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! informe sobre la salud de la clase trabajadora (T)
1

“uno de cada dos
obreros Argentinos

estéi enfermo”

| mejoramientoe de las condiciones de trabajo
tenen una larga y dramdtice hisforia, En
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o salud de los-trabajadores ™
entrevista al doctor I iCﬂr dO Sﬂiegh

El doctor Ricardo Saiegh ha sido Director del Instituto de
Medicina del Trabajo y del Centro de Estudios del Trabajo de la
Universidad de Buenos Aires, profesor de Medicina del Trabajo
y Decano de la Facultad de Medicina de la citada Universidad.
Relator del XVIl Congreso Internacional de Medicina del Trabajo,
del VIl Congreso Mundial de Medicina Social y Presidente de las
Jornadas Nacionales de Medicina del Trabajo. Actualmente con-
tinta siendo asesor médico de varios sindicatos argentinos.
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‘hay que combatir el
riesgo y el dafio laboral”

—¢Coémo ubicaria el problema de las
enfermedades y accidentes laborales en
relacion a otros que se dan en el pais?

—Desgraciadamente en la Argentina no
se llavan estadisticas sobre accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales, A
tal punto que es uno de los paises del
mundo que figura en blanco en las ests-
disticas pertinentes gque registra la Orge-
nizacién Mundial de la Salud y la Organi-
zacidn Internacional del Trabajo. Sdlo con-
tamos con algunas estadisticas de empre-
585 o0 grupos de empresas. y algunos
estudios ambientales o epidemioldgicos
parciales. Estos, sin embargo, pueden ser
tomados como indice de cuél es el estado
de salud de los trabajadores.

—iPor qué no existen esos trabajos de
estadistica? ;Ouiénes tendrian que ha
cerlos?

—Tendrian que llevarse en el Ministe-
rioc de Trabajo, en Salud Piblica o en el
Instituto Macional de Estadisticas y Cen-
505, pero no se hacen. La Caja de Accl-
dentes de Trabajo seria una de las fuen-
tes mds simples, porque alli, de acuerdo
a la ley 9688 deben necesariamenta ir to-
das las causas sobre accidentes. De modo
que bastaria llevar una estadistica en base
8 los legajos: sin embargo, esto tampo-
co es realizado.

—¢0Oué hay detris de estas omisiones?

—Detrds de esas omisiones o silencios
hay una actitud culpable. Porque la falta
de una estadistica ya de por si estd aten-
tando contra la posibilidad de un correcto
diagndstico y por ende de un eficaz trata-
miento de conjunto de la salud de los
trabajadores.

Mal se puede encarar un plan sobre
cualquier tema, en este caso sobre la sa-
lud laboral, si no se sabe con cierta clarl-
dad cudl es el punto de arranque.

—Usted se refirié a la existencia de
algunos estudios parciales, indiclarios, so-
bre este problema. Concretamente: jcué-
les son esos estudios?, ;jqué Indican?

—Uno de los principales es la encues-
ta sobre higiene y seguridad industrial
realizada por la Secretaria de Salud Pg-
blica de la Nacidn, el Instituto Macional de
Tecnologia Industrial v la Facultad de In-
genieria de Buenos Aires, contando con
la colaboracién de la Oficina Sanitaria
Panamericana dependients de la Organi-

zacion Mundial de la Salud. Se realizdé en
1968 y, segin la misma, en muchos secto-
res de la industria mds del 40 % de la
poblacién trabajadora estd expuesta a
riesgos como ser: polvo, toxicos, ruidos,
temperatura . .. Estos riesgos, ldgicamen-
te, varian en su grado de Incidencia segin
las Industrias. O sea, el riesgo del polvo
es superior en las Industrias extractivas
(las mineras, por ejempla); el ruido en la
industria textil; los téxicos y temperatura
en la industria quimica, metaldrgica y me-
cénica. ¥ esto estd en correspondencia
con estudios epidemioldgicos parclales
realizados por equipos de médicos e Inge-
nigros que indican que, por ejemplo, sobre
un nimero grande de obreros textiles es-
tudiados més del 40 % sufrian de hipoacu-
sia traumdtica, es declr, sordera profesio-
nal por el ruide; més del 70 % de una
poblacidn minera estudiada sufria de afec-
ciones cardiorespiratorias; mds del 60 %
de operarios de plantas metalirgicas y
mecdnicas, con altos niveles de plomo,
ruide y calor, sufria de saturnismo, es
decir. intoxicacién por plomo, de enveje-
cimiento precoz y disminucién de las fun-
ciones vitales por exposicién crdnica a
sobrecargas térmicas (calor) e hipoacu-
sla. Estos datos, verificados, constatados
cientificamente, estdn en corresponden-
cia social dindmica. O sea: hay una clara
relacion entre el hecho de que una po-
blacién esté expuesta al ruido con su alto
grado de sordera profesional, que estén
expuestas a altas temperaturas con el de-
terioro de sus funciones vitales y el enve-
jecimiento precoz. que estén expuestas al
polvo y presenten altos grados de silico-
sis u otros tipos de afecciones cardiores-
piratorias. De modo que el estudio de inge-
nieria ambiental vy el estudlo médico labo-
ral tienen siempre una profunda corres-
pondencia.

Ahora bien, para tener una idea —den-
tro de un drea concreta— del estado de
salud de los trabajadores, podemos tomar
los datos del trabajo presentade por los
doctores Maglione, Puchulu, Roseti y Selt-
zer en el V Congreso Argentino y Ameri-
cano de Medicina del Trabajo, con los re-
sultados de 2.000 exdmenes preocupacio-
nales realizados en el serviclo médico del
frigorifico CAP-La MNegra entre junio de
1969 y febrero de 1970 con un 47 % de

rechazados por razones de salud, con neto
predominio de las causales de rechazo de
lesiones osteo artromusculares y bruce-
losis. 2

Y todos estos estudios parciales, al ser
tomados en conjunto nos permiten afir-
mar, insistimos, que en las industrias
principales de nuestro pals un cuarenta a
un cincuenta por clento de la poblacidn
padece de enfermedades laborales.

—¢Podriamos abordar con mayor dete-
nimiento la relacién entre el trabajo y el
deterioro de las funciones vitales?

—Es un problema complejo de explicar,
al menos en forma sintética. Estd relacio-
nado con la definicion de enfermedad
laboral para discriminarla del desgaste
natural del cuerpoc humano. Esto dltimo
es un tema ablerto a la discusién: o sea:
iqué es la vejez normal? ;cudl es la pato-
ldgica? (En gqué grado la disminucién o
pérdida de las funciones vitales —ya sea
agudeza visual, agudeza auditiva, trastor-
nos circulatorios o respiratorios o sexua-
les— se debe a las condiciones de traba-
jo? La respuesta debemos buscarla no
sblo en el plano médico sino también
antropoldgico, sociolégico, filosdfico e his-
térico. Cabe meditar la sigulente referen-
cia: estudios comparativos realizados por
cientificos norteamericanos y europeos
entre nicleos de poblacién trabajadora de
sus paises con otros noicleos de comu-
nidades africanas primitivas, demostraron
que, por ejemplo, la audicién de un obre-
ro norteamericanc o europeo de veinti-
cinco afios era equivalente a un africano
de cincuenta afios o mds, evidenclando
que el ciclo, por llamarlo asi, de degaste
del organismo no es de una magnitud
universal, atemporal o aespacial, sino que
estd relacionado con factores nocivos del °
ambiente,

Huelga aclarar que no hay en esto una
negacion pueril del progreso y el avance
tecnolégico sino propugnar el logro —en
un marco de progreso— de condiciones
de trabajo que estén al servicio de la sa-
lud psicofisica y de la felicidad del hom-
bre y no a la inversa.

—iCuél es el criterio para distinguir la
patologia laboral de la patologia extra-
laboral?

—Este es otro problema complejo. O
sea, acd no hay una simple relacién de

' causa-efecto, un riesgo, un dafio, sino que

entra en Juego una gran serie de varia-
bles. Una de ellas es la suma de riesgos.

Se considera que hay un limite méximo
de cada riesgo, méds alld comienza a ser
nocivo. Por ejemplo, en el ruido, la supe-
racidn de los ochenta y cince a noventa
decibeles es ya dafiino para el oido v para
otros drganos del cuerpo humano. Y asi
en cada uno de los riesgos. Ahora bien,
e50 es tomando cada uno de ellos alsla-
damente, pero en muchas situaciones la-
borales hay téxicos, hay calor, hay polvo,
hay riesgos psiquicos, hay riesgos de accl-
dentes, entonces, sl vemos la incidencia
conjunta de todos esos factores, si actua-
mos con un criterio cientifico, tendremos
que disminuir el limite méximo permisible
de cada riesgo alslado. Y esto es en ge-
neral la realidad de la industria. Es muy
raro que en una fibrica un obrero esté
expuesto al tdxico y que el resto de los
pardmetros de salud ambiental sean nor-
males. La industria clisica es la metal-
mecédnica, donde hay una notoria interac-
cién de tdxico, calor, ruldo, riesgo psiqui-
co, etc.




éiscursn pronunciado por el
general juan domingo pe:rén

en el primer congreso americano
de medicina del trabajo

® Los hombres se dividen en dos grandes categorias que re-
presentan dos aptitudes opuestas y distintas: en la primera catego-
ria estan los que trabajan para si mismos. Felizmente esta clase
de hombres, que es la mds numerosa, no se organizard jamds por-
que su actitud es egoista y por lo tanto incompatible con todo
movimiento de unién organizada.

El otro grupo es el de los hombres que plensan, luchan, traba-
jan, se sacrifican e incluso llegan a ofrecer su vida por los demés.
¥ aunque esta clase de hombres es mds reducida en el nimero
que la primera, sabe organizarse porgue lleva en su actitud misma
el germen de la unidn, y esta unién le da la fuerza que es, al fin
de cuentas, la razén de su triunfo sobre la otra parte de la hu-
manidad.

* Por otra parte, yo sé que cada uno de los sefiores delegados
—médicos en su mayoria o profesionales en otras disciplinas uni-
versitarias— al abrazar esta drida y no slempre bien comprendida
tarea de la medicina del trabajo, ha tenido que hacer abandono de
todos los halagos de la profesion, individualmente ejercida, para
aceptar en cambio este otro camino de silenciosa y escondida
tarea, de resultados lejanos, de victorias espaciadas y dificiles.

En el caso particular de los médicos, el paso de la medicina
individualista a |a medicina social implica el renunciamiento total
de los halagos més puros a que puede aspirar un médico: la grati-
tud con que se expresa una salud que se recupera: la felicidad
de un hogar que vuelve a gozar la alegria de un hijo o de una madre
que retorna a la vida; la intima y profunda satistaccion de ayudar
a la vida en sus luchas con la muerte.

Todos estos halagos son parte del sacrificio de los hombres
que, como la mayoria de los sefiores delegados, han decidido elegir
este otro camino del servicio soclal; de la medicina social: de la
medicina del trabajo.

* Con esto queda sefalado también que este problema no
resulta ajeno a mis preocupaciones. La prueba estd en lo que lle-
vamos realizado desde aquellos dias iniclales de mis luchas en la
Secretaria de Trabajo y Previsién, hasta los actuales momentos en
que estamos consolidando todo lo que hemos conquistado en este
terreno de la reforma social.

En los momentos iniclales era dificil hacer entender a veces,
a nuestros mismos compafieros de afanes, la importancia de algu-
nas medidas que concretaban un avance en el campo de la medi-
cina soclal, especialmente en sus aspectos relacionados con el
trabajo.

Ahora ya nadie recibe con extrafieza decretos o leyes de aquel
tipo. Tal vez porque ahora todos estdn convencidos de que el tra-
bajo es una razén de dignidad del hombre y de que el trabajador
es un hombre con iguales derechos que los demds. i0 con més
derechos, desde que él es la fuente de la vida que nutre a los
demés]

® Si la medicina del trabajo tiene por objeto el estudio de la
\ personalidad del hombre de trabajo y sus relaciones con el trabajo

mismo para que el trabajador pueda vivir sano integralmente. dn-\
bemos convenir que, ante todo, debemos darle personalidad al
trabajador. Y para ello debemos reconccerle aquellos derechos sin
los cuales no poseerd jamés la dignidad que debe tener para ser
persona humana como todos los demés hombres.,

Esa ha sido nuestra primera gran tarea.

“Elevar la cultura soclal. Dignificar el trabajo. Humanizar el
capital.” Por estos tres caminos comenzamos a levantar a nuestros
menospreciados hombres de trabajo y les hicimos comprender que
todos ellos tenfan una serle de derechos que hasta ese momento
les hablan sido negados.

Asi creamos la personalidad de nuestros trabajadores. ¥ éste
que fue nuestro primer objetivo y que ya hemos cumplido total
mente, constituye la base del estudlo de la medicina del trabajo.

Ahora si puede la medicina del trabajo estudiar la personalidad
del trabajador, porque ahora, en nuestro pais, el trabajador tiene
personalidad.

® El valor intrinseco que se asigna al hombre que trabaja, tiene
relacién directa con el valor del trabajo que é| ejecuta o realiza.

Cuando se aceptaba que el trabajador era un esclave o poco
menos y su explotacién era lo corriente, se rechazaba précticaments
la idea cristiana de su Igualdad con respecto a los demés hombres,
aunque se la pregonara en todos los discursos.

En aquellas circunstancias, el trabajo l6gicamente no podia
tener sino valores variables sujetos a las leyes econdmicas que
rigen el precio de las cosas en el comercio. E Incluso para deter.
minar el valor del trabajo humano se aplicaban las férmulas del
trabajo mecdnico como si en la actividad creativa o productora del
hombre no jugasen influencias mds que fuerzas fisicas. Ahora. que
la personalidad del hombre de trabajo tiene ya, realmente, su ver.
dadero y alto valor absoluto, no se puede medir el trabajo de |a
misma manera.

Ahora resulta més fécll entender que el valor del trabajo no
se puede medir por lo que él produce como sl fuese un resultado
matemético, sino por la magnitud del hombre que realiza sl trabajo.
del trabajador, cuyas fuerzas no pueden ser medidas con ninguna
férmula matemdtica o fisica que no tenga factores infinitos. jPor
lo menos un factor infinito: el de la dignidad humana del trabajador!

® La medicina del trabajo lo mismo que la medicina general,
tlenen, como todos los sefiores delegados lo saben, dos aspectos
fundamentales: uno es el de la medicina preventiva: otro, el da la
medicina curativa.

Y asl como los médicos en general van entendiendo que el
viejo aforlsmo “"més vale prevenir que curar” debe ser hecho reali-
dad en la prdctica médica diaria, nosotros hemos creido que la
proporcién en el caso de la medicina del trabajo debia ser extra-
ordinariamente mayor en beneficio de la prevencién de las enfer
medades que de la medicina curativa del trabajo.

La medicina curativa en este orden de cosas llega, por lo ge-
neral, tarde. Basta leer la larga lista de las enfermedades profesio-
nales y analizar en los textos de patologia el prondstico que de
ellas hacen los tratadistas para confirmarse en esta evidents reall-
dad; y basta pensar que todas estas enfermedades pudieron ser
evitadas, para llegar al' convencimiento de que en este problema
médico-social la prevencién es fundamental, dejando un diez por
ciento de nuestras preocupaciones para la medicina curativa de!
trabajo, y para el auxilio de las secuelas que son el fruto tardio y
amargo de la imprevisidn,

(fragmertos)

—iHay formas de medir la actuacion
de un conjunto de riesgos en la salud de
un trabajador?

—Hay una forma que se basa en un
idineo instrumento de medicién: el cuer-
po humano. O sea, el detector més sensi-
ble de un amblente de trabajo sigue siendo
el propio trabajador. Es que el oido huma-
no es mas sensible que el mejor decibe-
limetro, el ojo humano es mds sensible
qua los fotdmetros, los mecanismos de
termoregulacién del ser humano son més
sensibles que un termoanemdémetro. Vale
decir que un hombre, en sus detectores
Instrumentales naturales, uno por uno, es
més sensible que los instrumentos de me-
dicién ambiental, uno por uno, pero ade-
mis, y he aqui lo fundamental, el ser
humano tlene la capacidad de integrarlos.

Por eso mismo, no es por razones mora-
linas o declamatorias, que nosotros en-
tendemos que es el trabajador quien debe
—fundamentalmente— opinar sobre su
salud, sino porque &l es de alguna forma
el receptor del conjunto de rlesgos que
hay en el ambiente, su salud se deteriora
por ese conjunto de factores, en tanto &l
no los tamiza uno por uno sino que los
recibe de conjunto.

—Pretendiendo cefilrmos en una cues-
tién que, evidentemente, es muy comple-
ja: (podria caracterizar la incidencla soclal
¥ econdmica que tiens en la Argentina la
enfermedad laboral y fijar niveles com-
parativos con otros paises de mayor des-
arrollo tecnolégico?

—5i tomamgs en cuenta las cifras que
ya hemos referndo queda en claro que en

las Industrias centrales, es decir., que
abarcan porcentajes altisimos de la pobla-
cidn trabajadora argentina, alrededor de
uno de cada dos trabajadores padece una
patologia de origen laboral.

Insistiendo con un criterio epidemiolé-
gico podemos ver que, por un lado, tene-
mos el rlesgo laboral (es decir. el ruido,
polvo...) y por otra lado el dafio laboral,
que es la enfermedad. La interaccidn en-
tre el riesgo y el dafio puede ser abordado
con un criterlo superficial y mecanicista
o puede ser abordade con un criterio epi-
demioldgico, que nosotros astamos tratan-
do de verter, de manejar. La diferencia
esencial entre ambos criterios es que, en
el epidemiolégico, no se considera sola-
mente el riesgo, sino la sumatoria de ries-
gos ¥ la magnitud cuali y cuantitativa de



los mismos. No es lo mismo, por ejemplo,
exponerse al riesgo un minuto, una hora,
un afio o diez o veinte afios; no es lo mis-
mo, tampoco, trabajar ocho horas que tra-
bajar diez, doce o catorce. Otra variable es
el terreno del receptor, la sensibilidad del
mismo en términos sociales y biolégicos.
En términos sociales, obviamente, debe
considerarse que un obrero mal alimenta-
do, fatigado, con una vivienda precaria,
con el riesgo de quedar desocupado, con
un salario insuficiente, estd en peores
condiciones para receptar un riesgo, por
consecuencia de tener un dafio mayor que
un obrero con un salario suficiente o rela-
tivamente suficlente, sin miedo de guedar
desocupado, cumpliendo una jornada de
ocho horas, respetando los fines de sema-
na para su descanso y las vacaciones, sin
una angustia frente al futuro. Otra varia-
ble es la propia sensibilidad del trabaja-
dor. No todos los humanos son iguales y
hay oidos més sensibles que otros, estd-
magos mas sensibles que otros, pulmo-
nes mds sensibles que otros... Sin em-
bargo, en una situacién de dificil ocupa-
cidn, un obrero que tiene una mayor
sensibilidad a un dafio esta imposibilitado
de lograr otro trabajo que lo afecte me-
nos. Ademds, desgraciadamente, los exd-
menes preocupacicnales no se orientan
a la busqueda del mejor puesto de traba-
jo en funcidn de las caracteristicas del
obrero, sino que constituyen una simple
discriminacién para que estén en la indus-
tria los mejores. Porque una cifra de qul-
nientos mil, un millén o un millén ¥ medio
de desocupados no es un porcentaje to-
mado al azar de la poblacidn trabajadora
argentina. En esa cantidad de desocupados
encontramos aquellos obreros gque son
méds sensibles a los riesgos laborales, A
la vez, muchos de ellos ya han sufrido
las consecuencias y por ende son discri-
minados. El conjunto de la economia re-
chaza a aquel que ha dafado, de modo
que &l examen preocupacional actia de
filtro para los que han tenido un trauma
laboral vy no como mecanismo de preser-
vacion de la saled.

Vale decir entonces que para abordar
la interaccion entre riesgo v dafio existen
un criterio superficial, mecanicista (y en
Gltima instancia acientifico), y el criterio
epidemiologico, que significa: reconocer
al obrero y al ser humano como el recep-
tor central y de mejor calidad de lo que
estd ocurriendo en el ambiente y saber,
ademds, medir el conjunto de wvariables
ambientales, bioldgicas, socioecondmicas,
sociologicas, ete, ¥ ese as el criterio con
que nosotros abordamos estos problemas.

—En cuanto a los accidentes de traba-
jo: ihay estadisticas sobre los mismos?
iPuede estimarse cudl es la dimensién
real del problema?

—Tampoco aqui hay estadisticas gene-
rales. Sdlo algunas parclales, las que in-
forman la gravedad de la situacidn. To-
memos como ejemple un accidente comin,
que es la amputacion de la primera falan-
ge del dedo indice de la mano derecha,
accidente increiblemente frecuente en la
industria. En la industria metalirgica es
muy alto el porcentaje de obreros que
carecen, por amputacidn traumatica, de
la primera falange de la mano derecha.
Ese hecho aparentemente menor, que asi
es tomado, para el obrero es algo grave.
No lo es comparado con la amputacion
A& una mano, pero grave en al sentido de

. 6 que a ese hombre se le crea una limite-

cidn en su trabajo; y el mufidn es dolo-
roso, cada vez que ese hombre se golpea
en ese dedo sufre. Ademds, es una limita-
cidn social, que le ocasiona al obrero un
trauma psiguico, se le originan problemas
de relacién, inhibiciones. De modo, insls-
to, que aun ese accidente, leve para una
compafia de sequros, @5 grave para ese
obrero.

—iCuéles son los verdaderos factores
que determinan la existencia de tantos
accidentes?

—MHay dos criterios para dar respuesta
a esa pregunta, ¥y son los mismos gue
valian sobre las causas de las enferme-
dades laborales. El primero, superficial,
e5 el que en general se instrumenta en
las planillas burocréticas cuando se Inves-
tiga un accidente de trabajo. Se hace una
concatenacién acerca de si el error estu-
vo en la méquina, si el error estuvo en
que el hombre se distrajo, sl no se le
proveyeron los mecanismos de seguridad,
si al hombre no le habian ensefado dichos
mecanismos. .. Es decir, hay una lista de
factores y se busca ese elemento dnico,
causal. Causa-efecto. Sin embargo, es no-
torio lo arbitraric de ese razonamiento.
Veamos un ejemplo concreto: se toma una
méquina y se le fija un tope (por la ge-
rencia de produccidn); tal balancin, se
dice, tiene que producir tantas piezas por
hora, eso es lo que un obrero normal pro-
duce con ese balancin, con los mecanis-
mos de seguridad en funcionamiento,
Luego se instituye un premio de produc-
cidn. Ahora bien, ;si la maquina hizo la
cantidad normal con los mecanismos de
seguridad, en base a qué camino se supo-
ne que el obrero puede aumentar dicha
produccion? Se supone que ese hombre
puede ir menos al bafio, se supone que
ese hombre puede ser mds aplicado en
los movimientos manuales, pero también
se supone, aunque no se dice, que ese
hombre puede no aplicar los mecanismos
de seguridad para ganar el premio a la
produceidn. Entonces, es comin que el
hombre desconecte dicho mecanismo, o
bien lo mantiena, pero con los codos
aprieta el mecanismo de disparo de la
méquina, y con los dedos va Introducien-
do la pieza. O sea que, directamente, estd
trabando el mecanismo de seguridad. Es
que si la maguina tiene un ojo eléctrico
u otro sistema semejante, tedricamente
no podria producirse amputacion de pri-
mera falange, ni mucho menos del dedo
ni de la mano. Sin embargo, se toma un
standard de la méquina, y se dice: este
balancin produce tantas plezas por hora,
por esta produccién usted va a cobrar
tanto. Ahora, si se produce més, va a ob-
tener tal beneficio. Pero, obviamente, hay
un salario insuficiente, y ese hombre bus-
ca el premio, lo necesita. Mientras lo
logra se hace vista gorda sobre la manera
de lograrlo, pero si se recorren las fdbri-
cas es facil ver que en casi todos los ca-
505 ese premio lo estd ganando desconec-
tando los mecanismos de seguridad, total
o parcialmente, y en esta situacidén es que
se produce el accidente. Se hace entonces
la investigacién, y se encuentra que dicho
mecanismo, que es idoneo, no estaba en
funcionamiento, zquién tiene la culpa?
Se determina que es el obrero, pero jqué
culpa le cabe a aquel que le cred el esti-
mulo de aumentar la produccién sablendo
que hay un salario insuficiente v que ese
hombre, creado el estimulo, lo tiene que
ir 8 hnaear acoones astd an juego la sub-
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sistencia de su familia y de so hogar?
De alli nuestra insistencia en senalar que
en cualguier accidente de trabajo hay
una sumatoria de efectos —-que configu-
ran el criterio epidemiologico— y que
comprenden: la angustia dz lo que suce-
de en sl pais, a nivel econémico, a nivel
politico, a nivel social, como asimismo a
angustia de lo que ocurre en el hogar,
en la fdbrica, situaciones de agotamiento,
exceso de trabajo, jornadas més prolon-
gadas, excesiva distancia del hogar &l tra-
bajo en ida y retorno, dificultades de ilu-
minaclén, aumento de ruidos, etcétera.
Pero, ademdas, si tenemos presente las en-
fermedades laborales a que haciamos re-
ferencia, es ficil deducir que los mismos
estdn més expuestos al siniestro, entre
otras muchas cosas, porque a veces no
podrdn nl escuchar la voz de alarma, ¥
porgue, en general, padecen un deterioro
en sus funciones vitales.

—;0ué lugar ocupan las enfermedades
psiquicas dentro de la patologia de origen
laboral?

—Podemos referir algunas estadisticas
para que se tenga una mejor idea de la
magnitud del problema. Hay un estudio
clasico de psicopatologia laboral, de Rus-
sell Fraser, que encuentra que un 9,1 %
de los varones y un 13 % de las mujeres
tienen neurosis invalidantes de origen
laboral. ¥ un 19 % de los hombres y un
23 % de las mujeres acusan otros tras-
tornos psiquicos esencialmente psicoso-
méticos. Otra investigacion, de las mas
amplias y més serias que se han realizado
desde el punto de vista epidemioclégico
en cuanto a neurosis y alteraciones psico-
patol6gicas de origen laboral, y que es-
tuvo a cargo del médico holandés Alphen
de Veer, en la Philips de Holanda, encon-
tré entre un 30 y un 40 % de neurosis
laborales. Otro estudio, en una cadena de
montaje de méquinas calculadoras, en lte-
lia, acust que, por cada 50 operarios, 40
padecian nerviosismo, 30 disturbios di-
gestivos, 24 amnesias, 38 fatigas exce-
sivas. .. Otra, sobre 1.000 pacientes inter-
nados en un hospital psiquidtrico de la
zona donde se encontraba una gran f&-
brica, demostrd que 100 Internados pro-
vanian de ella ¥ que su edad promedio
no superaba los 24 afios. Si observamos
asos datos, y los correlacionamos, surge
que alrededor de un 40 % de los traba-
jadores padecian enfermedades laborales,
otro tanto accidentes y otro tanto neuro-
sls. En lineas generales nos encontramos
con que uno de cada dos obreros en la
sociedad industrial —y ya no sdle on
la Argentina— tiene un deterioro reco-
nocido desde el punto de vista clasico
de la medicina del trabajo, en su salud
fislca, en su salud psiquica, y en la segu-
ridad de su Integridad fisica. ¥ esto sin
entrar a distinguir, en el otro 50 %, qué
es deterioro patolégico y qué es dete
rioro normal.

—Practicamente en todas las socieds
des —a pesar del distinto grado de indus-
trializacion, de gobiernos, y aun con
tas concepciones ideclbglcas— vemos
subsisten tanto las enfermedades
les como los accidentes de trabajo. |
#ésto a tener que pensar que hay clertas
Industrias, ciertas producciones -—coma

grado mayor o menor van a seguir d
do la integridad del trabajador? Es decir,
en tanto el hombre para subsistir y
brir sus necesidades necesita trabajar,



tendré qua enfermar y dafiar en virtud
de la propia naturaleza del trabajo?

—Debemos culdarnos de caer en una
respuesta simplista o panfletaria, porque
as un problema realmente complejo. Y se
trata de dejar bien en claro que nosotros
rechazamos la falsa antinomia entre des-
arrollo econdmico a costa de la salud del
trabajador o estancamiento econdmico con
una poblacién trabajadora sana. Ese es
nuestro punto de partida. Ahora blen, el
hombre primitivo, instintivamente, se ale-
jaba del peligro e incluso ciertas activi-
dades no las desarrollaba, no explotaba
clertos bienes, porque no habia encontra-
do la forma de hacerlo sin que se dete-
riorara su salud. Enmtonces se abstenia.
Desde un punto de vista se puede decir
que ese hombre estaba atentando contra
el progreso, pero, por otro lado, se puede
afirmar que ese hombre primitive, adn,
acaso en forma inconsciente, no toleraba
un desarrollo que implicara su sacrificio
como hombre o como generacidn. De
modo que ésta es una falsa antinomia que
se fue originando a partir de cémo se
desarrollé la economia con modelos de
organizacién social donde el hombre es-
taba al servicio de la méquina ¥ no en un
sentido Inverso.

Un conjunto de categorias histdricas,
sconfmicas y politicas se han deshumani-
zado y mistificado. ¥ es por eso gque el
protagonista. o el que deberia ser el pro-
tagonista de todas estas categorfas histd-
ricas y econdmicas, el trabajador, las
ajenas a si.

Nosotros tenemos una guia para optar
por un modelo socloecondmico y estd re-
ferido a la libertad y felicidad de sus pro-
tagonistas. Desde ese punto de partida
puedo decir que, desgraciadamente, cuan:
do se habla de dependencia econdmica
no slempre queda en claro cudl es la con
secuencia de esa dependencia para la sa-
lud del trabajador. Veamos un ejemplo:
la Industria automotriz argentina. Esta In-
dustrla fue montada, y continda asi, con
un conjunto de médquinas herramientas
que en general han sido desechadas o In-
tluso legalmente prohibidas en sus paises
de origen. Entonces, el problema de nues-
tra dependencla tecnoldgica no es sola-
mente una cuestidn de pagar royaltles,
no sdlo es un problema de transferencia
de utilidades, sino que es también el de
una tecnologia atrasada, que representa
pérdidas econdmicas para el pais pero asl-
mismo pérdidas para la salud del traba-
jador. Es un hecho increiblemente Inmo-
ral que las empresas multinacionales que
producen en sus fillales, en este caso Ar-
gentina, productos terminales idénticos a
los de sus casas matrices, los produzcan
con procesos mucho mds retrasados gque
&n sus paises de origen. Es decir, que la
General Motors o la Ford o la Renault o
la Fiat tienen en sus casas matrices regla-
mentos Internos y pautas de trabajo sobre
limites de ruido, de temperatura, de polvo
o de téxico que son muy inferiores a los
que se admiten en nuestro pafs. Y esto
&5 una Inmoralidad. ;0 acase el limite
méximo de ruldo de la General Motors o
de cualquiera de las otras empresas mul-
tinacionales puede ser mds bajo en Italia,
Francia, Estados Unldos, que el que acep-
tan para la Argentina? ;O acaso el obrero
argentino tiene el oido menos sensible?
Lo que ocurre tiene una explicacién muy
simple: en el mundo no hay lugar donde
se haga chatarra con las méquinas-herra-

mientas, porque cuando una prensa, una
fresa o un balancin son desechados por
razones econdmicas o por las luchas de
los sindicatos de esos palises o por los
parlamentos gue imponen su retiro, los
duefios de las médquinas, las empresas
multinacionales, como necesitan seguir
amortizando econdmicamente esa maqul-
naria la derivan a los paises menos des-
arrollados.

—MNuestro pais tlene una amplia legls-
lacién laboral. Ahora bien, esa legislacion
ies Idénea para una auténtica proteccién
fisica y psiquica del obrero en sus sitios
de trabajo? ;Se cumplen esas normas?

—Se cuenta con una ley nacional da
higiene y seguridad y con el respectiva
decreto reglamentario. Una buena ley an
muchos aspectos: contempla la preserve-
cién del ambiente de trabajo y la salud dal
trabajador; contempla, también, los servi-
cios de medicina del trabajo y de segu-
ridad industrial de las empresas, Desgra-
ciadamente, en grandes sectores de nues-
tra industria, ain no se la cumple. Si se
la aplicara, se habria dado un gran paso
adelante en lo relative a la salud del tra-
bajador. Cabe sin embargo una aclaracién
¥y una posterior salvedad. Me pregunto:
ipor qué los grandes empresarlos, que
son los adalides de esa concepcién de la
medicina liberal, no extienden esa con-
cepcién a sus dependientes? ;Por qué,
en suma, los quea no creen en la medicina
soclalizada le han soclalizado la medicina
al obrero? El obrero, durante ocho horas
de su vida, no puede elegir médico libre-
mente, tiene el que le impone la parte
empresaria. ¥ ese médico es, en general,
un profesional de control del trabajs-
dor: su principal preocupacién consiste
an reintegrar al obrero al trabajo para opti-
mizar los costos. De dar fe a ese modelo
desarrollista, la optimizacién de los costos
deberia beneficiar al trabajador, ya que al
disminuir los accidentes y el ausentismo
y al acentuarse la eficacia del trabajo se
supone que hay mayor riqueza y que ésta
llega al trabajador. Pero no es asl. Dado
que hay mano de obra desocupada, por
ese camino sdlo se logra un més rdpido
deterioro del trabajador. Una mirada a los
avisos clasificados de los diarlos basta
para comprobar que la persona de més de
treinta o treinta y cinco afios dificilmenta
puede conseguir trabajo, ya qué se sabe
que se ha producido un desgaste. ;Cémo
es posible que un obrero de esa edad no
estéd ya en condiciones de incorporarse a
un ciclo industrial? De ese modo, conde-
namos la medicina del trabajo cuya prin-
cipal preocupacién ha sido optimizar los
costos y que ha actuado como apéndice
de la organizacidn industrial relegando la
preservacion de la salud del trabajador.
En sintesis, la medicina del trabajo se ha
segregado de la medicina. Vale decir, la
medicina cldsica deberia haber Incorpo-
rado a sus conocimientos el de la etio-
logia laboral, con lo que se habria enri-
guecido: tendria que haber reconccido el
trabajo como probable factor de enfer-
medad. El estudiante de medicina deberia,
asi como conoce el conjunto de las etio-
logias., conocer la etiologia laboral: que
el médico tenga, como tiene una forma-
cion sobre el conjunto de los factores
patégencs, un conocimiento de los facto-
res laborales, tal como debe tenerlos
también sobre el hambre y las enferme-
dades psiquicas, tres grandes lagunas en
la formacidn del futuro médico.

No puede ser que el médico clinico ca-
rezca de capacided de receptar, en tér-
minos amplios, al desnutrido, al neurdtico
o al enfermo del trabajo... Sin embargo,
en general, en los planes nacionales, pro-
vinciales, municipales y universitarlos de
salud no se contempla el problema de la
salud laboral.

—iTodo lo dicho hasta ahora, equival-
dria a un diagnéstico?

—Un Intento al respecto.

—¢Puede haber, aun dentro da las tre-
mendas dificultades que tiene hoy la Ar-
gentina y teniendo presente los limites
que Imponen sus estructuras vigentes,
una forma de enfrentar el continue dete-
rioro de la salud fisica y psiguica de los
trabajadores?

—Parcialmente se puede ir logrando un
conjunto de modificaciones clertas. Con-
sideremos el tema por partes. Tomemos
algunos riesgos principales, como ser
ruido, temperatura, polve o téxico y pen-
semos en el ciclo de esos riesgos desde
que se generan hasta que se receptan y
se originan sus consecuencias. Son cinco
eslabones: el primaero, la generacidn del
riesgo (la méquina que crea el polvo o la
temperatura o el ruido). Segundo eslabdn:
la emergencia (el riesgo pasa de la m&
quina al medio). Tercer eslabdn: la pro-
pagacién del rlesgo por el madio. Cuarto
aslabdn: la recepcién por el hombre,
Quinte eslabdn: las consecuencias sobre
la salud del trabajador. Uno puede actuar
en dos sentidos: del quinto eslabdn hacia
el primero o del primero hacla el quinto.
Del hombre hacla la méquina o de la mé-
guina hacia el hombre. El camino que va
del hombre a la méquina es, econdmica-
menta, menos costoso, pero méds dafine
desde el punto de vista humano y cienti-
fico. El otro, el que va de la maguina al
hombre, es, econdmicamente, més costo-
50, pero es el correcto. Volvamos al ejem-
plo. Se puede actuar de cinco formas, tal
como los eslabones, que son como cinco
trincheras donde se puede detener el peli-
gro. Podemos actuar impidiendo que la
méquina genere riesgo (buscando una ma-
quinaria que produzca menos ruldo o téxi-
co o polve o temperatura). De no ser
posible actuar en ese eslabdn, sa actia
en el segundo, procurando impedir que
el ruido o polvo o téxico o temperatura
emerja de la méquina. Si tal cosa resulta
imposible, podemos actuar en el tercer
eslabén [ponlendo una barrera que absor-
ba, amortigiie o impida el paso del ries-
go). ¥ se puede, también, actuar sobre
el cuarto eslabdn, impidiendo que al hom-
bre lo recepte: sobre el polvo, mediante
una méscara; sobre el ruido, con un pro-
tector auditivo; sobre la temperatura, por
obra de ropa adecuada. ¥, por dltimo, po-
demos actuar tratando de curar al hombra.
Generalmente se actia desde el dGltimo
eslabdn, desde las consecuencias hacla la
méquina. Pero en una sociedad justa se
tendrd que actuar en sentido opuesto. Es
decir gque cuando se conclba una médqui-
na. el ingeniero deberd pensar prioritaria-
mente en la manera de evitar posibles
riesgos a partir de su empleo. Primera
responsabilidad: la gque incumbe a los
ingenieros, técnicos y clentificos que con-
ciben y disefan la méquina ¥ a los inge-
nieros, cientificos y técnicos que disefan
la linea de montaje (el proceso industrial),
Primera cuestién: actuar alli, 5i esto no
es posible, actuar en los otros “esla-
bones". cosa progresivamente cada vez
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mas dificil. Al extremo que el quinto, en
general, es ineficaz, pues se trata de en-
fermedades casi todas irreversibles: la
sordera profesional no tiene cura, sdlo se
puede impedir que avance; la intoxicacion,
la de plomo pongamos por caso, aungue
reversible, es de muy dificil curacién; la
silicosis, ademds de irreversible, es auto-
evolutiva. Asi, pues, el quinto eslabdn, el
intentar curar al hombre de las enferme-
dades laborales, no sélo es el menos efi-
caz, sino ademds el de aplicacidn mis
frecuente, el mecanismo mas facil cuando
se pretende salir del paso. El cuarto eslae-
gdn [actuar protegiendo al hombre), aun-
gue mas econdmico que los otros tres
gslabones, tampoco es eficaz. Ante todo
porque el hombre no tolera los elementos
de defensa que se le proveen. Constituye
una argucla muy falaz culpar al obrero
cuando se niega a usar protectores audi-
tivos o determinadas ropas o méscaras.
Desafio a cualquier Ingenlero de seguri-
dad de planta o a cualquier médico dal
trabajo a que permanezca ocho horas, en
el fondo del socavén de wna mina, con la
mascara de filtrar polvo puesta. No la
toleraria, tendria sensacion de asfixia, se
la guitaria. Situaciones equivalentes se
plantean con otros protectores o las ropas
para alta temperatura. Tales elementos
deben considerarse una solucidn transito-
ria, parcial, pero no una respuesta total al
problema.

El tercer eslabén —modificar el medio,
con sistemas de absorcidn del ruido, del
polvo, etcétera—, aunque mds eficaz, no
constituya tampoco una solucidn defini-
tiva. Una mayor aproximacidn a dsta se
puede lograr en el segundo eslabdn, donde
el procedimiento estriba en confinar la
ma&guina (en lograr que el polvo, el téxi-
co, el ruido, queden en la méquina misma).
Pero la mayor eficacla, insisto, se alcan-
za en el primer eslabén, disefiando la ma-
quina, el proceso Industrial, la fibrica
toda, considerando la preservacidn de la
salud de las personas que alli se desen-
vuelvan,

En muchos casos, se puede disefar una
maquina disminuyendo sus engranajes,
con lo cual, obviamente, disminuye el rui-
do, o estudiando sus mecanismos a fin
de que no generen desechos industriales
de dificil neutralizacion, etcétera. Es que
se pueden poner veinte mil cartelitos en
la fabrica recorddndole al trabajador que
preste atencién, que no se distraiga, pero

es mucho méds eficiente un disefio Indus-
trial que prevea los mecanlsmos de segu-
ridad indispansables para que el trabaje-
dor no se accidente,

—Y que posibilite, asimismo, una inte.
gracién adecuada con lo creado, un traba-
jo en libertad y con sentido social, no alie-
nado, medio para la posible felicidad del
hombre. Caso contrario —en mi criterio—
los accidentes y las enfermedades, al me-
nos de origen psiquico, seguirdn estando
presentes. ..

—Exactamente. Segln nuestra impresidn
cotidiana, corroborada por muchas esta-
disticas, el problema sin duda méas grave
para la salud fisica y mental del traba-
jador es esa situacién de infelicidad que
se le origina gor una situacion enajenada
en el trabajo: &l advertird, de dia en dia,
que lo que produce no es la fuente de su
felicidad. sino, en muchos casos, de su
infelicidad, y que su capacidad de produ-
cir riqgueza no es la fuente de su salud
gino de su enfermedad y aun de su
muerte.

El hombre primitiva cantaba mientras
trabajaba como una forma de manifestar
su alegria y de ayudarse. Hoy, en algunas
fabricas, los reglamentos internos sancio-
nan al que lo hace. ¥, por afadidura, se
utiliza la misica para aumentar los ritmos
productivos. Mosotros creemos, como ya
lo expresamos en otra oportunidad, que
habrd un auténtico cambio el dia que
el hombre cante nuevamente mientras
trabaja.

Ahora bien, volviendo a nuestra situa-
clon real y actual, creo que la mejor ga-
rantia posible para la salud de los traba-
jadores es la defensa que ellos asuman
de la misma. El punto nimero uno es el
cumplimiento de la ley nacional de higiene
y seguridad. Modificacién del amblente
de trabajo teniendo en cuenta que se debe
intentar modificar la méquina antes que
el hombre. ¥ gue esto sea una realidad
y no un planteo utdpico depende de la par-
ticipacién —concreta y clentifica— de los
trabajadores, de sus sindicatos y de sus
comisiones de salubridad. Hay anteceden-
tes, algunos de ellos incluso en fdbricas
de nuestro pais, que asl lo corroboran.

Paralelamente se debe reconstruir la
medicina del trabajo en base a equipos
integrados por técnicos, ingenieros y mé-
dicos, entre otros, que no tengan una acti-
tud mecanicista, parcial o monetaria, ¥
cuyo derrotero sea la preservacidn a toda
costa de la salud de los trabajadores.

testimonios (1)

“el cuerpo
torcido,

cortadosy al
final
hambre”...

Soy trabajador de la Industria del pes-
cado, fileteador. Hace poco lefa gque nues-
tro Sindicato iba a pedir la reduccidn de
la edad para jubilarse, y que las mujeres,
por ejemplo, tendrian gue retirarse a los
cincuenta afios, ¥ no se bien la edad en
el hombre. Todo esto si que es una gracia
para dolerse, Porque el problema funda-
mental es que casi nadie se jubila en la
industria del pescado, cosa que es un
drama. Pensar que una ciudad como Mar
del Plata, que ha vivido y se ha desarro-
llado con la industria del pescado —con
la construccion también pero méds que na-
da con el pescado—, termina permitiendo
una situacion asi: que nadie llegue a ju-
bilarse en el gremio. ¥ esto por las con-
diciones terribles del trabajo, que hace
que la gente abandone y busque otra ocu-
pacién. Es que, cuando se llega a los cua-
renta ¥ cinco, cincuenta ahos, slempre en
el filet, el hombre queda hecho pedazos,
la mujer hecha pedazos. Estd, por ejem-
plo, la cuestion de la artritis, o las véri-
ces, puesto que hay que trabajar parado,
y forzado. También se sufre de reuma,
algo muy comin. ¥ se ven montones de
compafieros que ya no dan més, especial-
mente para el filet, donde casi todo hay
que hacerlo con las mancs, porque se
manipulea el cuchillo, se manipulea el
pescado, y sl hay algunos de los elemen-
tos, as decir, alguno de los dedos, que
esté un poco cortado o que no funcione
normalmente, ya no se puede seguir. Por
eso los compaheros se fijan todo el dia
en las manos, las culdan, como cuida un_
jugador de fitbol las piernas. Las manos
son la herramienta, lo Gnico que garantiza
poder sequir en la tarea. |

Este es un trabajo muy duro, y como!
todo trabajo tiene sus cosas, Por elemplo,
la cuestién del pescado cuando llega a la
banguina. La merluza. que es principal-
mente de donde se saca el filet, se distri-
buye en las distintas plantas, y cada file-
teador agarra entonces un cajén entero.
Son cajones que pueden llegar a pesar
entre cincuenta y setenta kilos. Cada file-§
tero levanta su cajén, a veces lo ayuda
un compafiero gue es el encargade de la
limpieza, y lo tiran sobre la mesa, y ahi}
le mete y le mete. Cada filetero tiene una’
mesa de madera; una mesa muy larga
que se va dividiendo por pedazos, ya sea
con aluminio o con madera. Ahi se echa
el pescado, y cada uno de nosotros tiene’
una canilla de agua comin, de manera de_
ir limpiando el animal, porque sl no sé
resbala mucho de las manos. Y no sola
mente por eso, sino que también debe-
mos descongelarlo. De cada merluza se
sacan dos filetes. Ese as un trabajo que
se realiza a una velocidad enorme,




un cuchillo sumamente afilado. Préctica-
mente a los mejores fileteadores no se le
_ve la mano, parece mentira que esquiven
el tajo. Pero aquellos que necesarlamente
tlenen que trabajar y dicen que saben
filetear y no saben, es muy comin que se
corten bravo y clerren la boca. Yo tengo
‘de eso todos estos cortecitos y son mis
recuerdos. Claro, yo no decia una mierda,
tenia que laburar y no decia una mierda
¥ me cortaba y me ataba, pero una vez
‘con el agua, trabajando constantemente
con el agua, las manos en el agua que
gstd por todos lados, las heridas no se
clerran, la sangre se va perdiendo, y al
final muchos se derrumban y se tienen
gue ir. ;Saben lo que es trabajar todo,
todo con agua, absolutamente todo con
agua? Claro, no niego que el agua es ne-
cesarla. Uno agarra las canillas individua-
les y moja el pescado para sacarle esa
¢osa resbalosa que tiene y aparte para
tratar de descongelarlo cuando viene muy
frin. Se trata entonces de meter agua y
agua. Y todo al final es agua. Una planta
de filet es toda agua. Se ve agua por
cualquier lado ¥ uno se chorrea y anda
slempre mojado. aunque se usen los de-
lantales de plastico y otros delantales en-
cima, vy botas, v guantes de goma... Y el
piso también estd inundado, no solamente
de agua sino con restos de pescado, por
més que se limpia permanentemente. A
un cajdn se lo filetea, los que son mds
ripidos. en treinta minutos, y los que son
mds lerdos pueden tardar una hora. Por
220, en una planta donde haya cincuenta,
sesenta fileteadores, no es de extrafar
que todo se llene de basuras, de tripas.
Las tripas se tiran ahi, al suelo. ¥ como
hay que caminar para llevar el pescado
una vez que estd fileteado, es muy comin
gue uno patine y se vaya para el diablo
¥ que se rompa una pata o qué sé yo.
Me parece que los problemas de salud
mayores vienen por el agua, por estar en
ambientes muy himedos, muy frios. Tam-
bién hay otro problema, que es el de la
posicidn. Casi todos los obreros del filet
tenemos dafiada la columna, con fuertes
dolores en la espalda, dolores que no se
sabe bien cudndo empiezan y que nunca
se terminan, no hay cura. Debe ser por
estar encorvados continuamente. Se tra-
baja en una posicién semitorcida, con las
patas asi, para el costado de adentro, y
un poco agachados. Es para cuando saca-
mos el cuero: tac, tac... Entonces, casl
todos nos vamos haciendo bolsa al CUerpo.
Aparte hay problemas en la vista, por la
mucha atencién que significa estar ocho,
diez horas pendiendo del cuchillo. Es de-
cir, si se va el cuchillo uno plerde el dedo
ahi: estd muy afilado. ¥ esto provoca
problemas en lns ojos, que se ponen com-
pletamente irritados. Lo que uno quiera
como loco es poder cerrar los ojos, des-
cansarlos ... Claro, ademds como yo veo
de un solo ojo (el otro me lo jodi para
siempre en un accidente de trabajo), este
ojo bueno se me ponia como culo de
mano, todo colorado. Ese es un problema
grave. Otro problema es que se trabaja
a destajo. En la Argentina ereo que no se
permite el trabajo a destajo, creo que es-
t4 penado. pero nadie se ocupa. Nos pa-
gan por cajon. O sea que hay que trabajar
para hacer kilos. Entonces la gente se apu-
ra como locos. De ahi también los accl
dentes. Aunque mortales no son, a lo su-
mo sacarse un dedo, o cortarse mucho
con el cuchillo. Lo mortal, supongo, viene
a la larga. Por eso, vuelvo a decir, hay

muy pocos fileteros que se hayan jubila-
do. Practicamente yo no conozco ninguno.
Hay que desertar o morirse. No es un ofi-
cio. ¥ siempre el agua, las tripas, el olor,
los dolores en la espalda... El olor, qué
olor feo, a podrido... Yo digo que el
B0 % del pescado estd podrido. Por eso
normalmente se tira aerosol para disimu-
lar, para que el que trabaja aguante, no
se descomponga. El pescado viene podri-
do vy la gente se lo come igual. Claro, lo
que pasa es que no debe hacer muy mal,
sino estariamos todos muertos. El pro-
ceso es asi: cuando la merluza estd cerca
de la costa, el tiempo que se tarda en
pescarla e ir al puerto puede durar entre
un dia (las lanchas costeras) y cuatro o
cinco dias (las que estdn mas alejadas).
En ese lapso el pescado se pudre. Se va
pudriendo porque las condiciones de los
barcos son casi siempre malas, lo dnico
que se utiliza es hielo. Después el pesca-
do llega a puerto y se distribuye. Eso
tarda a veces un dia y a veces mucho
mis. Cuando llega al fileteador desde que
s& ha pescado pueden haber pasado entre
tres dias y hasta veinte, si es que la mer-
luza estd en el mar muy lejos de la costa.
(Cdémo entonces no se va a descomponer
todo? ¥ esto complica el trabajo. Porque
cuando viene el pescado mds o menos
bien se puede filetear tranguilo, pero
cuando estd podrido se deshace en las
manos. Aun asi va todo al mismo paquete,
se come igual. Es algo jodido que nadie
e preocupe por estas cosas. Uno abre
un pescado podrido y se desinfla, parece
que fuera de arena, se le mete el cuchillo
y se desinfla, y después, al querer sacarle
el cuero se queda hecho un bollito, ahi,
todo podrido, sin fibra. Aparte el olor, ese
maldito olor. ¥ eso es lo que se come
normalmente. Eso. ..

Pero volviendo al oficlo en si, el file-
teador se desgasta mucho, se tuerce to-
do. Se tuerce como un drbol al que lo
agarra continuamente un viento fuerte, un
viento de esos que estdn en el mar. De
alli que un filetero no solamente es file-
tero sino que es albadil, es mozo o es
cualquier cosa, porgue periddicamenta
tiene que cambiar de trabajo. Muchos di-
Cen gue és para ganar unos mangos més,
pero lo clerto es que todo fileteador estd
obligado, si no qulere hacerse mierda més
pronto, a cambiar de oficio por un tiempo.
Por eso se agarran las changas o uno se
va a la pesca de altura, cuando puede,
sin dudar, aunque alli la muerte estd més
cerca. jVida dura la del filetero! En pleno
invierno uno, para aliviarse del frio, mete
las manos en el agua que hasta parece
caliente. Pero se puede aliviar un cachito,
es que mucho més frio que el agua estd
el pescado. ¥ no hay ninguna defensa,
ningdn tipo de calefaccidn, porque sino el
pescado se pudre méds rdpidamente. Pero
no sélo los problemas, esta joda de la
salud, es para nosotros, gente grande, lo
peor es gue también afecta a los meno-
res. Hay compaferitos de apenas quince
afos que ya empiezan a filetear. Esto se-
guramente debe estar prohibido por la
ley, pero nadie le da bola, la hace respe-
tar. Es que en Mar del Plata no solamente
existen las plantas llamadas normales, si-
no que también estdn las clandestinas. ¥
no hay que creerse que estidn enterradas
&n un pozo, sino que son fdbricas quo lo
dnico que las distingue es tener las puer-
tas cerradas y carecer de la habilitacién
municipal, aunque todo el mundo sabe
en donde estdn y que trabajan con filot.

Pero ademés son fébricas que se evitan

de pagar las cargas sociales a los traba-

jadores, apenas dan el precio comun, ¥

la gente acepta porque a lo mejor no hay

trabajo en las otras plantas o para poder

hacer algunas horas extras. Pero ademés,

las mismas empresas grandes tienen sus

fabricas clandestinas. ¥ esto conduce a

que, lo quiera uno o no lo quiera, tarde

o temprano cae a trabajar en las clandes-

tinas. Que es lo que busca la patronal,

porque les sale mas barato. Y precisa-

mente en las clandestinas es donde hay

més compaferos jovenes trabajando. Y

siendo el oficio bastante pesado como as,

no cuesta mucho imaginarse como queda

un tipo de guince afios. un pichoncito,

dandole fiero al cuchillo, y llevando de un

lado a otro hasta treinta kilos en las con-

diciones mas jodidas. Pero lo més terrible

con los menores no se da en las fabricas

de fileteado sino en las plantas de an-

choitas. Mo hay nada peor que eso en la

industria del pescado. Las plantas de

anchoitas son un verdadero pozo negro.

Es infernal. Hay que trabajar sin luz, en

medio de una mugre terrible, de un olor

que espanta. Alli se hace la conserva.

Siempre a oscuras. Por ejemplo, yo en-

traba en la fibrica y no podia ver nada

hasta que pude acostumbrarme al lugar,

y eso me llevé su tiempo. Pero la verdad

e5 que no hay mucho para ver ni dan

ganas de hacerlo. Cada uno tiene su tra-

bajo relativamente automatizado. Hay que

agarrar la anchoita por la cabeza, agarrar

varias y tirar, tirar... sacarles la cabeza

¥ la cola con la mano. ¥ asi se van acu-

mulando desperdicios. O sea, por un lado

se van apllando los cajones con el pesca-

do limpio y al lado se hace otra pila

enorme con la basura. ¥ hay que andar

trabajando y pisoteando entre todo eso,

y siempre el agua, todo astd cubierto

por més de diez centimetros de agua. ¥

hay gente que no tiene para comprar bo-

tas y anda en alpargatas. Hay menores,

he conocido pibas de diez afios trabajando

més de ocho horas por dia durante la

temporada de la anchoita. Viejos de se-

tenta afios trabajendo y no daban para

més, dejaban el resto. Como tarea es

fécil, pero habria que wverlo, porque es

demasiado mierda como para contarlo y
que & uno lo crean. ¥ a veces, durante

dos o tres meses, toda una familia obrera
estd metida ahi: el padre, la madre, los
hijos, los abuelos, todos en ese pozo de
mierda. Y qué decir de como se va la
salud! También hay muchos accidentes
pequefios, que no matan, pero dolorosos,
porgque ahi no se trabaja con cuchillo sino
con las manos y nada més. Clavarse las
espinas es una cosa comin, Y uno se
infesta Iinmediatamente., Siempre anda-
mos con las manos infestadas. ¥ si se
tiena la mala suerte que la espina entre
profundamente lo sequro es que no se
pueda trabajar por diex dias, que es lo
que tarda para que se vaya una infecclan.
Si alguien llevara una estadistica de esos
tipos de accidentes menores que ocurren
en el filet y la anchoita seguro que sa
veria que mas de la mitad de la gente
tiene problemas de accidentes y de salud,
y esto slempre, siempre. Y para que todo
termine bien negro viene la falta de pla-
ta. Porque cuando uno se jode hay que
cobrar por el seguro, y esto es muy poco,
no cubre, no alcanza para nada. jOué se
le va a hacer!, asi es la cosa en este
oficio: el cuerpo torcido, cortados, y al
final hambrea.



salud de los trabajadores

tabla ejemplificadora de los riesgos profesionales

~vapores de cad-
milo ;

~Cardado, pelnado, hils-

trabajo trabajo -
(por subclase operacidn y/o (por subclase operacin y/o ‘
grandes de trabajo material responsable tipo de riesgo grandes de trabajo material responsable tipo de riesgo
rubros) del riesgo rubros) del riesgo '
Meatalurgla Altos hormos en ge-  Carga ¥ conduccién de  -Calor + Sobre latdn ~Humos de zinc
neral altos hormos -Radlacionas lu- =Por contaminantes 80
mincsas & In- bre plezas para soldar: |
framojas * Oloos ¥ grasas -Aldehidos y ce-
-Diversos gases tonas; hidrocar-
de_descarga buros
(G0, COu, S0s) + Barnices y esmaltes =NHi,  Zn. Pb,
CrOmao
Fundicidn da hierro  Reparacién hornos * Trielina y tetraclo- -HCI, fosgeno,
colada ~Tierra silicea de fu- =Sillcosis rurg cl
aidn [para moldes, etc.) Oxlacetilénics -Por impurera de los  -Hidrégeno sul-
-Procesado de la pleza  -Sillcosia carburantes acetllens e furado, fosfora-
Preparacidn aceros fundida hidrdgeno do y arsenical;
-hceres al plomo ~Saturnismo Cl; COs,
-Acercs &l manganeso =frzing De arco ~Electrodos al mangane-  =Vapores de
Preparacidn eluminlo  -Partlendo de creolitas  ~Pulmonfa man. a0 o revastidos de Mn Manganes
fen wvezr de bauxitas): ganésica =De los diversos com- -Humos con par-
=Flueorosis  agu- ponentes da los elec ticulas metali-
da por desarro- trodos cas de dxido
lla  fluoruros de Fe, dxido
Preparacidn bronce =Aditemantos al bronce =Berilio de Si, cobra,
[aleacidn Cu + Sn) o al cobre [para bron-  -Manganeso magnesio, alu-
ces espaciales) de: =Plomo minlo
Preparacién latdn  -Aditemeno de zinc al  -Vapores de Zn De arco an gas iner- -Para mayor potencia de  -Fuerte radia-
[aleacidn Cu + Zn) cobre fundido ta [argdn o Ck) anergia chén UV y ma-
Preparacidn zinc ~En la fuslén (no en la  -Zinc yor deaarrollo
slectrdlisis) se sepa- ~Cadmia nzono
ran del mineral las Im- =Arsénico -En @l caso del COs, -Produccldn da
purezas [vaporas): =Moma por efecto de la ener co
Pmpdmclﬁn plomo, —ﬁn 1J:|. fusidn: desarro- fa del arco sabre el
SUS compuostos, sus o da vapores
sleaciones (Pb + Sn:  -En la fusidn, termina-  -Plomo Con antorchas -Por la rapidisima sa-  -Ruldo
gr- soldadura;  + oldn, envasado, pull- lida del gas
: acumuladores: do, ete: desarrolle de
4+ Sn + Sh: tipd- polvos Industria En general -Polvareda da avance, ~Meumocniosis
grafos; + Cu: gan-  -Extraccidn del NI de  -Migual axiractiva demolicidn, extraccidn de diversa [n-
materiales pobres -MNiguel carbd- de material dola segin el
1ém niqual nico tipa de mate-
=C0 rial: cuarza,
o pome. el
Elsboracién,  De diversos motales  Para uso en . -Calor o b
trwfilado prenses, etc.: en ldmi.  -Radiaciones Iu- E o e
forjm nas o blogues, en ca- minosas & In- ek N O 'm";'nm'l“"" el
[lante frarrojas oaldrico;
_Rulda wnh de
_E;m motall -Miguinas excavedorss -Ruido; patolos
0 ¥ perforadoras pia por wvibra-
ciones I!nmm-
a
Temple (hi- En general -Decapado v desengrase  -Vapores dcldos bl 2t
fos, Liml- preliminares fuertos -Posiclones  viciades v Eistaumn da
nas); solldl- -Arsina [por sscasa iluminacién los mineros
Ficacién [su- Impurezas de Alesgos especificos:
los metales) =Arsénico ~Inhalacién polvo (espe-  -arsenicismo
matilicas) ~Tricloroatilanc cialmonte en la frag-  (raro)
=Calentamlento y enfria- —Plomo (temple mentachdn)
miento en hafios Phb -Maonganeso ~Inhalacidn palvos ~Intoxicasidn
fundido] por ma
—fAceitas mina- -Mercurlo ~Inhalacidn polvos ¥ va- -Marnurll.]l!mo
rales (bafios pores crinleo
enfriantes) ~LUrania ~inhalacitn particulss ¥y -Tumores dal '
gases radlonctivos pulman |
Revestl. En general -Decapado v desengrass  -Ac. fuertes (va- -Azufre =Inhalacién S0 -Bronquitis, en
mianbo praliminares pores y nle- fisama, ot
galvinico blas)
-Alcalls fuertes Acumaula- Al ploma -En todas las fases de  —Inhalacién pal
[niablas) dores la elaboracién vos, humos
~vaporas nitro- vapares de plo-
'Irml'i:l tl [+ “n?u
=lricloroatilena = Larga recarga  ba- =l lagidn v
~Corrosldn  pregalvdnica  -Ac. sulfirico, .,..;E ¥ + pores scido sul.
clorhidrico, ni- Hirlea
ldﬂlut':: fluorhi- ::I.;alln?n {al niguel- —Elm [en ]m;nnr'dgr-- -Ihlwia-clén
r mio . vapores) de cadmio crinica
Enchapado con cobre  -Bafios de clanuros ~Niehlas do cia- i cadmic o
nuros  alcalinos
Fhonosirio —idem, bafios callentes  -idsm, mayoras Plntura A pincal -Colores con pigmentss  —Plomo
c B | aiin con base de plomo
8c,. cromioo _E:ﬁ.r?:l.:u da pc. —Solventas arométicos -Benzol y ho
RIVETEwO) des ~Balios: &l clanuro ~Nisblas clam- A sopleta —Colores, esmaltes. vi- —E‘T‘llglnn
ros alcalinos driados al plomo
~ldem al cromo ~Croma
Soldadura En genaral -Efecto del calor ¥ ra« -Desarrollo da =Alcoholes [me-
dieciones sobre los ze8  nitrosos tilico, etilica,
ses  atmosféricos  [on |, NOg, NxOu); butilica)
proporcion a la Inten- desarrollo de -Solventes varlos -Acetatos
sidad de la fuente) ozong; radiacio- -Acetonas vy
nes (IR con &n general
soldadura oxin- -Banzol y ho
cetilénica; 1R y mélogos
UV con las de- ~Plastificantes a{rlnmmlb
miia) ostato
olatilizacidn da los ~Aesinas  poliuretdnicas =Diisncianatos
metales soldados [pro- -reginas epoxidicas =lrritantas [$en-
parcional a la intensi- sibilizacidn cu-
dad): tines)
* Sobre Pb y aleaclo- —Humm k\rq:o-
nes, plezas ftempla- Industria En general, para to- -En el hilado, tellde ¥y  -Amblente ocasl
das al Pb, barmizadas tmuctil das las fihras lavado, mds otras ope-  siempre calu
al Pb raclones particulares roso y him
+ Sobre aceros Inoxl-  -Ac. erdmico; fcen hasta 90/
dables fluoruros 85 % de hume-
* Sobre aceros y so- -Humos de hie- ]
bre hierro o ~-También fr
= Scbre plezas galvani- -Humos de zinc
vt -También  dridg
* ﬁu plozas cadmia- $800



inherentes a los tipos de trabajo mas comunes

-

subclase
de trabajo

operaciin y/o
material responsable
del riesgo

tipo de riesgo

Lino, algoddn, cd-

do, tejido

-Para blanquear, desen-
grasar, modificar la -
bra ¥ el tejido

-Para tefildo ¥ estampa:
do da la fibra y del
ta]ido

~Especialmante en la fa

~Tetraclorere  de

carbono
=Tricloroatilena
=Ae, clochidrico
-Ac, sulbirico
=Ag, nitrico
=Hidrxido de
sodio

-Colas [sensib.]
=fnhidride  sul-
furpso

Acidas
-Alcalis
~Amon | ato
~Ouinonas
~Anilina y deri-
wisdog
~Mitrofenoles
-Biginoais

famo s¢ iniclal del trabajo.
con fibras sucias
Raydn viscoso =En muchas fases —Egl!]furu da car-
o
~Vapores dcido
sulfdrico
Mylon -Por el empleo de exa-  -Alerglas, espe-
mitilendiamina clalmente cutd-
neas
Pelo animal -En muchas fases -Mercurlo
-Alergia 8l pelo
do conejo
Curtido de -En las etapas de pre-  -Tetracloruro de
pisles paracidn piel y pelo carbono
=Tricloroetilena
=fradnico
-Acidos  fuertes
~Alergia por en
zimas [(diasta
sis)
-En &l curtido =Cromo
Fabricacion En ganaral -En la coccidn ~Calor seco
da  lndrilios
-Por arcillas  contami-  -Angullostoma
as
Ladrilloa refractarlos  -Con agregado de cuarre -Silicoals
Ceramica ~Por agregado de cuarzo  -Silicosis
al caolin y la arcilla
~Preparacidn y emples  -Saturnismo
{8 soplete) de widria-
dos al Pb
Industria ~Preparacidn mazclas ~Sillgosis
del vidrio [polvo} y terminacién
(amolado y esmerilada)
-agregado  hebitual de  -Arsenicismo
anhldrido arsenloso
-En caso de vidrios al =Ploma

plomo
—En los hornos

=Oxido de cor-
bana

~Calor
~Rayos  infrarro-
loa

Composaicidn manual

Lina-psteractipa

Fotograbada

=Manfpulscidn de carac-
teras

=Fusidn allacién Pb en
pequefins  cocclones
~Funglonamlento  méqui-
nis

~Golventes tintas

=Uso de goma ardbiga

~Plama, polvo
-Humos da plo-
ma

-Auido  excesivo

-Benzol y ho-
milogos

-Alergias  cutd-
neas  y |bron-
quiales

~Mezcla caucho con sus-
tancias varias

~Vulcanizacidon memcla &
+ 130F, con vapores
varios

-Uso de solventes

-Expmotilente-
tramina

~txido da zinc
~Tiscompuastos
[casl siempre
irritantes)
-Aminofenoles
-850

~Vapores de zinc
-C5

-Banzol

~-C8y

Corte

Lixlvincidn
Dashiladura
Media' e
a 1¥:]
Ewurriga
Refinamisnto
ado

Carga
Fabricaclén de la
[

—Polvo de estraza o de-
sechos

~Calor

-Alcalis fuertes

~ruldo

~Polve de caolin o de
talco

=Accldn mecdni-
ca sobre las
vias adreas,
posibla conta-
minacidn con

ado
Secndo

~Ciolas
~Mucilagos solventes
posiblas  plastificantes

~Bencinas. sol-
vantes, toluol,
xilal, cloruro
de matileno,
tricloroetileno,
scetsto de oh

Tédcnlcos en refrige-
rhcidn

Técnicos en  alsla-
cldn

Calafoteadores,
carpintonos

trabajo
(por subclase operacidn y/o
grandes de trabajo material responsable tipo de riesqe
rubros del riesgo
lo y de mati-
o, metiietiice.
fonas, ExXARG
heptana, cidio
exang, dichon-
metang, lricres
silfostatos
Elaborscién Dada la gran cantidsd de sustancias y la énorme variedad do poos
productos cedimientos empleados, no es posible suministrar una ndming de
madicinales las posibilidades de riesgo.
Todas I8 operacionss que & 8 los tixicos mas conocidos,
Tener presente la posibilided de sensibilizacidén a los antibidticos,
en particular la peniciiina,
Uso do ra- Disgndatico médico -Radiaciones alectro-
diaciones ticas
ionizantes Radiografia indus- -Aadiaciones  electro.
trial matales, ex- magndticas ingestidn o
perimantacidn u ope- inhalacién de emiso-
raclones con  radio- res de radiaciones gam-
isdtopos ma 0 corpusculsdas
Trabajo o investigs- -Tndas las radisciones
cidn nuclear [resc-
tores, aceleradores)
Industrin Gas de destilacidn —Coqueris, hornos coke  ~Compongnies
gas Gas de gaszificacidn [antracita. coke, made- do las mezcies
(Gas da aire, de ra, lignito. hulla, turba) QASE00S:
agua, da sceite, de Hidrdgano
recuperaciin) Hitrdgeno
Oxido de car
bono
Anhidride  can
bénico
Metano
Destilacidn carbdn =V. ssquema en “"lndus- =Oitros;
fisil tria del petrdlec”™ Hidrocarburos
alifiticos
et
rigeno -
furada
Compuestos
cianhidricos,
atcdtera
Instalacio -Conduccidn &) Sustancias
nes da re- refrigeranies.
Irigeracion ~-Mantenimienio AN | L0
CORSErva. Anhidride
cion alimen- ~raparacidn carbdnico
tos: indus. Anhidrido
tria de sullurosa
CEnSErvas; Butana
refrigera- Cloruro de
cidn Insta- matilo
Iationes Cloruro de
industriales etilo
manteni- Exano
miento ins- ?ﬁm
talaciones e
b] Exposicidn al
frio
Industria de  Caldereros en hierro -Auldos. harra-
construc- y herreros: caldere- mientas vibean:
ciones ros en cobre, hojs- tes
'Iu] (astille- I-mrm:‘:w::ldm:.
ros remac LH]
-Soldaduras con
eatafo, Pb, atc.
-Arco  eléctricn,
llama  oxinceti-
lénica [radia-
Clones, gases
nitrosos ¥ nls
tricog, humos y
vapores metsall
cos)
Taladradoras, ~Instrumenios
carenadorea vibrantes, uso
e bamices an-
tidxido v para
carenado  (Pb
Zn, ate.]
Motoristas -Bencinas, sol-
wvantes, lubri-
cantes, pas de
combustion
Elactricistas ~Riesgos de ac-

aidentes d& tra-
bajo, dermato-
8ls pov aceites
para transfors
madores. vapo-
res irritantes
por combustion
transt

~ymr instalacio-
nes de refrige-
racidn
~Caplsoiita,
amaita, corda-
leria  [asbesto-



salud de los trabajadnres

tabla ejemplificadora de los riesgos profesionales...

trabajo

(por subclase operacién y/o

grandes de trabajo material responsable tipo de riesgo
rubros del riesgo

trabajo

(por subclase
de trabajo

grandes
rubros

operacidn y/o

material responsable

del riesgo

tipo de riesgo
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matosis  aldrgi-
cas y oftras
alargopatiaas,
dermatosis 8-
nelformes, ete.]
~Véase “Pintu-
ra

Pintores, lustradores

~Hipotansidn,
fendmenos car-
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=Trinltrotoluol

Imdustria dal Gleo [variedades de petrdleos):

a) m:rlllﬂ alitético —mds del 65 % de hidrocarburos alifdticos (Pensilvania, Vir

b] petrdlen nafténico —mis del 65 % de hidrocarburos nafténices (Californla, Lui
siana, Texas, Rusia, Bakd);

€] patrdlec mixto, alifético-nafténico (Rumania, lllinods, Ohic):

d] petrdlec con hidrocarburos sromdticos [(del 2 al 75 %).

a) Extraccidn Riesgo por mccidentes [incendios, explosiones, etc.)
b} Transporte Patrolaros Rigsgo por accidentes [idem antaerior)
Olecductos Intoxicacidn por petrdles {“naphta jag™)

c] Refinerias

A} Separacion  [destilacian, 1) Acoltes livianos:

extraccidn, etc.) Pantano Poco téxico
Eter de petrdlec Dermatosis (accitn des-
angrasants]

B) Conversidn (craking tér-
mico o catalitico, poli-
marizacitn)

Bancinas carburantes Accidn sobre ol SNC an
fuertes concentraciones
Dermatosis alérgicas

Téxica por ingestidnflll]

Bencinas para  barnices
lagua regia)

2] Aceites medios:

C} Tratamiento (purifica-  Petrdleo para  Hlumina-

Uit ok Posible accidn scbre al

SNC sccidn Irritante so-
bre las vias odroas
Darmatosis

3) Aceltes pesados:

Gasoll (Diesal)

Aceites lubricantes

Acaites para trasforma-

daores Dermatosis
Aceite do vaselina

Paratina

4} Residuo:

MNafta

d} Ouimica del petrdleo
1) Hidrocarburoa alifdticos
2] Hidrocarburos arcméticos
3) Compuestos Inorgdnicos
[smonieco, negro de humo, ete.)

Agricultura

Toxicidad muy varlable segdn el tipo de
COMpUestos

Empleo do Insecticidas,
fungicidas, herbicidas,
etcétera

Entra otros:

-Arsaniatos (de Ph)
~Organofosforados
~Tetracloruro de carbo-

no
-D.0.T.

~Aldrin
=~Exacloroclcloezanc
~Clordans

~Compuestos  orgdnicos
dal Hg

~Dinitrofenal

~Sulfuro de carbono

=Tétanoa
-Brucelosis
~Laptoapiroals
-Ornitosis
~Taxeplasmosis
-Hidatosis
=Aspergilosis
~Actinomicosls

Contecte con  alergéni- ~Vegotales [pdlen, atc.)
COR -Animales (plumas, pe-
los, ete.)

=""Pulmén del granjero’

Enfermedades Infeccio-
sas frecuentes en am-
bients rural

Manipulacidn de heno
mohoso  (lermopol lspora
polispara)

Artesanado (s6lo algunos riesgos peculisres y frecuentes)

Panaderos

~Por comtacto o inhala
cidn de harinas, espe-
clalmente $1 son poca
refinadas, y con sus-
tancias usadas parm
majorar @l aspecio del
pan

-Dermatopatins y asmo
por hasinas y pOr per.
sullato de amonic y de
potasio

Lavoderos a seco

=Por el empleo de i
cloroetileno como  des-
engrasants, Incluso an
las fases posteriores
para su liberacidn de
los te]idos

~Imtoxicacidn  subaguda
y crinica por triclorg-
utlleno

Poluquaros

=Por el uso frecuente de
tinturas

-En la prbctica de la
parmanents an frio

=Manifestacionos alérgl-
cas por parafenilondia-
mina vy paratoluiden-
diamina

~-Darmatosis por sfecto
cidustico del tioglicola-
to de amonic

Cerdmica artistica

~Sdlo =i las piezas son
traba|adas [pulido, ate.)
despuds dal secado

-En |a aplicecidn [es-
pacialmente a soplete)
da colorantes de ploma

=Inhalacidn de polvo si-
llcogénico

5,

=inhalacidn de particu-
las de plomd; satur
nismo

Fotoceramistas

-Por el empleo da so-
luciones o de polvos
da compuestos de plo-
e

Saturnisma [@ menids
da noteble sntidedt)

Fotdgrafos

-Por inmersidn de las
manos on los bafos de
revelado y fljacidn

-En al procesado dal
color

-Darmopatias eccamabo-
sas por parsminofeno-
les vy similares, por
persulfato de  smonio,
olcétera

~Eccamas

Garagistas y mecinlicos de
autos

~Permanencia en am-
blente limitade oon
motores en marcha [os-
poacialmente on  fase
da preparacidn)

~Por contacto con acel-
tes  minerales, bencl-
nas [y sus colorantes)
liquido antihlelo, ofc

~Contaminacidn  atmos-
férica por presencia
de CO

~Dermopatias  provalen-
temente  ecoematosas
por contacto.

Esta tabla, que reliere los rlesgos profesionales mes ~omu-
nes, no analize, caso por caso, las consecuencias de los mismos
sobre la salud del trabajador, Tampoco contempla la variable dal
tiempo de exposicion al riesgo y lo que se entiende como
sumatoria de varios de ellos. Los factores predisponentes (por
efemplo desnutricidn, mala vivienda, insegurided en el traba-
jo. etc.) tampoco son abordados; igual omisidn se Incurre res-
pecto a los riesgos psiguicos y con el peligro de los accldentes
de trabajo. Abordar todos @stos lemas en una tabla seris syten
madamente complefo y en clertos casos Incluso imposible; es
evidente que muchos de log riesgos no tienen una consecuencla
tnfca, asi como numerosas dolencias son originadas por la ac-
clon conjunta de distintos factores dadinos. Sin embargo, al
valor de este documento radica en ser una gula en base & la
cual se puede tener un pertinente punta de partida para ahondar
en los temas antes mencionados. Asimismo, esta tabla estd
ablerta a una permanente actuslizacidn, tanto por el desarrollo

Trabajo en silos

~Inhalacién vapores nj-
trosos
-Insecticidas (CCl, ata.)

de la tecnologle como por nuevos descubrimientos de |5 me
dicina laboral.



