabajador será trasladado a la población 
u hospital en donde pueda atenderse a su curación. 

lII.-Cuando tenga a su servicio más de trescientos trabajadores, 
instalar un hospital con el personal médico y auxiliar necesario. 

IV.-Previo acuerdo con los trabajadores, podrán los patrones ce· 
lebrar contratos con sanatorios u hospitales ubicados en el Jugar 
donde se encuentre el establecimiento o a una distancia que permita 
el traslado rápido y cómodo de los trabajadores, para que presten los 
servicios a que se refieren las dos fracciones anteriores. 

V.-Dar aviso de los accidentes ocurridos a la Junta ele Conci­
liación Permanente, a la de Conciliación y Arbitraje o al Inspector 
del Trabajo dentro de las setenta y dos horas siguientes. 

VI.-En caso de muerte por riesgo del trabajo, dar aviso a las 
mismas autoridades, tan pronto como tenga conocimiento de ella. 

VIl.-Proporcionar a la Junta o al Inspector del Trabajo los datos 
y elementos de que dispongan, especialmente los siguientes: 

a) Nombre y domicilio del trahajador y de la empresa. 

b) Lugar y hora del accidente. 

c) Nombre y domicilio de las personas que lo presenciaron. 

d) Lugar en que este siendo atendido el accidentado. 

e) Trabajo que desempeñaba. 

f) Salario que devengaba. 

g) Nombre y domicilio de las personas a quienes pueda co­
rresponder la indemnización en caso de muerte. 

Artículo SOS.-Los médicos de las empresas serán designados por 
los patrones. Los trabajadores podrán oponer a la designación, ex­
poniendo las razones en que se funde. En caso de que las partes no 
lleguen a algún acuerdo la Junta resolverá. (Junta de Conciliación 
y Arbitraje). 
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Artículo 506.-Los médicos de las empresas están obligados: 

l.-Al realizar el riesgo, a certificar si el trabajador queda capa­
citado para reanudar su trabajo. 

H.-Al terminar la atención médica a certificar si el trabajador 
esta capacitado para reanudar su trabajo. 

IIl.-A emitir opinión sobre el grado de incapacidad. 

IV.-En caso de muerte a expedir certificado de defunción. 

Artículo 507.-EI trabajador que rehúse con justa causa recibir 
la atención médica y quirúrgica que le proporcione el patrón, no 
perderá los derechos que otorga este título. 

Artículo SOS.-La causa de la muerte por riesgo de trabajo podrá 
comprobarse con los datos que resulten de la autopsia, cuando se 
practique, o por cualquier otro medio que permita determinarla. 

Si se practica la autopsia, los presuntos beneficiarios podran de­
signar un médico que la presencia. Podran igualmente designar un 
médico que la practique, dando aviso a la autoridad. 

El patrón podrá designar un médico que presencie la autopsia. 

Artículo 509.-En cada empresa o establecimiento se organizaran 
las comisiones de seguridad e higiene que se juzgue necesarias, como 
puestas por igual número de repres~~ntantes de los trabajadores y 
del patrón, para investigar la causa de los accidentes y enfermedades, 
proponer medidas para prevenirlos y vigilar que se cumplan. 

Artículo 510.-Las comisiones a que se refiere el artículo ante­
rior serán desempeñadas gratuitamente dentro de las horas de trabajo. 

Artículo 51 l.-Los Inspectores de Trabajo tienen las atribuciones 
y deberes especiales siguientes: 

l.-Vigilar el cumplimiento de las normas legales y reglamentarias 
sobre prevención de los riesgos de trabajo y seguridad de la vida y 
salud de los trabajadores. 

n.-Hacer constar en actas especiales las violaciones que descu­
bran. 

IlI.-Colaborar con los trabajadores y el patrón en la difusión 
de las normas sobre prevención de riesgos, higiene y salubridad. 
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Artículo 512.-En los reglamentos de esta Ley se dictaminarán 
las medidas que deben observarse, a fin de prevenir los riesgos de 
trabajo y lograr que éste se efectúe en condiciones que aseguren la 
vida y la salud de los trabajadores. 

El doctor Alberto Trueba Urbina (29) nos habla sobre la frac­
ción III del artíctílo 501, por lo que se refiere a las concubinas, pues 
nos dice que contraría la teoría social del artículo 123 constitucional 
pues el término concubina no puede tener una acepción civil, sino 
la común y corriente, en el sentido de que tiene tal carácter la mu­
jer que vive con el trabajador sin haber contraído nupcias, por lo 
que si el trabajador tenía varias concubinas la indemnización deberá 
dividirse entre éstas, pues la discriminación que se hace es injusta, 
máximo que en nuestro país y entre la clase obrera se practica co­
munmente el concubinato como trato de un hombre a una mujer 
para vivir o cohabitar, comentario que nos parece muy atinado pues 
se apega a la realidad mexicana en primer lugar y en segundo lugar 
no debemos olvidar que el derecho del trabajo es un derecho neta­
mente social. 

El Dr. Baltazar Cavazos Flores nos hace un acertado comentario 
respecto a la fracción lB del artículo 504: La fracción lB de este 
precepto se ha considerado como un gazapo, ya que de hecho será im­
posible que cuando una empresa tenga a su servicio a más de tre­
cientos trabajadores, instale un hospital, con el personal médico y 
auxiliares necesarios. Lo anterior en el caso en que no exista Seguro 
Social, pero aún en tal hipótesis, nunca se podrá cumplir con esta 
obligación. (3'0) 

29.-Véase a: Alberto Trueba Urbina "Nuevo Derecho del Trabajo" Editorial. 
Porrúa, México 1970. Página 404. 

30.-Véase a: Baltazar Cavazos "Manual de AplicaCión e InGerpretación de la 
Nueva Ley Federal del Trabajo", Confederación Patronal de la República, 
México 1971. Página 357. 
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CAPITULO III 

REPARACION DE LAS ENFERMERDADES PROFESIONALES 

a) Atención a las víctimas de las enfermedades de trabajo. 

Como expresan sus términos, es el conjunto de medidas enea· 
minadas a reparar las consecuencias de los riesgos de trabajo, además 
tienen por objeto restablecer la integridad física y la salud del tra· 
bajador y comprende asistencia médica y administración de medica­
mentos y material de curación, tiene también como función indem­
nizar al trabajador por el tiempo perdido o por la incapacidad su­
frida o a los deudos en caso de muerte y finalmente asegurar el tra­
bajo del obrero, mediante la restitución de su empleo o la asignación 
de un nuevo puesto, de acuerdo con las aptitudes y capacidad del 
trabajador. 

El artículo 487 de la Ley Federal del Trabajo de 1971 nos dice: 
Los trabajadores que sufran un riesgo de trabajo tendrán derecho a: 

l.-Asistencia médica y quirúrgica; 
IL-Reabilitación; 

I 1 l.-Hospitalización 
IV.-Medicamentos y material de curaClon; 
V.-Los aparatos de prótesis y ortopedia necesarios; 

VI.-La indemnización fijada en el presente título. 

El doctor Mario de la Cueva sobre este artículo nos dice lo si­
guiente: 

"La justicia impone, como deber primero, procurar el restable­
cimiento de la integridad física y la salud del trabajador y por eso el 
artículo 487 de la Ley en sus dos primeras fracciones concede a los 
trabajadores derecho a recibir asistencia médica, medicamentos \ 
material de curación". 

La (racción primera del artículo 487 de la Ley dice que el traba­
jador lesionado en un infortunio de trabajo tiene derecho a asistencia 
médica. El precepto es general y nos parece que ha de entenderse 
en la forma más amplia, esto es el trabajador tiene derecho a asistencia 
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médica, cualquiera que sea la naturaleza de ésta, y no solamente la 
indispensable, sino la conveniente y adecuada a los fines de la cura­
ción. El artículo cuarto de la Ley francesa de 1898, modificado en 
1922, impuso al patrón la obligación de pagar los gastos médicos y 
farmacéuticos; Rouast et Givord, comentando el precepto, dicen: 
(:lO-B) 

El texto general de la Ley no permite distinción alguna entre 
gastos necesarios y aquellos que no sean estrictamente indispensables. 
El trabajador tiene el derecho de ser atendido de la manera más últíl 
y eficaz. La reglamentación legal tendrá solamente por fin evitar 
abusos y gastos inútiles. Es, pues, necesario, incluir los honorarios 
del médico de cabecera, de las operaciones quirúrgicas y el costo de 
los medicamentos y tratamientos diversos, electroterápicos, ete., que 
hayan sido prescritos. 

Podríamos multiplicar las citas de autores franceses y españoles 
a favor de esta tesis, pues lo consideramos inútil: la justicia reclama 
la debida atención al trabajador y es de la esencia de la idea del ries­
go profesional, el esfuerzo ilimitado para restablecer la integridad física 
y la ~alud de los trabajadores. 

La Ley desea que la atención médica sea eficaz. 

(Véase a: Mario de la Cueva, "Derceho Mexicano del Trabajo", Tomo JI 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 155) 

El artículo 506 de la Ley señala las obligaciones de los facultati­
vos de los patrones' 

Los médicos de las empresas estan obligados: 

l.-Al realizar el riesgo a certificar si el trabajador queda capaci­
tado para reanudar su trabajo. 

H.-Al terminar la atención médica, a certificar si el trabajador 
esta capacitado para reanudar su trabajo. 

lII.-A emitir opinión sobre el grado de incapacidad. 

lV.-Fn caso de muerte, a expedir certificado de defunción. El 
doctor Mario de la Cueva nos sigue diciendo: "La obligación de los 

30.-(B) Véase a: Mario de la Cueva "Derecho MexicaQo del Trabajo", Tomo 
II Editorial Porrúa, México 1969. Página 156. 
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patrones tienen el mismo alcance marcado en el párrafo anterior 
a saber, el trabajador tiene derecho a todos los medicamentos y ma­
terial de curación necesarios, adecuados o convenientes a su restableci­
miento, sin otra limitación que lo inútil; la fracción II del artículo 
487 tiene igual generalidad que la primera y los precedentes extran­
jeros son los mismos. Para la mejor atención de los obreros víctimas 
de los infortunios de trabajo, los artículos 504 de la Ley señala al· 
gunas de las obligaciones de los empresarios: a)-Poseer los médica­
mentos necesarios para las atenciones de urgencia: b)-Cuando el pa­
trón tenga a su servicio más ele cien trabajadores, establecer una en­
fermería, dotada con los medicamentos y material de curación nece­
sarios para la atención médica y quirúrgica de urgencia. Estará aten­
dida por personal competente, bajo la dirección de un médico cirujano. 
Si a juicio de éste no se puede prestar la debida atención médica y 
quirúrgica. el trabajador será trasladado a la población u hospital 
en donde pueda atenderse su curación c)-Si los trabajadores de la 
empresa son más de trescientos deberá existir una enfermería u hos­
pital, bajo la dirección de un médico d)-Cuando en lugares próxi­
mos en que estén situadas las negociaciones existen hospitales o sa­
natorios, pueden los patrones celebrar arreglos para la atención médica 
de sus trabajadores e)-Estas mismas empresas deberan adiestrar aparte 
de su personal para la prestación de primeros auxilios. 

La ley no expresa la duración de las obligaciones que correspon­
den a los patrones, pero la lógica y los pre(:edentes señalan sus lími­
tes: La curación, la fijación de la incapacidad permanente o la muer­
te, lo cual quiere decir, puesto que la incapacidad permanente debe 
fijarse en un período de un año desde la fecha de realización del 
riesgo, que éste es el período máximo de duración de las obligaciones 
de los patrones. Fijada la incapacidad permanente, debe venir un 
período de readaptación profesional, pero nuestra Ley no dió bases, 
porque corresponde a un sistema de seguro social. 

R) LA INDEMNIZACION 

La indemnización tiene como fin reparar las consecuencias de las 
enfermedades o accidentes de trabajo, pero esta varia según se trate 
de incapacidad temporal de incapacidad permanente o de muerte. 
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El doctor Mario de la Cueva (31) nos dice al respecto: "La in­
demnización por incapacidad temporal es la primera que se debe al 
trabajador y su finalidad es perfectamente clara: Compensar al traba­
jador el tiempo que pierde, pues si faltara la indemnización, quedaría 
privado el trabajador de subsistencia". 

Las legislaciones extranjeras y la nuestra fijan como monto de 
la indemnización, un porcentaje sobre el salario, que varia entre 
el treinta y el setenta y cinco por ciento; de la misma manera que 
en los casos de incapacidad permanente o de muerte, en éste ú.\timo 
caso se otorgaran las siguientes prestaciones: (El Instituto Mexicano 
del Seguro Social). Pagó de un mes de salario promedio del grupo 
de salario correspondiente, al asegurado, en la fecha de su fal1ecimien­
to, así como los gastos del funeral. 

A la viuda o a la concubina se le otorgará una pensión equiva­
lente al treinta y seis por ciento de la que hubiere correspondido a 
aquel, tratándose de incapacidad total permanente. La misma corres­
ponde al viudo que estando incapacitado dependiera económicamente 
de la trabajadora asegurada. 

El Instituto Mexicano del Seguro Social también otorga la si­
guiente prestación en caso de muerte de trabajador: A los hijos menores 
de dieciseis años o mayores de esta edad que se encuentren totalmente 
incapacitados tendran derecho cada uno al veinte por ciento de la 
pensión que hubiese correspondido al asegurado, tratándose de inca­
pacidad total permanente. Si el huérfano lo es de padre y madre, el 
porcentaje se eleva al treinta por ciento. Si no existe viuda o concu­
bina, ni huérfanos, se pensionad a cada uno de los ascendientes que 
dependían del asegurado. con una cantidad igual al veinte por ciento 
de la pensión. 

Las leyes extranjeras fijan distintos porcentajes sobre el salario, 
en los casos de inca¡:;acidad temporal: la mayoría de las legislaciones 
han fijado el cincuenta por ciento del salario medio del trabajador, 
Francia, Bélgica, Argentina y Chile; la legislación española señaló 
las tres cuartas partes del salario diario. 

A este respecto nuestra legislación es más justa, tomando en cuen­
ta lo dispuesto en el artículo 491 de la Ley: "Si el riesgo produ(:e 

31.-Véase a: Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Editorial 
Porrúa, México 1969, Tomo JI, Página 140. 
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al trabajador una incapacidad temporal, la indemnización consistira 
en el pagó íntegro del salario que deje de percibir mientras subsista 
la imposibilidad de trabajar. Este pago se hará desde el primer día 
de la incapacidad". 

Si a los tres meses de iniciada una incapacidad no está el tra· 
bajador en aptitud de volver al trabajo, él mismo o el patrón podrá 
pedir, en vista de los certificados médicos respectivos, de los dictá­
menes que se ridan y de las pruebas conducentes, se resuelva si debe 
seguir sometido al mismo tratamiento médico y gozar de igual in­
demnización o procede declarar su incapacidad permanente con la 
indemnización a que tenga derecho. Estos examenes podran repetirse 
cada tres meses. El trabajador percibirá su salario hasta que se declare 
su incapacidad permanente y se determine la indemnización a que 
tienen derecho, 

Tratándose de riesgos de trabajo que originen incapacidad tem­
poral se tomará como base para la indemnización correspondiente el 
salario diario, o sea, se le pagará al trabajador íntegramente los salarios 
que deje de percibir mientras subsista la incapacidad de trabajo. 

Artículo 492.-Si el riesgo procede al trabajador una incapacidad 
permanente parcial, la indemnización consistirá en el pagó del tanto 
por ciento que fija la tabla de valuación de incapacidades, calculando 
sobre el importe que debería pagarse si la incapacidad hubiese sido 
permanente total. Se tomará el tanto por ciento que corresponda 
entre el máximo y el mínimo establecidos tomando en consideración 
la edad del trabajador, la importancia de la incapacidad y la mayor 
o menor aptitud para ejercer actividades remuneradas, semejantes a 
su profesión u oficio. Se tomará así mismo en consideración si el 
patrón se ha preocupado por la reeducación profesional del traba· 
jador. 

La indemnización por incapacidad permanente tiene por fin re­
parar las consecuencias de un accidente o de una efermedad de tra­
bajo y más específicamente, compensar la perdida de la capacidad 
de ganancia, a efecto de que el trabajador víctima de un riesgo de 
trabajo continué percibiendo el mismo ingreso. 

Artículo 493,-Si la incapacidad parcial consiste en la perdida 
absoluta de las facultades o aptitudes del trabajador para desempeñar 
su profesión la Junta de Conciliación y Arbitraje podrá aumentar 
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la indemnización hasta el monto de la que correslxmdería por inca­
pacidad permanente total, tomando en consideración la importancia 
de la profesión y la posibilidad de desempeñar una de categoría simi­
lar sllceptible de producirle ingresos semejantes. 

Artículo 494.-EI patrón no estará obligado a pagar una cantidad 
mayor de la que corresponda a la incapacidad permnente total aun­
c¡ue se reúnan más de dos incapacidades. 

Artículo 495.-Si el riesgo produce al trabajador una incapacidad 
permanente total, la indeminzación consistirá en una cantidad equi­
valente al importe de mil noventa y cinco días de salario. 

El monto de la indemnización varía según se trate de incapacidad 
permanente total o parcial, para la primera el artículo 495 de la actual 
Ley Federal del Trabajo que la indemnización consistirá en una can­
tidad igual al importe de mil noventa y cinco días de salario. La in­
demnización por incapacidad permanente parcial consiste en el pago 
del tanto por ciento que fija la tabla de valuación de incapacidades, 
calculando sobre el importe que debería pagarse si la incapacidad 
hubiese sido permanente total. El doctor Mario de la Cueva men­
ciona el siguiente ejemplo: El trabajador que sufra la parálisis total 
de un miembro superior tiene una incapacidad de cincuenta a se­
tenta por ciento calculando sobre el salario de mil noventa y cinco 
días. 

Artículo 496.-Las indemnizaciones que debe percibir el traba­
jador en los casos de incapacidad permanente parcial o total le serán 
pagadas íntegras. sin que se haga deducción de los salarios que per­
cibió durante el período de incapacidad temporal. 

Las indemnizaciones por incapacidad temporal y permanente son 
independientes y aún persiguen propósitos inmediatos distintos -nos 
dice el doctor Mario de la Cueva- la indemnización por incapacidad 
temporal sirve para compensar al trabajador el tiempo que deje de 
trabajar y de percibir el salario, en tanto la indemnización por in­
capacidad permanente sirve para compensar la reducción de la capa­
cidad de ganancia; la primera se emplea en el período de curación 
del trabajador la segunda después de la consolidación de las lesiones. 

Los fines de la indemnización por muerte estan emparentados 
con los relativos a la indemnización de incapacidad permanente con 
la natural diferencia de que esta última sirve al trabajador mismo 
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y a su familia, y la indemnización por muerte trata de compensar la 
reducción en los ingresos de la familia; pues bien la indemnización 
por muerte eS una medida de protección a la familia del trabajador 
y su fundamento, además de estar en la idea del riesgo profesional, 
se encuentra en los principios generales de la previsión social. 

Artículo 500.-Cuando el riesgo traiga como consecuencia la 
muerte del trabajador la indemnización comprenderá: 

l.-Dos meses de salario por concepto de gastos funerarios. 

n.-EI pago de la cantidad que fija el artículo 502 Se aumenta 
en un mes más el salario por concepto de gastos funerarios . 

Artículo 502.-En caso de muerte del trabajador, la indemnización 
que corresponda a las personas a que se refiere el artículo anterior 
será la cantidad equivalente al importe de setecientos treinta días de 
salario, sin deducir la indemnización que percibió el t.rabajador du­
rante el tiempo en que estuvo sometido al régimen la incapacidad 
temporal. 
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CAPITULO IV 

SEGURO SOCIAL 

El derecho de seguridad social es una rama del derecho social 
que comprende a todos los trabajadores, obreros empleados, domés­
ticos, artesanos, toreros, artistas, deportistas, etc., para su protección 
integral contra las contingencias de sus actividades laborales y para 
protegerlos frente a todos los riesgos que puedan ocurrirles. Entre 
nosotros el Seguro Sodal es obligatorio y debe proteger por igual a 
todos los trabajadores de la industria, del comercio, de cualquier ac­
tividad laboral, en el campo, etc·, para que algún día la seguridad social 
se haga extensiva a todos los económicamente debiles. La seguridad 
social proteje y tutela a todos los trabajadores en el trabajo o con 
motivo de este, desde que salen de su domicilio hasta que regresan a 
él y comprende seguros de accidentes de trabajo y enfermedades pro­
fesionales, enfermedades no profesionales y maternidad, invalidez, ve­
jez y muerte y cesantía en edad avanzada, siendo el seguro obliga 
torio para todas las personas vinculadas por un contrato o relación 
de trabajo, incluyendo a los miembros de sociedades cooperaliv:1~. 

También comprende la Ley del Seguro Social para beneficio de los 
asegurados y su familia, pensiones de invalidez, de vejez, de cesantía, 
ayuda para gastos matrimoniales, seguros adicionales. (32) 

Sin embargo consideramos que el Instituto Mexicano del Seguro 
Social es un gran logro de la clase económicamente más débil como 
son los trabajadores mexicanos, pero es indispensable y vital que el 
Seguro Social amplié aún más su campo de protección social a toda 
la clase trabajadora, que son los que más necesitan de los beneficios 
de la seguridad sociaL Para ello, habrá de reformarse la Ley vigente 
de dicha institución, con un mayor y más auténtico sentido social, y 
estableciendose que el Instituto 'Mexicano del Seg-uro Social mejore 
sus sistemas y sus servicios. 

a) Antecedentes Históricos del Seguro Social: 

Fué hasta nuestra Carta Magna de 1917, en su artículo 123, que 
se ordenó el reconocimiento del principio del riesgo profesional (frac-

32.-0 Alberto Trueba Urbina: "Nuevo Derecho del Trabajo " Editorial Po .. 
rrúa. México 1970, Página 439). 
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ción XIV), las medidas de Seguridad e higiene que los patrones deben 
implantar con objeto de prevenir los accidentes y enfermedades pro­
fesionales (Fracción XV) y lo que bien puede estimarse como precep­
tos incipientes del Seguro Social Mexicano, al decir: se considera de 
utilidad social: el establecimiento de cajas de seguros populares, de 
invalidez de vida, de cesación involuntaria de trabajo, de accidentes 
y otros con fines análogos, por lo cual tanto el gobierno Federal, 
como el de cada Estado, deben fomentar la organización de institucio­
nes de esta índole. para infundir e inculcar la previsión popular 
(Fracción XXIX). 

El primer proyecto de ley sobre el seguro social que aparece 
en el derecho mexicano es el del 9 de diciembre de 1921, que fue 
presentado al (Gobierno Federal) Congreso Federal por el presidente 
de la República, general Alvaro Obregón. Su pretensión era la de crear 
un seguro de riesgos de accidentes de trabajo vejez y muerte. Los 
recursos económicamente se obtendrían por mediación de un impues­
to sobre todos los pagos que se hicieran en el territorio nacional por 
concepto de trabajo. 

En el año de 1925, se elaboro un pTOyecto de Ley Reglamentaria 
del Artículo 123 Constitucional, previniendo que los patrones debían 
garantizar la atención médica y el pago de las indemnizaciones por 
los accideiltes y enfermedades de trabajo, calculando los que pudie­
ran acontecer durante el año y depositando en la forma y lugares 
gares señalados por el Poder Ejecutivo Federal la cantidad fijada por 
éste. También podían obtener seguros en empresas ya fuesen particu­
lares, oficiales o constituidas por ellos mismos. 

En 1929 se formuló otro proyecto, que mandaba a los patrones 
depositaran en una institución bancaria del dos al cinco por dento 
mensual del salario de sus obreros, para formar un capital en bene­
ficio de éstos. En ese mismo año, el licenciado Emilio Portes Gil, 
Presidente de la República sometía a la consideración del Congreso 
la iniciativa de un Código Federal de Trabajo, que instituía el seguro 
voluntario previniendo que los patrones podrían sustituir las obliga­
ciones referentes a los riesgos de carácter profesional, con el seguro 
hecho a su costa en cabeza del trabajador, constituido en algunas de 
las sociedades de seguros debidamente autorizadas y que funcionaran 
conforme a las leyes de la materia. 
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La Constitución Federal fue reformada el 6 de septiembre de 
1929, quedando la fracción XXIX del artículo 123 en los siguientes 
términos: "Se considera de utilidad pública la expedición de la Ley 
del Seguro Social y ella comprenderá seguros de invalidez, de vida, 
de cesación involutaria de trabajo, de enfermedades y accidentes y 
otros con fines análogos". El inciso reformado difiere bastante del 
primitivo, en virtud de que éste se refería a un seguro potestativo y 
el vigente permite establecer el seguro social con carácter obligatorio, 
lo que constituye un considerable adelanto. (Mario de la Cueva, 
Derecho ~fexicano del Trabajo). 

En 19;{8, el presidente Lázaro Cárdenas envió a las Cimaras 
un proyecto de Ley de Seguros Sociales, que amparaba los riesgos de 
la enfermedad, accidentes de trabajo, enfermedades no profesionales, 
maternidad, vejez, e invalidez y desocupación involuntaria. Se pro­
ponia la creación del Instituto Nacional de Seguros Sociales, en el 
cual estarían representados los obreros y patrones. Las cuotas para el 
sostenimiento de la institución serían aportados por los patrones y el 
Poder Ejecutivo Federal. 

Siendo ministro del Trabajo y Previsión Social el licenciado R. 
Palacios en el Gobierno del general Manuel Avila Camacho, se creó 
en dicha Secretaría el Departamento de Seguros Sociales y se presentó 
ante la Oficina Internacional del Trabajo y ante la Conferencia Inter 
Americana de Seguridad Soóal celebrada en Santiago de Chile en 
1942 un proyecto de Ley llamado proyecto García Téllez, que fue 
calificado de completo, extenso y moderado por las concepciones en 
<¡ue se basó y porque su campo de aplicación se extendía potencial­
mente al conjunto de los trabajadores eeonómicamente independien­
tes sin mirar la profesión y al salario. 

Este proyecto fue sancionado por las Cámaras y transformado en 
Ley el 19 de enero de 1943, fecha de su publicación en el Diario 
Oficial de la Federación. En cumplimiento del artículo segundo 
transitorio de la Ley, el 15 de mayo del mismo año, se publicó el 
decreto del Poder Ejecutivo de la Federación, implantando los se­
guros obligatorios previstos en el Distrito Federal, a partir del lo. de 
Enero de 1944. Se procedió desde luego a la primera afiliación de las 
empresas y de los trabajadores sujetos a la obligación del aseguramien­
to, con ajuste a las prescripciones del Reg-lamento de Inscripción. 
Dirección General y Consejo Técnico. 
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Importantes han sido las reformas hechas a la Ley, según de­
cretos publicados en el Diario Oficial con fechas 31 de diciembre 
de 1947, 3 de febrero de 1949, 29 de diciembre de 1956, 31 de di­
ciembre de 1959, 31 de díciem bre de 1965. En términos generales tales 
reformas han consistido en un aumento cualitativo y cuantitativo de 
las prestaciones otorgadas a los beneficiarios, así como mejor redac­
ción del artículo y la extensión del seguro social al campesinado me­
xicano. 

Los actuales artículos L 10, 12', 18, 20, 21, 22, 24, 41, 42, 43, 
45, 46, 47, 50, 53, 57, 62, 69, 84, 86, 98, 99, 102, 103, 106, 108, 109, 
114, 118, 119, 121, 123, 124, 125, 126, 127, 137 Y 138, corresponden 
a la Ley original que fue publicada en el Diario Oficial de la Fe­
deración del 19 de enero de 1943. 

El actual artículo 132 corresponde a la reforma de la Ley pro­
mulgada en el Diario Oficial de la Federación de fecha 31 de di­
ciembre de 1947. 

Los actuales artículos 27, 28, 30, 38, 39, 49, 66, 67, 70, 71, 72, 
78, 80, 110, lll, llS, 116, 134 Y 135 corresponden a las reformas a 
la ley, que fueron publicadas en el Diario Oficial de la Federación 
de fecha 3 de febrero de 1949. 

Los actuales artículos 8, 63, 64, 94 Y 95 corresponden a las re­
formas a la ley, publicadas en el Diario Oficial de la Federación de 
31 de diciembre de 1965. 

b) CONCEPTO DEL SEGURO SOCIAL: 

Existen varias definiciones del Seguro Social de las cuales des­
tacan las siguientes: 

En la obra de Umberto Borsi y Ferrucio Pergolesise encuentra 
esta definición: (33) "Con el nombre de Seguro Social se acostumbra 
designar a las providencias o previciones, impuestas en la actualidad 
por la ley, con las cuales y siguiendo las formas del instituto del 
seguro privado, mediante el pago de una cuota reducida por cada 
sujeto asegurado (que es siempre una persona para la cual el trabajo 

33.-Véase a: Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo", Tomo 11, 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 190. 
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constituye la fuente única y principal de subsistencia), queda éste 
garantizado contra los acontecimientos que disminuyen o suprimen 
b capacidad de trabajo, mediante la prestación de un adecuado socorro 
en el caso de que tales acontecimientos se verifiquen". 

Daniel Antokoletz (34) prefiere definir al seguro social por su 
objeto: "El seguro social tiene por objeto protejer a los empleados u 
obreros y sus familias contra la interrupción tempral o cesación de­
finitiva de trabajo a consecuencia de accidente enfermedad, materni­
dad, paro forzoso, invalidez. vejez o muerte". 

Miguel Hernáinz Márquez (35), después de citar un estudio de 
Severiano Aznar, presenta los siguientes caracteres del seguro social: 
"a)-La ausencia total de lucra y tener como beneficiarios exclusiva­
mente a los económicamente debiles; b)-Tener como fundamento de 
sus prestaciones, no la necesidad sola, sino la necesidad más el tra­
bajo asalariado o autónomo; c)-Dar a la garantía de la indemnizaci6n 
por el siniestro, una seguridad seria, merced a la técnica actuarial 
del segurado; d)-En los seguros sanitarios, buscar la salud, no como 
fin sino como medio para devolver al asegurado que la perdió, la 
capacidad de trabajo; e)-Ser creación del estado y administrarlo él 
directamente por órganos de su administración, o indirectamente por 
un organismo técnico público pero autónomo o por una corporación 
donde ésta sea una instituci6n de dere(:ho público". 

En la doctrina mexicana Gustavo Arce Cano logró una excelente 
definición: "El se~uro es el instrumento jurídico del derecho obrero, 
por el cual una Ínstitución pública queda obligada, mediante una 
clIota o prima que pagan los patrones, los trabajadores y el Estado, o 
solo alguno de éstos, a entregar al asegurado o beneficiarios, que 
deben ser elementos económicamente debiles, una pensión o subsi­
dio, clIando se realice alguno de los riesgos profesíonale;; o siniestros 
de carácter socia 1", 

El mismo autor puntualiza los elementos de la institución: 

"a)-Los asegurados deben pertenecer a la clase económicamente 
débil, aunque no vivan de un salario o sueldo. Los asegurados no 

34.-Véase a: Daniel Antokoletll "Tratado de Legislación del Trabajo y Previo 
sitin Social". Página 301. 

35.-Véase a: Miguel Hernáinz Márquez "Tratado Elemental del Derecho del 
Trabajo". Página 202. 
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tienen que ser forzosamente trabajadores; b)-Los asegurados y per­
sonas ajenas a ellos cubren las primas que forman el fondo del cual 
se han de pagar las pensiones o subsidios. Las personas ajenas son 
los patrones y el Estado; c)-El seguro social es una institución creada 
para los fines de la política social y para prestar un servicio público. 
No persigue fines lucrativos: d)-Los asegurados o beneficiarios tienen 
derecho a los subsidios es decir, pueden reclamar o exigir las pensio­
nes que no son otorgadas graciosamente; e)-Es una institución de 
derecho administrativo". 

Por úl timo mencionaremos la definición de el maestro Mario 
de la Cueva, la cual en nuestra opinión es la más completa pues se 
apega concretamente a los fines que debe tener el seguro social ade­
más de ser la más acorde a la realidad mexicana. 

El doctor Mario de la Cueva nos dice: (36) 

"El seguro Social es la parte de la previsión social obligatoria 
que, bajo la administración o vigilancia del Estado, tiende a prevenir 
o compensar a los trabajadores por la pérdida o disminución de su 
capacidad de ganancia, como resultado de la realización de los riesgos 
naturales y sociales a que estan expuestos. 

El mismo autor ampliando más aún su definición, nos da las si­
guientes ideas para fijar los elementos del seguro social: a)-EI seguro 
social es una parte de la previsión social y disfruta de los caracteres 
del derecho del trabajo, aún en el supuesto de su extención a quienes 
no son sujetos de una relación de trabajo; este dato tiene importancia 
para fijar el car,ícter público del seguro y su obligatoriedad es, ade­
más, un derecho de los asegurados y beneficiarios; b)-EI seguro so­
cial es una organización económico-legal dirigida o vigilada por el 
Estado, esto es, supone una coorporación incorporado o decentralizada 
del Estado; c)-EI seguro social participa de las formas del seguro 
privado pero difiere de él en su fundamento y en sus propósitos; d)­
El seguro social proteje a la clase trabajadma, o sea tiende a la pre­
visión y reparación de los riesgos que pueden afectar a los trabaja­
dores; e)-El seguro social garantiza a los trabajadores contra los ries­
gos nautrales y sociales; f)-El seguro social compensa la pérdida 
de la capacidad de trabajo y de gan:mcia: g)-EI seguro social debe 

36.-Véase a: Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo" tomo 11, 
Editorial Porrúa, México 1969, Página 193. 
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procurar una compensación adecuada, en el supuesto de la realización 
de los riesgos que cubre. 

Además en este capítulo queremos así mismo hacer la distinción 
entre seguro social y beneficencia pública, pues mientras el primero 
es una institución cuyas prestaciones est,ín determinadas por la Ley 
y deben cumplirse íntegra y puntualmente, en cambio en la benefi­
cencia pública estas prestaciones son fijad¡lS por el Estado él cual 
funge como juez para determinarlas, las prestaciones que otorga el 
seguro social son un derecho de los beneficiarios, quienes pueden, 
consecuentemente, reclamarlas y en la beneficencia pú.blica falta la 
acción de los posibles beneficiarios, esto es, constituyen una actividad 
y aun un deber del Estado, pero faltan los titulares del derecho; se 
puede criticar al Estado que no cumple ese deber, pero no se podd 
exigir ante los Tribunales el pago de las prestaciones correspondien­
tes. Así pues encontramos perfectamente delimitado el campo del 
seguro social. 

FUNCION SOCIAL DEL SEGURO SOCIAL 

El artículo lo. de la Ley del Seguro Social textualmente establece: 
"El Seguro Social constituye un servicio público nacional que se 
establece con carácter de obligatorio en los términos de esta Ley y 
sus reglamentos". 

Al respecto, la exposición de motivos de la ley, señalaba: 

"El Seguro Social constituye un servicio público de conformi· 
dad con el criterio sustentado por los tratadistas del derecho adminis­
trativo, servicio püblico es toda actividad cuyo cumplimiento debe ser 
regulado, asegurado y controlado por los gobernantes por ser indis­
pensable para la realización y desenvolvimineto de la interdepen­
dencia so('Íal y porque, además, es de tal naturaleza que no puede 
ser completamente eficaz sino mediante la intervención del Estado. 

La fracción XXIX del artículo 123 constitucional afirma cate­
góricamente que la expedición de una Ley del Seguro Social se con­
sidera de utilidad pública. 

El Instituto Mexicano del Seguro Social tiene como caracterís­
cas primordiales ser un organismo descentraliz.ado, creado con perso­
nalidad jurídica y patrimonio propio, para la jn'estaóón de un servi­
cio público. 
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Como persona moral, la institución actúa por mediación de sus 
órganos que lo son la Asamblea General, el Consejo Técnico, la Co­
misión de vigilancia y el Director General. 

El mismo legislador que aprobó la nueva Ley Federal del Tra­
bajo de 1970, tuvo que reconocer y darle su lugar a la clase trabajadora 
del derecho que tiene la seguridad sociaL Así se expresa en la Ex­
posición de Motivos de la Nueva Ley Federal del Trabajo, cuando 
dice: "El proyecto adoptó los criterios consignados en la Ley del 
Seguro Social, según ya explicó, pues en la medida en que se extienda 
el seguro social va desapareciendo la aplicación de las disposiciones 
de la Ley; por esta razón, se consideró conveniente aproximar la Ley 
a las normas de la seguridad social". 

El seguro social a medida que ha ido transcurriendo el tiempo 
ha aumentado sus finalidades, pues al principio, servía para reparar 
en los trabajadores las consecuencias de un riesgo realizado, la activi­
dad del seguro social se limitaba al cumplimiento de ciertas presta­
ciones en beneficio de los trabajadores y eran atención médica y 
farmacéutica y raga de indemnización. A medida que se, afinaron 
las ideas entendieron los directores de la institución que el seguro 
social no rendiría sus frutos, a menos de procurar que los riesgos no 
se realizaran o, al menos puesto que algunos son inevitables, que 
aquellos que puedan impedirse no llegaran a consumarse; particular­
mente importante es el problema de los riesgos profesionales, ya que 
nna buena educación y la adopción de las máximas medidas de se­
guridad, pueden evitar la frecuencia de estos riesgos. Por lo tanto el 
seguro social, pretende evitar los riesgos por su naturaleza y su fina­
lidad, esencialmente humanas así mismo pretende reparar sus con­
secuencias y solamente como último recurso cubrir una idemniza­
ción que compense el daño sufrido. 

El seguro social está llamado a devenir el centro de la prevIslOn 
social y a cumplir los mejores fines que a ésta corresponden. Pero no 
es solamente el campo de la previsión social, sino también las fun­
siones de alguna de las autoridades del Trabajo; en efecto, si la ins­
pección del Trabajo tiene a su cargo la vigilancia para el cumpli­
miento de la legislacirlD del traba jo, las cuestiones de higiene y sani­
dad deberan observarse por el seguro social. Igualmente intervendrá 
al seguro social en asuntos económicos, pues le corresponderá con­
tribuir al estudio de las medidas a adoptar contra el paro forzoso. 
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El seguro social principió como una de las instituciones de de­
recho del trabajo y está deviniendo la organización central de la 
seguridad social: Su fin es asegurar al hombre que trabaja al máximo, 
la seguridad de su existencia y la garantía de un nivel decoroso de 
\'ida. 

La teoría de la seguridad social, que surge de nuestros preceptos 
constitucionales del trabajo y de la previsión social, es una de las 
más avanzadas del mundo por su profundo contenido y espíritu social 
en favor de todo aquel que presta un servicio a otro mediante una 
remuneración. Y aunque ha sido desarrollada y explicada en muchos 
paises del orbe, se debe destacar que en México la teoría de la se­
guridad social, tiende a lograr la integración de toda la clase traba­
jadora y aún a todos los económicamente debiles, es decir a todo 
el proletariado, a recibir los beneficios de la justicia social tutelán­
dolos y protegiéndolos de una manera integral, para qne puedan rei­
vindicar sus derechos que ahora detentan los explotadores. 

Algunas de las principales reformas de la Ley del Seguro Social 
a partir de 1971 son: 

l.-Se hace una apertura de cuatro grupos más de cotización 
hasta con salario diario máximo de $220.00. 10 que representa un 
aumento para las empresas y los trabajadores que van del 28% al 178% 
sobre las cuotas anteriores en el caso de sueldo o salarios superiores 
a 100.00 pesos diarios, sin incluir la proporción relativa al seguro 
de accidentes de trabajo y enfermedades que es a cargo de los pa­
trones. 

2.-Se define el concepto de salario para efectos del Seguro So­
cial, lo que puede representar si se incluyen ciertos beneficios y pres­
taciones, el que se cotice en grupos más altos a aquellos sobre los 
que se cubrían las cuotas obrero-patronales. 

;).-Se aumentan los recargos del 17'c al 2%, llegando a ser 100% 
sobre los adeudos no cubiertos. 

Existe una controversia entre los artículos 500, 501 de la Ley 
Federal del Trabajo y el artículo 4G de la Ley del Seguro Social, 
pues mientras el primero nos dice: Cuando el riesgo traiga como con­
secuencia la muerte del trabajador, la indemnización comprenderá: 

l.-Dos meses de salario por concepto de gastos funerarios. 
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n.-El pagó de la cantidad que fija el artículo 502. 

Artículo 46 de la Ley del Seguro Social.-EI patrón que en cum­
plimiento de la presente Ley haya asegurado contra accidente de tra· 
bajo, enfermedades profesionales a los trabajadores a su servicio que­
dará rele\'ado del cumplimiento de las obligaciones sobre responsa­
bilidad por riesgos profesionales que establece la Ley Federal de] 
Trabajo. 

El Dr. Baltazar Cavazos Flores nos dice lo siguiente: 

Este precepto pugna con lo establecido por el artículo 46 de la 
Ley del Seguro Social en cuanto otorga dos meses de salario para 
gastos funerarios en lugar de uno, los familiares del trabajador falle­
cido trataran de reclamar del patrón el mes de indemnización, y e1 
patrón se excepcionará con base a los dispuesto por el artículo 46 
por f'l enal se subrrogan las obligaciones al I.M.S.S. 

Existen varias diferencias entre el Seguro Social y la Beneficen­
cia Pública entre las cuales se encuentran las siguientes: 

l.-Las prestaciones que otorge el Seguro Social son un derecho 
de los beneficiarios mientras en la Beneficencia Pública falta la acción 
de los posi bIes beneficiarios. 

2.-Los beneficiarios del Seguro Social pueden reclamar sus de­
rechos y la Beneficencia Pública constituye una actividad y aún un 
deber del Estado pero faltan los titulares del derecho. 

3.-Las prestaciones del Seguro Sodal son exigibles aún ante los 
Tribunales, mientras que en la Beneficencia Pública se le podrá cri· 
ticar pero nunca se podrá exigir ante los Tribunales el pago de las 
prestaciones correspondientes. 

4.-En el Seguro Social las prestaciones están determinadas por 
la Ley y deben cumplirse integra y puntualmente mientras en la 
Beneficencia Pública el Estado es el juez para fijar el monto de las 
prestaciones. 

Existen también diferencias entre el Seguro Social y el Seguro 
Privado, sin embargo Luig'¡ de Litala (38), señala los siguientes ele­
mentos comunes a todo sistema de seguros: a)-Una empresa asegu-

37.-Véase a: Baltazar Cavazos Flores "Manual de Aplicación e Interpretació:J. 
de la Nueva Ley Federal del Trabajo". Confederación Patronal de la Re­
pública. México 1971, Página 355. 
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radora: b)-El objeto del contrato, que es el riesgo a que estan ex­
puestos el patrimonio o la vida del asegurado: c)-La prima del 
aseglll ado: d)-Las prestaciones a cargo de la empresa aseguradora, 
en el caso de realizarse el riesgo. 

Daniel Antokoletz (39), nos dice 10 siguiente: 

El Seguro Social se distingue del Seguro Privado en que no per­
sigue exclusivamente fines de lucro, sino de protección lo que im­
prime al seguro social una fisonomía tutelar que tiene algo de asis­
tencia social. Como seguro, esta operación se ajusta a las nonnas 
actuariales comunes: como asistencia social no hace hincapié en las 
condiciones físicas de los obreros beneficiarios. Otra diferencia radica 
en que el seguro de tipo privado forma su capital a base de las primas 
que abonan los beneficiarios o terceros a su favor; mientras que el 
Seguro Social puede funcionar sin que los trabajadores hagan apor­
tes. con tal que contribuyan los patrones o el Estado. 

González Posada (40) menciona así mismo estas diferencias: 

a)-EI Seguro Privado no es en general obligatorio aún cuando pue­
de llegar a serlo cuando el Estado exige un Seguro para el sempeño de 
un puesto o la ejecución de un acto. El Seguro Social en su expre­
sión auténtica, es obligatorio; b)-EI Seguro Privado nace del con· 
trato, los seguros sociales surgen de la ley; c)-Con el seguro privado 
persigue un lucro el asegurador, en tanto el asegurado pretende re­
sarcirse de un daño. El seguro social nunca tiene por base un negocio; 
d)-Toda persona que quiera protegerse a sí misma o sus cosas puede 
acogerse al seguro privado mientras a los seguros sociales importan 
los C(:onómicamente debiles y se les asegura en masa, sin considerarlos 
individualmente; e)-Los riesgos son infinitos y por eso se seleccio­
nan en el seguro privado en tanto el seguro social acepta todos los 
riesgos, buenos y malos: f)-el seguro privado esta administrado por 
instituciones creadas libremente: el seguro social esta regido por ins­
tituciones oficiales. 

38.-véase a: Mario de la Cueva Derecho Mexicano del Trabajo, tomo n, 
Editorial Porroa, México 1969, Página 194. 

39.-0bra citada Página 195. 
40.-Véase a: Mario de la Cueva "Derecho Mexicano del Trabajo" Tomo II 

Edit(!rial Porrúa, México 1969, Página 195. 
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Por lo tanto los seguros sociales tienen el mismo fundamento 
del derecho del trabajo y su propósito es también idéntico o sea 
parten de la naturaleza y de las necesidades del trabajador y preten­
den asegurar su existencia presente y futura. Por esta razón el seguro 
social es un derecho de los trabajadores y se diferencia de la benefi· 
cencia Pública, que son unicamente un deber del Estado y al Seguro 
Social se impone obligatoriamente a trabajadores y patrones de tal 
manera que, cuando las cuotas son pagadas por los dos o solamente 
por los patrones, su pagó es obligación legal. El seguro social es una 
organización de interés público y beneficio social implican la ausen­
cia de la idea de lucro en la institución aseguradora, además debido 
a los fines que persigue el seguro social exige que la institución esté 
administrada o vigilada por el Estado, el cual debe garantizar el 
puntual cumplimiento de las obligaciones a cargo del instituto ase­
gurador. 

A continuación transcribo los grupos existentes dentro del Se-
guro Social: 

Grupo: Salario Diario 

Mas de Hasta 

H $ $ 15.00 

1 15.00 18.00 

J 18.00 22.00 

K 22.00 30.00 

L 30.00 40.00 

M 40.00 50.00 

N 50.00 70.00 

O 70.00 80.00 

P 80.00 100.00 

R 100.00 130.00 

S 130.00 170.00 

T 170.00 220.00 

~ 220.00 en adelante. 
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La adición de los grupos IR a U, tiene como consecuencia un 
aumento considerable en las cuotas obrero-patronales ya que anterior­
mente los trabajadores que quedan comprendidos en esos grupos, 
cotizaban en la P. con exclusión de las cuotas correspondientes a] 
seguro de accidentes de trabajo y enfennedades profesionales que son 
cubiertas en forma total por el patrón, y cuyo monto depende del 
grado de riesgo de accidente que se tenga en la empresa. 

Dentro de la exposición de motivos se indica que la apertura de 
grupos es debido a que desde 1959 no había modificaciones a los mis~ 
mos, lo que originó una concentración de un número importante de 
asegurados en el grupo máximo de cotización, y por lo mismo los 
hI-;'~LC~"J-li/l:' /,,~ ,,2-t:t.tl!J,Hj,¿' 7 c ,i{';' Le!. /it,/f¡:"(l"t~_) 

4.:"'. f " ¡- t; ,_ "H i. <.. :'/ ( t.. ./ ¡:.:.'. '5 e'.' , H i.. ,:,,' ¡ ~ 1 /,i (" ,.-: e /::_ (' ( e ;./ ;.) ., 
.s- i. ~; ~r ¡;-'s.,.J.J#.;/l t.. .. .; .. 

-81-



CONCLUSIONES. 

l.-Considero que el Derecho del Trabajo debe ser un derecho pro­
tector de todo el que presta un servicio a otro en el campo de la 
producción económica o en cualquier actividad laboral, ya sean obre­
ros, jornaleros, empleados al servicio del Estado, empleados en ge­
neral, doméstico, artesanos, médicos, abogados, técnicos, ingenieros, 
peloteros, toreros, artistas, etc. pues este debe ser un derecho nivelador. 

n.-Se debe así mismo exaltar la importancia que tiene la Constitu­
ción de 1 9 17 en relación co11 los accidentes y enfennedades profesio­
nales pues no fué hasta su promulgación cuando se tutelaron pues 
se creó con carácter social la obligación de los patrones de responder 
por las enfermedades y accidentes de trabajo. 

III.-EI término enfermedad de trabajo que contiene nuestra actual 
Ley Federal del Trabajo debe ser substituido por el de enfermedad 
profesional que contiene nuestra Constitución vigente. 

IV.-Se debe tener presente como un f¡tro guía al artículo 123 de la 
Constitución Político Social Mexicana de 1917, precepto que consa­
gra por primera vez en el mundo derechos sociales para toda la 
clase trabajadora y de una grandiosidad tan eminente que hasta hoy 
no ha sido superada. 

V.-Debe ampliarse lo más pronto posible el campo se seguridad so­
cial no solamente en beneficio de la clase trabajadora, sino a todos 
los seres humanos económicamente debiles, es decir a toda la gran 
masa proletaria. 
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CUOTAS OBRERO-PATRrNALES A PARTIR DEL 
PRIMER BIME TRE DE 1971: 

, 
(No se incluye la cuota para el seguro de accidentes de tnbajo y enfermedades profesionales que es a cargo de] patrón) 

! 

I 
1 , 

CUOTAS ~~EMANALES 

De en fermedades no profesionales I;le invalidez, vejez, cesantía Salario diario y maternidad y muerte Total cuota semanal 
Grupo Mas de Hasta Del Del Cuota ;oe1 Del Cuota Patrón Asegurado Suma Grupo 

(le 
Patnín Aseg'urado Obrero Patrón Asegurado Obrero de S:1lario 

Patronal Patronal &ilario H 15.00 5.3~ 2.13 7.46 3~55 1.42 4,97 8.88 3.55 12.43 H I J 15,00 J R.OO 6.50 260 9.10 ~.33 1.73 6.06 10.83 4.33 15.16 1 J 18.00 22.00 7.8~ 3.15 11.03 5.25 2.10 7.35 13.13 5.25 18.38 J K 22,00 30.00 10.10 4.16 14.56 6.93 2.77 9.70 17.33 6.93 24.26 K L 30.00 4000 13.7.'1 5};¡ 19~9 920 3.68 12'.88 22.98 9.19 32.17 L 1\1 40.00 50.00 17.73 7.09 24.82 B.83 4.73 16.56 29.56 11.82 41.38 M ! N 50.00 70.00 23.6z-l 9.45 33.08 lt·75 6.30 22.05 39.38 15.75 55.13 1\' (} 70.00 80.00 29.53 11.81 41.34 
¡ 

7.88 27.58 49.23 19.69 68.92 O 
HIJ.70 

p 80.00 100.00 3FíAfi 1-4.18 49.63 2.t.63 9.45 3.~.08 59.08 2;3.63 82.71 P R 100.00 1 ilO.OO 45.28 18.11 (¡3.S9 39.19 12.08 42.27 75.47 30.19 105.66 R t S 130.00 ! 70.00 59.06 23.63 82.69 3f)'38 15.75 55.13 98.44 39.38 137.82 S T 170.00 220.00 76.78 30.71 107.49 5'19 20.48 71.67 127.m 51,E, 179.1 fi T U 220.00 98.1-1 39.38 137.82 6j"G3: 26.25 9 LS;.., 164.07 65.63 229.70 . ' l' 

,1 
, 
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