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LA PREGUNTA DEL MILLON

En una entrevista de la que 
participaban altos Directivos 
de una Empresa, se conversaba 
sobre las causas desencadenan-
tes de Accidentes y Enfermeda-
des del Trabajo.

Las distintas opiniones hacían 
referencia a los últimos hechos 
con “baja” que se habían pro-
ducido y a los Registros Esta-
dísticos de Frecuencia, Grave-
dad e Incidencia. 

También se consideraba la apli-
cación de Programas de Capa-
citación para concientizar sobre 
el Cumplimiento de la Política 
de Seguridad, destacándose la 
necesidad de optimizar la Ac-
ción de los Niveles de Mando, 
dado su efecto multiplicador so-
bre los Trabajadores. 

Un Especialista en Higiene 
y Seguridad y un Médico del 
Trabajo daban sus informacio-
nes sobre el tema de la Preven-
ción, aportando conocimientos 
específicos. 

El Presidente de la empresa, 
después de escuchar atentamen-
te, se dirigió al grupo expresan-
do:
– Dado  que ya sabemos lo que 
ocurrió y por qué…, quisiera 
conocer lo siguiente: qué canti-
dad de Peligros y Riesgos tene-
mos aún sin corregir en toda la 
Planta? 

Luego de un silencio general, el 
Presidente acotó:
– Si no sabemos eso… contra 
qué estamos actuando y en base 
a qué Programa de Seguridad 
Proactiva… y agregó: ¿Cuál es 
nuestro Indice de Riesgos?

Cuando no hay respuestas co-
rrectas, conviene callarse y no 
inventar, a riesgo de quedar 
conceptuado como un improvi-
sado…
Ahora bien, ¿cuántos Directo-
res conocen en profundidad el 

tema, como para hacer la pre-
gunta del millón?

Y si no hay respuesta, el asunto 
pasa a ser un “círculo vicioso”, 
en el que se emplean medios eco-
nómicos y humanos, con pocos 
resultados felices. 
El Accidente y la Enferme-
dad Profesional son enemigos 
poderosos, que solo pueden 
ser detectados por medio de la 
PROACTIVIDAD EN 
PREVENCIÓN. 

Por suerte, tienen una debili-
dad…  y es que son Causales. 
Si los analizamos  “a priori” y 
sabemos donde están y cuántas 
son las Causas que pueden lle-
gar a desencadenar accidentes, 
podremos actuar sistemática-
mente,  reduciendo considera-
blemente sus posibilidades de 
ocurrencia. 

Téngalo en cuenta y hágase Ud. 
mismo la pregunta, antes que 
alguien, verdaderamente pre-
ocupado por la Seguridad, se la 
formule. 

Jorge Alfredo Cutuli
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MEJORAS DE SEGURIDAD EN 
EL ARMADO DE  CUCHARAS  
PARA COLADO DE ACEROS

Por los Sres. Coronel Daniel - Murno Claudio 

Prólogo:

Sentimos mucho agrado y satis-
facción en realizar este Master y 
poder compartir con profesio-
nales de Seguridad este curso, ya 
que parte de nuestra experiencia 
se puede volcar en la prevención 
evitando lesiones al trabajador 
preservando así vidas y bienes.
Debido a esto también es posible 
implementar sistemas de protec-
ciones que se usan en las distintas 
empresas ya sea por mejoras que 
se llevan a cabo a causa de inci-
dentes o medidas de prevención. 
Por motivos de trabajo en otros 
países, hemos podido comparar 
actividades similares en el sector 
de cuchara, donde prácticamente 
la gente realiza tareas casi exac-
tas desde el punto de vista de 
producción, pero no así en las 
actividades de Seguridad. Por tal 
motivo elegimos este tema para 
brindar la experiencia acumula-
da de años, en las mejoras que 
creemos conveniente implemen-
tar para reducir y/o minimizar la 
posibilidad de tener un evento no 
deseado.
En síntesis, en este trabajo espe-
ramos que se puedan mostrar al-
gunas de las propuestas realizadas 
para comprobar si las medidas 
fueron las más acertadas y que la 
gente que realiza las tareas sien-
ta que hubo un cambio desde el 
punto de vista de Seguridad.

Agradecemos al Instituto Argen-
tino de Seguridad por darnos la 
oportunidad de participar en el 
Master, de haber seleccionado a 
profesionales altamente califica-
dos para darnos el apoyo técnico 
en las materias cursadas, como 
también la colaboración del per-
sonal administrativo del Instituto 
y al director del MASTER Sr. Dr. 
Luis Campanucci  por su entera 
predisposición.

Objetivo:

El siguiente informe tiene como 
objetivo evaluar el puesto de tra-
bajo del sector Cuchara en una 
Acería eléctrica, bajo la óptica de 
Seguridad, Higiene y Medio Am-
biente, para minimizar los riesgos 
que se generan durante las ope-
raciones de control, reparación y 
puesta en producción de las cu-
charas. 

1.Datos de referenciales:

Durante el proceso de fabricar 
acero líquido (100 tn cada 43´) 
se debe transportar el mismo 
mediante la utilización de una cu-
chara, este equipo esta formado 
exteriormente por una carcasa 
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metálica y en su interior revestida 
por material refractario, ya que el 
acero  fundido tiene una tempe-
ratura superior a  1680 ° C. El 
proceso se inicia en el colado del 
horno, pasando por un horno de 
afino donde se agregan ferroalea-
ciones hasta conseguir la calidad 
deseada, por último llegará a la 
colada continua para ser pro-
cesado y culminar en una barra, 
que luego se lamina, se perfora y 
termina en un producto para la 
industria.
Las cucharas tienen un peso de 
40 tn, están compuestas por  una 
carcasa de acero exterior, inte-
riormente por un recubrimiento 
monolítico y en su perímetro una 
fila de ladrillo refractario para so-
portar una temperatura de no 
mas de1750 °C.

2. Datos  relevantes de
tareas:

•Mensualmente se controlan y se 
reparan 1200 cucharas.

•Se trasladan con grúas puentes 
de 120 tn mediante brazos que 
cuelgan de traversas.

•Los mecanismos que se utilizan 

para la salida del acero de la cu-
chara son robustos y se llaman 
casettes, los mismos cuentan con 
un sistema de placas una fija y 
otra que se desplaza, la cual po-
see un orificio de  apertura por 
donde el acero es colado.

•Las cucharas se colocan en pre-
calentadores en forma horizontal 
para su inspección y reparación 
en bancales especiales, una vez 
terminada la tarea se las calientan 
hasta llegar a una temperatura de 
1200 ° C. 

•Las herramientas utilizadas para 
realizar tareas son:

o Lanzas para inyectar oxígeno 
a presiones superiores a 12 Kg/
cm2.

	
	
	
	
 

o Herramientas de golpes.
o Herramental hidráulico.
o Amoladoras de pie.
o Martillos neumáticos.
o Cinceles. 
o Equipo de oxicorte.
o Herramientas para reparación 
de piezas refractarias.
o Herramental de  intervención.
o Materiales refractarios.
o Repuestos de cucharas. 
o Mecanismos para colado. 
o  Tapones porosos.
 
3. Conclusiones:

Analizando desde el punto de 
vista de seguridad en todas las ta-
reas se detectan oportunidades 
de mejoras para ir minimizando 
el nivel de riesgo de las mismas.

4. Procedimiento Analítico: 

Se efectuó un listado de todas las 
actividades llevadas a cabos, de-
tectando las siguientes tareas:

1) Posicionamiento de cuchara 
en precalentadores.

2)  Apertura de mecanismos co-
lectores.

3)  Control de placas.
4)  Limpieza de buzas.

5)  Limpieza de tapones porosos.
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6)  Cambio de válvulas.
7)  Cambio de Placas, buzas y co-

lectores.
8)  Armado de casette.

9)  Sellado de buzas con cromita.
10) Retiro de cuchara con grúa 

puente.
11) Instalación de cuchara en 

precalentador.
12) Retiro de cuchara para cola-

do en horno.

5 Procedimiento 
Correctivo:

Una vez determinada las tareas 
se adoptaron las siguientes me-
didas:

  •Estudio Ergonómico de las 
tareas, analizando la posición del 
operario al utilizar las herramien-
tas manuales, posturas adoptadas 
y trayectoria a desarrollar duran-

te las tareas. 
  •Estudio de ruidos. 
  •Estudio de iluminación.
  •Estudio de carga térmica.
  •Tipo de elementos de protec-
ción personal utilizados.
  •Verificación de procedimientos 
de seguridad.
 •Recorridas de seguridad a reali-
zar, para efectuar un seguimiento 
de las actividades.

Estudios de Iluminación
 

 

Estudios de Ruido

Cuchara: Nivel Sonoro en puesto de trabajo

Precalentadores Armado de cucharas

Fecha: 20-09-07 Fecha: 29-10-07

Hora    NSCE-dBA-  Máximo - dBA-Hora    NSCE-dBA-  Máximo - dBA-

09:40 77,4       88,2
09:45 77,1       86,6
09:50 77,8       83,2
09:55 76,5       87,9
10:00 75,4       90,3
10:05 74,9       72,9
10:10 74,6       78,8
10:15 74,3       79,2
10:20 74,1       76,9
10:25 73,8       77,1

10:48 77,3      85,2
10:53 79,9        86
10:58 78,9        88
11:03   80        83
11:08 77,8        86
11:13   78      88,8
11:18   79        86
11:23 77,9        85
11:28 81,0        88
11:33   79      83,8

Límite según Resol 295/03: 85,0 dBA

Ergonómicos Tipo de Riesgo
Descripción / Observaciones

Tiempo
expos.

Tiempo
expos. P G R

Movimientos
Repetitivos

Sobreesfuerzo

Posiciones
corporales

Diseño
maquinaria y
equipo

2         2         4

2         3         6

2         2         4

2         3         6

El movimiento es variado y de alternancia. El trabajador no entra según Res. 295/2003
como monotarea. No observamos sobrecarga en el sistema músculo esquelético por
movimientos repetitivos.

El mayor sobreesfuerzo observado, es el de empujar el carro con casettes. Para todos

los demás levantamientos poseen equipos mecánicos de ayuda.

Dado el tipo de actividad que se lleva a cabo en el puesto, la posición de parado es la

correcta.

Con respecto a la disposición y tipo de elementos de trabajo ver recomendaciones en

siguiente página.

Estudios Ergonómicos

Zona de trabajo de control de cuchara



Elementos de protección 
personal
Se observan las tareas realizadas 
en el armado de cucharas verifi-
cando el uso de:

Ropa de trabajo ignífuga.
Casco.
Protección facial.
Protección auditiva.
Guantes de cuero de vaqueta.
Calzado de seguridad.
  
Procedimientos de seguridad
En el sector de trabajo cuentan 
con AST (Análisis Seguros de Tra-
bajo). Por tal motivo se verifica-
ron las tareas observando cada 
método pertinente.

Recorridas de seguridad
Si bien hay recorridas de seguri-
dad, se nota que el personal efec-
túa las mismas dirigidas a condi-
ciones inseguras y en muy pocas 
oportunidades a actitudes. 

6. Propuesta de Mejoras:

Analizar factibilidad de las siguien-
tes propuestas de mejora:
Zona de armado de cucharas
	 Riesgo de caída sobre 
miembros inferiores de la herra-
mienta colgante. La misma sólo 
pende de un tornillo y su peso 
es considerable.  Recomendamos 
colocar una eslinga de seguridad 
desde la herramienta al soporte 
colgador.
 	 El piso de material des-
plegable en el puesto de casette, 
genera un desnivel aparentemen-
te innecesario. Si fue colocado 
para ganar altura, siempre se re-
comienda bajar los dispositivos 
antes de generar un sobre esca-
lón.
 	 La altura del plano de 
trabajo del puesto de conforma-

ción de casettes, se encuentra a 
1080 mm., siendo la misma alto 
para la talla media de los trabaja-
dores. La altura recomendada es 
de 950 mm.  
 	 Analizar la factibilidad 
de bajar la altura actual del ban-
cal porta casette. La misma mide 
1450 mm., obligando al trabajador 
a realizar movimientos y esfuer-
zos por encima de sus hombros. 
La altura sugerida es de 1100 
mm. También con esta medida 
lograremos que el operador no 
tenga que elevar tanto el carro, 
perdiendo sustentación. 
 	 Recomendamos cambiar 
el plafón de iluminación de tubos 
fluorescentes por iluminación a 
lámpara localizada, ubicado sobre 
amoladora de pie, cuyo objeto 
será, evitar el efecto estrobosco-
pio.  
 	 Las perillas de encendido 
y apagado de la amoladora, no se 
encuentran identificadas y ante 
una emergencia se hace difícil su 
rápida visualización. 
 	 Analizar la factibilidad 
de construir un colgador móvil 
de mangueras de gases com-
bustibles, para las utilizadas en la 
actividad de soldadura oxiaceti-
lénica.  En la actualidad ofrecen 
el riesgo de incendio, explosión, 
tropiezo y caída. 
 	 Sugerimos evaluar el 
cambio de manguera de aire 
comprimido, por manguera 
del tipo espiralada y colgante. 
En la actualidad la manguera 
se encuentra en el piso generan-
do riesgo de tropiezos y caídas, 
como así también, la dificultad 
que presenta (debido a su peso) 
a la hora de moverla.
 	 Modificar herramientas 
de golpes por fuentes hidráulicas.
 	 Todos los corta hierros 
deberán contar con una protec-

ción de goma en la parte supe-
rior para evitar impactos directos 
en la mano que sostiene el  mis-
mo. 
 	 Para el uso de lanzas 
para inyección de oxígeno para 
limpieza de acero en buzas, re-
comendamos el uso protección 
facial total (uso de escafandra 
aluminizada).
 	 Contra la salpicadura de 
partículas incandescentes para la 
limpieza de buzas, colocar una 
mampara para evitar proyeccio-
nes directas al cuerpo del opera-
rio.
Recorridas de Prevención
Se implementa en el cronogra-
ma de recorridas específicas de 
acería al sector cuchara, para ha-
cer un seguimiento de las tareas 
donde se incluyan las mejoras 
propuestas por el término de un 
año. 

Seguimientos
Estas propuestas fueron analiza-
das conjuntamente con el res-
ponsable del sector de trabajo 
y se creará un grupo operativo 
para seguir las actividades pro-
gramadas hasta validar y concluir 
las mismas. 

VENTURA PEDRO
LEON ROBERTO

BRAMBILLA PEDRO
GONZALEZ ACT DIEGO
RODRIGUEZ MANEL (E)

DIAZ HERNAN
ALICANDRO JOSE (E)

RUBIN LUIS (D)
ESCOBAR ROBERTO (J)

ALEMAN RAUL (K)
GIMENEZ ARIEL
IGLESIA HUGO

SCOCCIA JULIO
SABUGAL JULIO
ORTEGA JORGE

SALGADO EDUARDO
DILALLO CLAUDIO
VIDONI RUBEN (J)

GONZALEZ R. (REDI)
PUGLIESE CARLOS

ELLEMBERGER ALFREDO
AJARGOS FRANCISCO
NUCCE TELLI HUGO
GRAZIUTTI ATILIO

PLANCHER CC3
PLANCHER LF4

TALLER DE EQUIPOS
ACBA 3
ACBA 2

PLANCHER H 5
ARMADO DE CUCHARAS

PLANCHER H4
CUCHARA

ARMADO DE TUNDISH CC 3
PLANTA  DE CALES
NAVE 2 LADO SUR

CONTROL DE CUCHARAS
BAJO HORNO 4

PASARELAS DE ILUMINACION NAVE 4
PASARELA DE ACCESO A GRUAS NAVE 3

ZONA DE PRECALENTADORES NORTE Y SUR
PARTE BAJA HORNO REDUCTOR

PARTE BAJA HORNO REFORMADOR
PATIO LADO OESTE
PATIO LADO ESTE

ZONA LAVADO GAS DE TOPE
HORNO REDUCTOR PARTE MEDIA

TOLVA C15

ACBA 3
CUCHARA

PLANCHER CC2
ARMADO DE TUNDISH CC 2
ARMADO DE TUNDISH CC 3

BAJO PLANCHER H 4
PLANCHER H 5

 BAJO PLANCHER H4
PLANCHER LF4

PLANTA BAJA CC2
REPARACION DE CUBA H5

BAJO PLANCHER HORNO 4
PLANCHER HORNO 4 Y 5
NARIZ DE HORNO 5 Y 4

PLANCHER DE HORNOS
CARGA DE  FERROALEACIONES H 5

CUCHARA
QUEBRANTADOR INTERMEDIO

ZONA DE COMPRESORES
BRIQUETEADORA

ZONA DE ENCALADO
PARTE BAJA REDUCTOR

ZONA DE COMPRESORES
PILETA DE AGUA LIMPIA

ENTREPISO CC 2
PLANCHER TRAFO LF 4

PLANCHER CC3
PLANCHER LF 5
PLANCHER LF 4

RAMPA DE ACCESP PLANCHER
ARMADO CUBA H 5

FUMISTERIA KARRENA
PASARELA DE VISITAS

PLANTA BAJA CC3
PASARELA DE GRUAS NAVE 1
BAJO PLANCHER HORNO 5

PLANCHER LF4
CABINA DE COLADO H4
ARMADO DE CUBA H 4
ARMADO DE CUBA H 5
PLANCHER HORNO 5
LATERAL CINTA C4

SUBESTACION DE GAS
SILOS DIARIOS

TALLER DE MANTENIMIENTO
SENDA PEATONAL PRINCIPAL

PATIO LADO OESTE
SILOS DE BRIQUETEADORAS

R E C O R R I D A  D E  A C T I T U D E S  E N N  P L A N TA  -   M E S  D E  N O V I E M B R E
SEMANA DE NOVIEMBREPARTICIPANTES 12  al 16 

19  al 23 26  al 30 
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Productos de Maíz es una empresa que desde 1928  se dedica a la molienda húmeda de Maíz, ubicada en 
la ciudad de Baradero al Noroeste de la provincia de Bs. As.   

LAS EXPLOSIONES 
DE POLVOS EN SILOS 

CEREALEROS 

Los productos almacenados en 
silos agrícolas habitualmente 
generan polvo, el cual en deter-
minadas condiciones puede ser 
causa de explosión.
En el caso de que ésta se pro-
duzca, los accidentes suelen ser 
extremadamente graves, con 
grandes pérdidas materiales y 

de vidas humanas.
Sin embargo, actualmente es un 
fenómeno poco conocido y con 
un desarrollo normativo insufi-
ciente, ésta es la causa de que 
sea materia de actualidad en la 
investigación sobre silos. En el 
presente trabajo, se  pretende 
presentar una visión actuali-

zada del conocimiento de las 
causas y el comportamiento de 
las explosiones, así como de las 
posibles medidas de prevención 
y protección de las mismas, in-
cidiendo en el propio diseño de 
los silos agrícolas.

Por Walter Hugo Panno

Es un fenómeno poco conocido y con un desarrollo normativo 
insuficiente, habitualmente generan polvo, el cual en 
determinadas condiciones puede ser causa de explosión. 
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INTRODUCCION

Contrariamente a lo que se pue-
da pensar, el polvo de los materia-
les combustibles, cuando alcanza 
un tamaño y concentración de-
terminados, puede ser  explosivo. 
Incluso a pesar de que el polvo, a 
diferencia del gas, tiende a sedi-
mentarse, no por ello deja de ser 
peligroso, ya que cualquier causa 
puede ponerlo en suspensión. 
Éste es el caso de los productos 
habitualmente almacenados en 
los silos agrícolas.
Una explosión de polvo es el re-
sultado de la combustión extre-
madamente rápida de partículas 
combustibles puestas en suspen-
sión, con capacidad para propa-
garse a través de esa mezcla de 
aire y partículas. 
Sus efectos son mecánicos (au-
mento de presión), térmicos 
(aumento de temperatura) y de 
producción de humos asfixiantes 
(consumo de oxígeno). 
Generalmente, en primer lugar se 
produce una explosión primaria, 
generada por una pequeña nube 
de polvo, la cual provoca ondas 
de presión que aumentan la tur-
bulencia del ambiente. Esto favo-
rece que el polvo, habitualmente 
depositado en ciertas zonas de 
estas instalaciones, pase a la at-
mósfera en forma de suspensión, 
produciéndose una segunda ex-
plosión, llamada explosión secun-
daria, que genera a su vez explo-
siones en cadena, liberando gran 
cantidad de energía y causando 
daños catastróficos 

1- CONCEPTOS GENERALES

1.1- CIRCUNSTANCIAS FAVO-
RABLES A LAS EXPLOSIONES 
DE POLVO

	 •El peligro existe 
en las industrias que fabri-
can o manipulan polvos 
combustibles. También 
existe el riesgo de ex-
plosión en los lugares 
donde se tratan y trans-
forman materias sólidas 
combustibles cuyos 
procesos van acompa-
ñados de emisión de 
polvo.
•Algunos de los ejemplos de 
operaciones industriales en las 
que pueden producirse incendios 
o explosiones debidos a materia-
les pulvígenos: 
	 •- moler y secar carbón.
	 •- cargar los silos de pol-
vo de carbón.
	 •- succionar y transpor-
tar polvo de madera.
	 •- cargar y ensilar cerea-
les.
	 •-moler, mezclar o trans-
portar, mecánicamente, produc-
tos orgánicos como cereales, fo-
rrajes, azúcar, plásticos, colorantes, 
etc.
	 •- Fabricación y manipu-
lación de polvos metálicos.

1.2- ¿QUE SON MATERIAS SO-
LIDAS COMBUSTIBLES?

	 •Son materias que pue-
den reaccionar con el Oxígeno 
liberando calor.
	 •Esta definición incluye 
no sólo muchos productos natu-
rales o sintéticos de uso cotidia-
no, por ejemplo: madera, carbón, 
cereales, plásticos, etc. sino tam-
bién muchos metales que se pre-
sentan finamente divididos, como 
virutas finas de acero.

1.3- ¿QUE ES EL POLVO ?

	 •El término “POLVO” 

h a c e 
referencia a las mate-
rias sólidas divididas en partículas 
de diámetro inferior a 0,5 mm. En 
unos casos ese polvo es fabricado 
intencionalmente para una aplica-
ción concreta (por ejemplo fabri-
cación de harina), pero en otros 
el polvo se presenta  de forma 
indeseada, tal como el caso del 
polvo que se produce durante el 
transporte de materiales sueltos 
con partículas gruesas (por ejem-
plo cereales). Otro caso de polvo 
indeseado es el que se produce 
durante el tratamiento o trans-
formación de materiales sólidos 
(aserrín de madera, polvo de 
amolado, etc.) Hay que prestar 
atención a las pequeñas cantida-
des de polvos presentes en los 
materiales más gruesos.

1.4- ¿QUE ES UNA EXPLO-
SION DE POLVO ?

	 •Cuando una capa de 
polvo entra en ignición, se produ-
ce un incendio.
	 •Cuando lo que entra 
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en ignición es una nube de pol-
vo puede producir una explosión, 
que, al contrario que el incendio,  
va acompañada de un aumento 
de presión (generalmente muy 
rápida), y de una brutal liberación 
de calor.
 
1.5- ¿CUANDO SE PUEDE 
PRODUCIR UNA EXPLOSION 
DE POLVO ?

	 •Una explosión de polvo 
puede producirse si se dan las si-
guientes condiciones simultánea-
mente en un mismo lugar.
	 •Existencia de una sus-
tancia sólida combustible fina-
mente dividida, dispersa en aire, 
bajo la forma de una nube de 
polvo en una relación de concen-
tración bien definida.
	 •Presencia de una can-
tidad de oxígeno suficiente para 
asegurar la combustión.
	 •Presencia de una fuente 
de ignición.

1.6- ¿CUALES SON LAS CON-
CENTRACIONES PELIGROSAS?

	 •Por regla general las 
explosiones de polvo pueden 
producirse a partir de concentra-
ciones de 20 gramos de sustancia 

por metro cúbico.
	 •Limite inferior 20 - 60 
gr/m3. 
	 •Limite superior 1000 - 
6000 gr/m3. 
	 •Cuando se encuentra 
por debajo del límite inferior, el 
calor de una partícula no alcanza 
a la más próxima.
	 •Cuando la concentra-
ción supera el límite superior 
se produce una combustión in-
completa de las partículas y esto 
retarda la combustión y evita la 
explosión.
	 •En toda planta en don-
de se manipulen granos es nor-
mal la producción de polvo, se 
estima que por lo menos el 0,1 % 
del peso de los granos se pierde 
en forma de polvo.
	 •3 Kg. de TNT equivalen 
a 1 kg de polvo en suspensión. 
	 •El diámetro de las partí-
culas de polvo también es impor-
tante, con menos de 4 micrones 
se produce una explosión óptima, 
con más de 400 micrones de diá-

metro, no es posible 
la explosión.
• Como resulta ló-
gico una masa de 
polvo en suspensión 
presenta una gran 
variedad de partí-
culas, aunque la ma-
yoría sean de más 
de 400 micrones 
de diámetro, con un 
5 a 10 % más finas, 
es suficiente para 
provocar una ex-
plosión.

• El poder del polvo fino en sus-
pensión es poderosísimo.
• No solo es importante la con-
centración de partículas y su diá-
metro sino también su humedad, 
en general los polvos de los gra-
nos tienen un 4 a 5 % menos de 

humedad que el grano, esta hu-
medad tan baja favorece los pro-
cesos de ignición.
	 • Es más fácil que el polvi-
llo se encienda cuando la partícu-
la del mismo es de menos de 100 
micrones y su humedad menor 
de 15,5 %. Cuanto más pequeño 
y seco sea el polvillo, más rápido 
se producirá la combustión y más 
de prisa aumentará la temperatu-
ra. Las obstrucciones producen 
mayores turbulencias, aumentos 
de presión más rápidos y presio-
nes estáticas más elevadas de 100 
a 200 lbs/pulg cuadrada.

1.7- ¿QUE ES UNA FUENTE DE 
IGNICION ?

	 •De las muchas posibili-
dades que se dan en la práctica 
industrial, las siguientes fuentes 
de ignición son las más significa-
tivas:
	 •Superficies calientes.
	 •Fuego, llamas, materia-
les incandescentes.
	 •Chispas de origen me-
cánico y/o eléctrico.
	 •Descargas de electrici-
dad estática.
	 •Las fuentes de ignición 
resultan eficaces cuando trasmi-
ten suficiente energía a la mez-
cla aire/polvo para provocar una 
combustión que se propague es-
pontáneamente.
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1.8- ¿ CUALES SON LAS CANTIDADES DE OXI-
GENO SUFICIENTES?

La cantidad de oxigeno en el aire debe considerarse 
como  suficiente. Sin embargo algunos polvos “ex-
plotan” a concentraciones de oxigeno todavía mas 
débiles.  Las explosiones mas violentas se producen 
a concentraciones de oxigeno superiores a las del 
aire.

1.9- ¿CUANDO RESULTA EFICAZ UNA FUENTE 
DE IGNICION ? 
 
Las fuentes de ignición resultan eficaces cuando tras-
miten suficiente energía a la mezcla aire /polvo para 
provocar una combustión que se propague espon-
táneamente. 
“La eliminación segura de UNO de los tres factores 
determinantes: la nube de polvo, el aire (oxigeno) o 
la fuente de ignición, puede impedir las explosiones 
de polvo.”   
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1.10-¿SENSIBILIDAD A LA IN-
FLAMACIÓN ?

Los principales parámetros que 
caracterizan la sensibilidad a la 
ignición y severidad de la explo-
sión de las muestras de polvo se 
muestran en la siguiente tabla. 

1.11- ¿ INDICE DE EXPLOSIVI-
DAD ?

El sistema de evaluación de ries-
gos de explosiones más utilizado 
es el método empírico introduci-
do por el U. S. Bureau of Mines. 
Esta basado en el índice de ex-
plosividad, dicho índice se calcula 
mediante las siguientes expresio-
nes:

En las siguientes Tablas  se mues-
tran valores orientativos del índi-
ce de explosividad.

2. MEDIDAS TECNICAS 
DE PREVENCION

	 •Si a la vista de las con-
sideraciones apuntadas, se estima 
que existe un riesgo de explosión 
de polvo, hay que tomar medidas 
para combatirlo. Existen las si-
guientes posibilidades: 
	 •a) Impedir que se pro-
duzca la explosión.
	 •b) Prevenir sus posibles 
consecuencias.
A menudo resulta preciso una 
combinación de estas dos posibi-
lidades, que deberán completarse 
con medidas de protección, cons-
tructivas/o organizativas. 

2.1 IMPEDIR QUE SE PRODUZ-
CA LA EXPLOSION

	 •Las explosiones de pol-
vo pueden impedirse si:
	 1. No existe el oxígeno 
necesario para la combustión.
	 2. Las fuentes de ignición 
son eliminadas.
	 3. La concentración de 
polvo se mantiene lo suficiente-
mente baja. 
	 4. Sustituir el polvo por 
otro no combustible.

2.2 PREVENIR LAS CONSE-
CUENCIAS DE LA EXPLO-
SION

	 •Si una explosión de pol-
vo no puede evitarse con certeza, 
hay que tomar medidas tendien-

tes a garantizar que no provoque 
situaciones de peligro. Estas me-
didas se clasifican también como 
“medidas constructivas”. Este tipo 
de principios hay que tenerlos en 
cuenta cuando se realicen nuevas 
instalaciones, aunque a veces es 
posible modificar antiguas instala-
ciones. Son:
	 1. Una construcción re-
sistente a la explosión. 
	 2. La limitación de la pre-
sión de la explosión (escape).
	 3. Supresión de la explo-
sión.
	 4. El aislamiento de la 
explosión, mediante desacopla-
mientos de los sistemas.

2.3- LIMITACION DE LA 
CONCENTRACION DE 
OXIGENO(PROTECCION 
POR GAS INERTE)

El oxigeno es desplazado por ga-
ses NO combustibles tales como 
el nitrógeno , o dióxido de car-
bono, hasta el punto de impedir 
cualquier posibilidad de explo-
sión por reducción de la concen-
tración de oxigeno.
Este método es muy seguro pero 
la mayoría de las veces solo re-
sulta aplicable en instalaciones 
cerradas, exigiendo una vigilancia 
constante.

2.4-    ELIMINAR LAS FUENTES 
DE IGNICION

	 •Esta medida debe apli-
carse en todos los casos, incluso 
aunque ya se hayan adoptado las 
medidas constructivas de protec-
ción. Sin embargo en la práctica, 
esta medida no resulta suficiente 
por sí sola, salvo que:
       •Se trate de polvos con 
alto factor de energía mínima de 
ignición.
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•Que la instalación afectada re-
sulte fácil de controlar visualmen-
te.

En la práctica, la eliminación de 
las fuentes de ignición no pre-
senta en general SUFICIENTES 
GARANTIAS DE SEGURIDAD, 
es por ello preciso aplicar me-
didas preventivas complementa-
rias.

2.5- LIMITACION DE LAS 
CONCENTRACIONES DE 
POLVO

	 •La limitación de la con-
centración, eficaz para los gases y 
vapores, solo lo es con ciertas re-
servas para el caso del polvo. Ello 
se debe a que las concentracio-
nes de polvo pueden variar muy 
rápidamente:
	 1 - disminuyendo por se-
dimentación.
	 2 - aumentando por cau-
sas de las turbulencias.
	 •Las técnicas de me-
dición y control necesarias son 
además muy caras. 
	 •Una humidificación con 
líquidos puede impedir la forma-
ción de nubes de polvo en con-
centraciones elevadas.

2.6- SUSTITUCION DE LAS 
MATERIAS COMBUSTIBLES 
POR OTRAS INCOMBUSTI-
BLES.

Esta medida no es aplicable más 
que de modo relativamente res-
tringido; se limita esencialmente 
a la sustitución de materias com-
bustibles, por otras incombusti-
bles. La adición del polvo inerte 
no es por lo general, eficaz, más 
que si la cantidad añadida de este 
supone más de la mitad de la 
mezcla.

2.7- PREVENIR LAS CONSE-
CUENCIAS DE LA EXPLOSION
 
Si una explosión de polvo no 
puede evitarse con certeza, hay 
que tomar medidas preventivas 
para garantizar que, en caso de 
que se produzca, no produzca 
situaciones de peligro estas me-
didas se clasifican como medidas 
constructivas   porque los recin-
tos e instalaciones deben estar 
construidos y equipados de ma-
nera adecuada, para garantizar la 
seguridad del personal, y limitar, 
en la medida de lo posible los da-
ños ocasionados en los edificios 
e instalaciones en caso de que la 
explosión se produzca.

2.8- ¿DONDE PUEDEN APLI-
CARSE LAS MEDIDAS CONS-
TRUCTIVAS? 
  
Hay que tenerlas en cuentas en 
principio cuando se realicen nue-
vas instalaciones. Pero también a 
menudo, es posible modificar y 

completar el equipo   de antiguas 
instalaciones, aumentando así su 
seguridad, en estos casos hay que 
realizar un estudio particular. 

2.9- ¿ CUALES SON LAS MEDI-
DAS  CONSTRUCTIVAS APLI-
CABLES ?
    
	 •Construcción resisten-
te a la explosión : los recipientes 
e instalaciones deben resistir una 
explosión interior sin romperse.

	 •Limitando la presión 
producida por la presión: la onda 
expansiva generada ante una ex-
plosión se libera a través de una 
ventana o válvula anti-explosiva, o 
un disco de ruptura hacia un lu-
gar adecuado, construido con las 
dimensiones de área y espesor 
calculados de acuerdo al tamaño 
del equipo y las características del 
contenido, manteniendo el resto 
de la instalación íntegra. 
En general para volúmenes entre 
28 m3 a 700 m3 se habla de una 
superficie de 1 m2 por cada 10 a 
15 m3. Para instalaciones de ma-
yor tamaño se puede tomar una 
relación de 1 m2 cada 24 m3 y 
para peligrosas puede ser de 
1 m2 cada 3 m3.                   
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El escape de la presión explosión 
siempre en dirección no peligro-
sa NUNCA hacia una zona de 
trabajo.

	 •Supresión de la explo-
sión: En este caso se instala un 
dispositivo que detecta la tempe-
ratura o el aumento de la presión 
dentro del equipo y en un tiem-
po muy breve, inyecta agentes de 
extinción dentro del sistema.
Aislamiento de la explosión: En 
este caso se limita el área donde 

se produce la explosión con vál-
vulas de cierre rápido o descar-
ga de agentes extintores por un 
lado y por otro se libera la onda 
expansiva a través del desacople 
de alguna parte del equipo.

Aislamiento mecánico
El aislamiento de deflagración 
puede conseguirse mediante 
válvulas rotativas de cierre de 

aire de construcción adecuada. 
Un ejemplo de su uso es la des-
carga de las tolvas del colector de 
polvo (Fig. A).

Aislamiento químico
Se consigue mediante la descar-
ga rápida de un agente químico 
extintor en la tubería o conducto 
interconectado (Fig. B). 

SISTEMAS DE
 PROTECCION

Los métodos más comunes utili-
zados para la protección contra 
explosiones son los siguientes:
Contención
La base de este método de pro-
tección es diseñar el proceso 
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para soportar la presión máxima 
de deflagración. Tiene como in-
conveniente la tendencia actual 
de ir a instalaciones más grandes, 
con lo que encarecería su eleva-
do coste inicial.
Inertización
La protección se proporciona 
mediante un descenso de la con-
centración de oxígeno en un vo-
lumen cerrado por debajo del ni-
vel requerido para la combustión 
utilizando gases que sustituyen al 
oxígeno del aire. Como desven-
tajas presenta el coste crecien-
te del gas inerte (normalmente 
CO2 y nitrógeno), posible riesgo 
de asfixia del personal y su eleva-
do mantenimiento.
Venteo de deflagración
Este método consiste en colo-
car paneles o puertas (cierres 
de venteo)  para liberar los ga-
ses calientes en expansión de una 
deflagración procedentes del in-
terior de un componente o local 
de proceso. 

Estos cierres se abren cuando se 
supera una presión determinada, 
permitiendo que la  deflagración 
escape, reduciendo así la presión 
que se produce en el interior a 
niveles que no dañen el espacio 
a proteger. 

3.PROCEDIMIENTO 
CORRECTIVO

3.1- MEDIDAS ORGANIZATIVAS
 
	 •Limpieza de las instala-
ciones y sus alrededores. 
	 •Control técnico de se-
guridad y mantenimiento de ins-
talaciones y equipos. 
	 •Señalización y delimita-
ción de las zonas de peligro .
	 •Elaboración de adecua-
das instalaciones de servicio.
	 •Instrucción regular del 
personal. 
Como complemento a las me-
didas técnicas de prevención, se 
impone adoptar medidas organi-
zativas para disminuir los riesgos 
de incendio y explosión y para 
garantizar la eficacia de las medi-
das técnicas adoptadas.

3.2- LIMPIEZA DE LAS INSTA-
LACIONES Y ALREDEDORES 

Hay que conceder una primordial 
importancia a la limpieza de las 
instalaciones, en particular de sus 
alrededores; deben estar libre de 
cualquier deposito de polvo. Una 
capa de polvo de 1 mm es sufi-
ciente, ya que una vez elevado en 
forma de nube, forma una mezcla 
explosiva de aire/polvo. Se limpia-
ra pues no solo a intervalos regu-
lares sino especialmente durante 
y después de cada operación que 
entrañe una importante forma-
ción de polvo . 

3.3- VIGILANCIA TECNICA 
DE SEGURIDAD Y MANTENI-
MIENTO

Hay que prestar  especial  aten-
ción a la vigilancia y mantenimien-
to de las instalaciones, en parti-
cular de los equipos técnicos de 
seguridad, como por ejemplo las 
válvulas de explosión, los senso-
res, los  registros de cierre rápi-

do, así como las instalaciones  y 
órganos susceptibles   de actuar 
como fuente de ignición (co-
rreas, cojinetes, etc). La puesta 
en práctica de sistema de control 
y mantenimiento de seguridad 
ayuda a verificar si el programa 
es realmente eficaz en la práctica 
(CHECK LIST).

3.4- SEÑALIZACION Y DELI-
MITACION DE LAS ZONAS 
DE PELIGRO
  
Las zonas de peligro, como por 
ejemplo las bases de los silos o 
las zonas dotadas de orificios de 
descarga de explosión, deben 
estar señalizadas y si es preciso 
acordonadas. 

3.5- INSTRUCCION REGULAR 
DEL PERSONAL
  
El personal debe ser informado, a 
intervalos regulares, de los posi-
bles peligros, e instruido en cuan-
to a la conducta segura a seguir. 

4. MEDIDAS RELATIVAS 
A LA CONSTRUCCION 

DE LOS EDIFICIOS    

4.1- COMO PUEDE MEJORAR-
SE LA SEGURIDAD EN LOS 
EDIFICIOS

Las medidas a tomar son, por 
ejemplo: 
	 •Separar las partes de 
las instalaciones expuestas, por 
ejemplo los elevadores, molinos 
filtros, etc. de la que no lo están.
	 •Separar mediante tabi-
ques, las partes de las instalacio-
nes que emiten polvo, como los 
puestos de envasado o vertido, 
de aquellas otras que no lo emi-
ten.
	 •Aislar las distintas par-
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tes de las instalaciones, para evitar 
la propagación de una explosión 
y proteger los distintos sectores, 
mediante un sistema de escape 
de la presión de la explosión. 
	 •Reemplazar las superfi-
cies rugosas por otras lisas y evi-
tar las horizontales e inútiles, con 
el fin de impedir la formación de 
depósitos de polvos.          

5.MEDIDAS DE PROTEC-
CION PREVENTIVAS

¿CUALES SON LAS MEDIDAS 
PRECAUTORIAS PARA DISMI-
NUIR EL RIESGO DE EXPLO-
SIONES ?

- Evitar la fuga de polvo de los 
equipos.

- Reducir al mínimo la acumula-
ción de polvo, empleando, tanto 
en la construcción de paredes 
como de pisos, materiales com-
pletamente lisos.

- Prohibir que se fume en  áreas 
críticas.

- Controlar rigurosamente las 
operaciones de soldadura o cor-
te (Permisos de Trabajo en calien-
te).

- Usar sólo motores eléctricos, 
interruptores, cajas de fusibles 
y soportes, cuya construcción y 
materiales están de acuerdo con 
las normas IRAM.

- Emplear separadores magné-
ticos y neumáticos (los imanes 
deben ser separados y limpiados 
periódicamente).

- Prohibir el uso de zapatos con 
clavos en las instalaciones.

- Evitar el empleo de pinturas a 
base de metales livianos (alumi-
nio-magnesio-etc.) en la planta. 
Las manchas de aluminio sobre 
acero oxidado pueden originar 
chispas, si son golpeadas con un 
objeto duro.

- Hacer toma a tierra de todos 
los motores eléctricos, colectores 
de polvo, conductos recipientes 
metálicos, etc.

- Limpiar y examinar a menudo 
y regularmente los separadores 
magnéticos.

- Para la inspección de los silos 
usar preferentemente una linter-
na a batería en lugar de lámparas 
eléctricas.

- Establecer protección contra 
rayos y variaciones bruscas de 
tensión.

- Mantener la tensión necesaria 
en la cinta transportadora de los 
cangilones del elevador. Colocán-
doles a los mismos sensor de ali-
neamientos.

- Inspeccionar regular y frecuen-
temente las instalaciones para de-
tectar pernos o tornillos sueltos. 
Asegurar una adecuada distancia 
entre la camisa del elevador y la 
polea.

- Es recomendable instalar en la 
base del elevador, equipos auto-
máticos,  mecánicos o electróni-
cos para cortar el movimiento y 
que simultáneamente hagan sonar 
una alarma  si la cinta aminora su 
velocidad o se detiene, mientras 
la polea continua girando.
- Educar al personal a cerca del 
riesgo de explosión y preven-
ción.

- Lubricar los cojinetes de manera 
regular, siguiendo las indicaciones  
del fabricante de equipos.

- Asegurar la conveniente alimen-
tación y mantenimiento de los 
conductores de las cintas trans-
portadoras.

- Emplear un formulario ade-
cuado para los informes de ins-
pección, para asegurar que el 
mantenimiento sea hecho regu-
larmente.

- Usar la calefacción por agua o 
vapor, a baja presión. Ubicar el 
generador en un lugar separado 
y aislado, el que debe ser cons-
truido con  materiales resistentes 
al fuego y ser mantenido libre de 
polvo u otros  materiales com-
bustibles.

- Separar lo máximo posible los 
distintos sectores del elevador.

- Eliminar rápida y regularmente 
cualquier acumulación de polvo,  
empleando equipos de aspira-
ción, no se recomienda el uso de 
escobas de aire  comprimido.
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- Existen distintos dispositivos de prevención y protec-
ción según el tipo de máquina o instalación a proteger 
Ej. monitores de velocidad// controles de alimenta-
ción//trasmisores//detectores de humo//etc.

CONCLUSIONES

Ante el alto nivel de riesgo que significa la probabili-
dad de explosión de polvo, tanto en la actividad agra-
ria como en las industrias de la alimentación, se hace 
necesario implementar acciones mínimas de preven-
ción como:

	 1.Concientizar al personal del riesgo que en-
cierran las instalaciones donde se generan atmósferas 
pulverulentas. 

	 2.Mejorar todo lo relacionado con el mante-
nimiento de equipos e instalaciones eléctricas. Este 
último ítem exige que aquellas instalaciones que no 
posean un sistema de alimentación eléctrica antiex-
plosiva, comiencen a reformarse, para lograr tener cir-
cuitos eléctricos adecuados a las normas vigentes y 
especiales para el trabajo en ambientes con polvo. 

	 3.Elaborar y poner en funcionamiento pro-
cedimientos específicos tanto para tareas de mante-
nimiento, en especial trabajos de soldadura, como así 
también los de limpieza, para minimizar el riesgo de 
explosión. 
Todo lo expuesto tiene como objetivo informar y 
concientizar a las personas que trabajan en activi-
dades agrícolas o de la alimentación, para que en un 
futuro se logren evitar accidentes que normalmente 
provocan pérdidas humanas y simultáneamente pérdi-
das económicas, con el consiguiente impacto negativo 
sobre toda la sociedad.
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LOS RIESGOS DEL TRABAJO 
Y LA MEDICINA LABORAL 

Ing. Alfredo López Cattáneo

¿Cuál es el rol de la Medicina Laboral en una empresa?; Los médi-
cos laborales ¿Conocen adecuadamente los riesgos a que se en-
cuentran expuestos los trabajadores?; ¿Cuál es la vinculación entre 
el médico del trabajo y el ingeniero de seguridad en la empresa?; 
¿Médicos del trabajo vs. Ingenieros en higiene y seguridad?

LA MEDICINA DEL TRABAJO

El estudio de las enfermedades de 
los trabajadores es muy antiguo, 
y data desde Hipócrates (siglo V 
a.C.) cuyo principal aporte para el 
saber médico fue el descartar los 
elementos religiosos de la etiología 
de las enfermedades, tomando en 
cuenta diferentes eventos relacio-
nados a la aparición de los pade-
cimientos. Al mismo tiempo fue el 
primero en proponer tratamientos 
para enfermedades y accidentes 
presentados por mineros y meta-
lúrgicos.
Tres siglos después, Galeno (siglo II 
a.C.) y Plinio (siglo I a.C.) hicieron 
observaciones acerca de las enfer-
medades propias de los curtidores 
y químicos primitivos y así estable-
cer medidas en contra del polvo 
del plomo.
Sin embargo, durante la edad media 
la ciencia regresó a una concepción 
mágico-religiosa de la enfermedad. 
En particular se la asociaba a que 
la fatalidad era la causante de los 
accidentes de trabajo y las enfer-
medades razón por la cual había 
que encomendarse a los santos 
para que estos males no ocurrie-
ran. A raíz de ello es que comien-
zan a aparecer los patronos de los 
gremios: San Isidro Labrador para 
los agricultores, San Antonio de Pa-
dua para los albañiles, Santa Bárba-
ra para los artilleros y los mineros, 
San Cristóbal para los astilleros, San 
José (esposo de la Virgen María) 

para los trabajadores en general.
Para la medicina del trabajo, esto 
también fue un atraso importan-
te y no fue sino hasta 1473, que 
Ellembog definió los síntomas del 
envenenamiento por plomo y mer-
curio, cuando se continuó con el 
estudio de las enfermedades rela-
cionadas con el trabajo. Más tarde 
en el siglo XVI Paracelso identificó 
enfermedades pulmonares y sentó 
las bases de la toxicología.
En el siglo XVII, el italiano Bernar-
dino Rammazzini (1633-1714), mé-
dico italiano escribió un libro sobre 
las enfermedades de los trabajado-
res titulado “De morfis artificum 
diatriba” (De las enfermedades de 
los trabajadores) - cuya traducción 
y edición en español se hizo en la 
Argentina en el año 1949 - y por 
este hecho es considerado como 
el fundador de la Medicina del Tra-
bajo. Este médico entendía que el 
estudio y prevención de enferme-
dades en los trabajadores era una 
práctica eminentemente social; es-
tudió más de cincuenta y cuatro 
(54) profesiones u oficios, formas 
de vida, carencias, etc. a fin de rela-
cionar las afecciones que observa-
ba en los pacientes con el trabajo 
de los mismos.
Ramazzini señalaba constantemen-
te que:
“Cuando un médico visita la casa 
de un trabajador, deberá conten-
tarse con sentarse en una silla de 
tres patas, si no existiera otra más 
confortable y a las preguntas reco-

mendadas por Hipócrates añadirá 
una más: ¿Cuál es su trabajo?”
Con esta breve pregunta intentaba 
establecer si habría o no alguna vin-
culación entre el trabajo y la causa 
de la enfermedad.
Así como Rammazzini es el princi-
pal referente a nivel mundial en lo 
atinente a la Medicina del Trabajo, 
su equivalente en nuestro país es 
sin duda alguna el Dr. Juan Bialet 
Massé (1846-1907). Médico, Abo-
gado, Empresario Constructor del 
Dique San Roque y de la fábrica 
de cales hidráulicas “La Primera Ar-
gentina”, fue Agrónomo, y también, 
por antonomasia, un Intelectual. 
Sólo una personalidad tan destaca-
da y una formación profesional tan 
completa como la que lo caracteri-
zó pudieron haber sintetizado una 
obra maestra como lo fue, y lo es, 
el “Informe Bialet Massé”, original-
mente denominado “Estado de las 
Clases Obreras en el interior de la 
República”.
En 1904, publica el “Informe sobre 
el Estado de las Clases Obreras 
en el interior de la República”, de 
acuerdo a la solicitud que le realiza 
Joaquín V. González desde el Mi-
nisterio del Interior, avalado por el 
Presidente Julio A. Roca: 
“Siendo necesario..., respecto a la 
legislación obrera que más convie-
ne al país..., conocer las condiciones 
en que se verifica el trabajo en el 
interior de la República;.... Siendo 
además necesario conocer el es-
tado de las industrias, las modifi-
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caciones que podrían sobrevenir 
en ellos por la implantación de las 
reformas que reclama el estado 
social actual y... conviene conocer 
con exactitud la situación de la 
clase trabajadora nativa en compa-
ración con la extranjera... Teniendo 
en cuenta los estudios, práctica y 
competencia especial del Dr. Juan 
Bialet Massé...”. 
El Informe, basado en un releva-
miento exhaustivo recorriendo 
las Provincias, significó no sólo la 
publicación de los tres tomos que 
lo componen, sino fundamental-
mente, las bases de la Legislación 
Laboral y citando a Luis A. Des-
pontín, ser considerado el “Primer 
Profesor del Derecho del Trabajo 
y Precursor de Derecho Laboral 
en América” por su “Tratado sobre 
Responsabilidad Civil”, comentarios 
sobre responsabilidad empresaria 
y “Administración de Irrigación y 
Comentarios a las leyes Agrarias”,
definiendo su posición sobre el 
proyecto del Ministro Joaquín V. 
González y de los socialistas Ugarte, 
Palacios y otros, sobre la propuesta 
ley nacional del trabajo pública “El 
Socialismo Argentino. El Espíritu de 
la Ley Nacional de Trabajo”.

LOS SERVICIOS DE 
PREVENCIÓN 

Avanzando en el tiempo y con 
la sanción de la Ley de Higiene y 
Seguridad en el Trabajo en el año 
1972, comenzaron su labor en la 
Argentina los Servicios de Preven-
ción los cuales quedaron divididos 
en dos áreas netamente definidas: 
la Medicina del Trabajo y la Higiene 
y Seguridad en el Trabajo.
Si bien las dos primeras reglamen-
taciones de la norma (Dec. Nº 
4160/73 y 351/79) definían los 
alcances de la Medicina del Traba-
jo, es el actualmente vigente Dec. 
Nº 1338/96 el que establece hasta 
donde llega el alcance de esta pres-
tación. En este sentido indica que:
“El Servicio de Medicina del Traba-
jo tiene como misión fundamental 
promover y mantener el más alto 

nivel de salud de los trabajadores, 
debiendo ejecutar, entre otras, 
acciones de educación sanitaria, 
socorro, vacunación y estudios de 
ausentismo por morbilidad. Su fun-
ción es esencialmente de carácter 
preventivo, sin perjuicio de la pres-
tación de la asistencia inicial de las 
enfermedades presentadas duran-
te el trabajo y de las emergencias 
médicas ocurridas en el estableci-
miento, hasta tanto se encuentre 
en condiciones de hacerse cargo el 
servicio médico que corresponda.”
Como puede observarse en esta 
definición, la esencia de la Medicina 
Laboral es la “Prevención”, es de-
cir el hecho de “actuar antes de”; 
cuando se lo hace “después de” la 
medicina laboral deja de ser pre-
ventiva y se transforma en asisten-
cial o curativa es decir la que todos 
conocemos o sea en la medicina 
clásica.
Partiendo de estos antecedentes y 
con la creación de estos Servicios, 
nuestro país comenzó a transitar 
el camino de la prevención de los 
riesgos ocupacionales.

EL ROL DEL SERVICIO DE ME-
DICINA DEL TRABAJO EN LA 

EMPRESA

Tal como lo establece la normati-
va estos Servicios pueden ser de 
carácter interno (integrado a la 
estructura de la empresa) o de ca-
rácter externo (brindados a través 
de una prestación contratada fuera 
de la empresa).
Es interesante observar que el 
Servicio de Medicina del Trabajo 
se encuentra incluido dentro de 
la Ley de Higiene y Seguridad en 
el Trabajo y sus dos (2) primeras 
reglamentaciones, en su Anexo 
I, le dedican un capítulo entero a 
definir y establecer sus obligacio-
nes y alcances. De manera que el 
mundo de la higiene y seguridad en 
el trabajo considera a la Medicina 
Laboral como una disciplina que 
necesariamente la complementa y 
cuya acción preventiva se centra, 
esencialmente, sobre la salud de 

los trabajadores.
El rol que le asigna la normativa es 
justamente ése, el de prevención 
y complementación de la Higiene 
y Seguridad en el Trabajo y es por 
ello que los graduados universita-
rios que se encuentran al frente de 
los Servicios de Prevención deben 
trabajar de ese modo, en forma 
conjunta, hacia un mismo objetivo 
y no de manera divergente, com-
petitiva o con apetencias persona-
les acerca de cuál tiene más poder 
dentro de una empresa.
Es por ello, que el rol que juega la 
Medicina Laboral en una empresa 
es sumamente importante en la 
prevención de los riesgos ocupa-
cionales, pese a que en la República 
Argentina la palabra prevención es 
sinónimo de “espíritu de deseo y 
de voluntarismo”.

LAS COMPETENCIAS Y 
ACCIONES QUE DEBEN 

DESARROLLAR LOS SERVICIOS 
DE MEDICINA DEL TRABAJO-     
EVOLUCIÓN Y DECADENCIA

Tanto la primera como la segun-
da reglamentación de la Ley de 
Higiene y Seguridad en el Trabajo 
establecían una serie de acciones a 
efectuar por estos servicios. 
Analizando ambas normas, es el 
Dec. Nº 4160/73 el que le estable-
ce y otorga el mayor número de 
actividades y competencias. Poste-
riormente, con la reforma del año 
1979 (Dec. Nº 351/79) comienza a 
observarse una declinante tenden-
cia a la minimización de la presta-
ción médico-laboral.
Si bien estas reglamentaciones fija-
ban pautas de mínima, la falta de 
control o el hecho que la mayoría 
de las empresas intentaba cumplir 
sólo con lo indispensable o bien 
directamente no cumplir con esta 
obligación o con la carga horaria 
establecida (parte imputable a las 
empresas y parte a los profesio-
nales que asumían este rol, etc.) 
y la aplicación de ciertos criterios 
economicistas en una norma tan 
técnica, hizo que la norma vigente 
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en la actualidad (Dec. Nº 1338/96) 
sea tan laxa que prácticamente su 
accionar se limita a lo siguiente:
“Ejecutar, entre otras, acciones de 
educación sanitaria, socorro, vacu-
nación y estudios de ausentismo 
por morbilidad”.
Basta con observar en los Dec. Nº 
4160/73 y 351/79 el contenido del 
Capítulo correspondiente a la Me-
dicina del Trabajo para darse cuen-
ta la distancia abismal que existe 
entre estos y el Dec. Nº 1338/96.
Independientemente del conteni-
do del actual decreto, las actuales 
autoridades de la Superintendencia 
de Riesgos del Trabajo (recorde-
mos que el actual Superintendente 
es Médico del Trabajo mientras que 
todos los anteriores fueron aboga-
dos o economistas) parecen haber 
vuelto a las fuentes y criterios de 
las primeras normativas. 
En efecto, la recientemente sancio-
nada norma sobre Higiene y Segu-
ridad en la Actividad Minera esta-
blece un listado de por lo menos 
once (11) acciones a desarrollar 
por estos Servicios en las empre-
sas indicando además, respecto de 
estas acciones, que:
“Este listado de funciones y tareas 
podrá ser ampliado de acuerdo a la 
opinión de los responsables de los 
servicios preventivos, a solicitud de 
la aseguradora de riesgos del traba-
jo u otra autoridad competente.”
Lo interesante de las normas co-
mentadas es que las mismas han 
variado en sus contenidos según 
hayan sido escritas por economis-
tas o por médicos laborales. ¿Quién 
tiene mayor competencia para opi-
nar sobre este tema? La respuesta 
es obvia, el médico laboral.
Al igual que lo que sucede con 
otras profesiones cuando éstas re-
cién comienzan, en el año 1973 ha-
bía pocos médicos del trabajo y es 
por ello, que surgieron los post gra-
dos en la especialidad y con ellos, 
los actuales médicos laborales.
Sin embargo, lo que se observa 
en la vida cotidiana es que aquel 
concepto de Rammazzini sobre los 

médicos en general o esa vocación 
de servicio para con el otro de Bia-
let Massé no parecen reflejarse en 
nuestro mundo real.

¿CUMPLEN CON SU FUNCIÓN 
LOS SERVICIOS DE MEDICINA 

DEL TRABAJO?

Tal como se ha indicado anterior-
mente, estos servicios pueden ser 
de tipo externo o interno y es jus-
tamente esta división la que hace 
que cada uno tenga características 
diferenciadas entre sí, pese a que 
estas diferencias no deberían exis-
tir pues ambos tienen las mismas 
misiones, funciones y responsabili-
dades.
Veamos cuáles son algunas de estas 
características:
En el caso del prestador exter-
no, puede tratarse de Clínicas o 
Centros Médicos laborales cuya 
actividad principal es la Medicina 
del Trabajo aunque complemen-
tariamente pueden atender temas 
de medicina general o asistencial o 
viceversa. 
Desde el punto de vista de los em-
pleadores, lo que se busca es que 
estos centros o Clínicas les brinden 
prestaciones tales como: los exá-
menes de salud a los trabajadores, 
el control de ausentismo y asisten-
cia para aquellos trabajadores que 
poseen algún tipo de patología in-
culpable pero siempre relacionada 
con el ausentismo. 
Ni los responsables de las Clínicas 
u otros profesionales que trabajan 
en ellas suelen conocer las plantas 
fabriles de sus clientes, ni los lugares 
de trabajo, ni cuáles son las materias 
primas que se utilizan, ni el daño o 
no que estas pudieran causar, ni los 
propios procesos productivos que 
se desarrollan, etc. Entonces, ¿cómo 
establecen el tipo de examen mé-
dico a efectuar al personal?
Por otra parte, en general, el em-
pleador no informa acerca de los 
riesgos del puesto de trabajo a la 
hora de solicitar un examen médi-
co, lo único que pretende es que 

sea el más económico, sin impor-
tarle prácticamente ninguna otra 
cosa. Este tipo de Centros Médicos 
Laborales son contratados general-
mente por empresas pequeñas y 
medianas chicas. 
Otra característica es que la em-
presa no ejecuta control alguno 
sobre el desenvolvimiento de su 
prestador. El empleador recibe la 
información que solicita ya sea so-
bre un examen de salud o sobre un 
control de ausentismo y con ello fi-
naliza su inquietud.
En general, siempre es el trabajador 
el que concurre a la Clínica ya sea 
para que ésta constate una dolen-
cia denunciada por él o para que 
se le  realice un examen médico 
de tipo periódico si es que no se 
encuentra sometido a la acción de 
agentes de riesgos, ya que de en 
caso de estarlo será la ART la que 
deberá efectuar este control médi-
co periódico.
En la mayor parte de los casos, el 
médico laboral desconoce la acti-
vidad que realiza el trabajador que 
está por examinar, del mismo modo 
que tampoco conoce el tipo de 
proceso productivo, ni las materias 
primas utilizadas, ni los productos 
intermedios y finales que se obtie-
ne del mismo; nunca ha estado en 
la empresa, ni siquiera sabe cuál es 
el domicilio de ésta; su función se 
limita a formular un cuestionario de 
rutina, a revisar al paciente y a emi-
tir un dictamen de apto o no en el 
caso de los preocupacionales y de 
bien de notificar al trabajador si es 
que ha encontrado algún tipo de 
alteración en el estado de su salud 
en los  exámenes periódicos.
Un aspecto a considerar es la retri-
bución que recibe este profesional 
por su trabajo; estos profesionales 
lejos de estar en relación de depen-
dencia suelen cobrar por acto mé-
dico (Ej.: por paciente, por examen 
médico, etc.; en muchos de estos 
casos la retribución no llega siquie-
ra a una cuarta parte de lo que 
se paga al servicio doméstico por 
hora. Frente a esta realidad ¿cómo 
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pretender buenos resultados?
En general, estos centros médicos 
no cumplen con las funciones que 
la normativa de Higiene y Seguridad 
le asigna al Servicio de Medicina del 
Trabajo de tipo externo y por ende 
la empresa tampoco cumple con 
dicho instrumento legal.
Por su parte, los Servicios de Medi-
cina del Trabajo de carácter interno 
pueden adicionar otras actividades, 
pero éstas generalmente guardan 
relación con la medicina tradicional. 
(Ej.: diagnóstico y tratamiento de 
enfermedades inculpables en los 
trabajadores y/o su grupo familiar, 
esto último se da en las grandes 
empresas debido a la proyección 
social que éstas ofrecen para el tra-
bajador o bien para su familia). 
Desde el punto de vista normativo, 
la única diferencia de esta presta-
ción con la correspondiente a un 
Servicio de Medicina del Trabajo 
de carácter externo, radica en que 
se encuentra incluida dentro de 
la estructura orgánica del estable-

cimiento y por ello, el empleador 
puede efectuar controles más con-
cretos y específicos sobre la labor 
del mismo.
Pese a que esto último sería una 
ventaja en lo que hace al cumpli-
miento de sus actividades confor-
me lo exige la normativa, resulta 
bastante difícil poder encontrar 
a un médico laboral o de fábrica 
recorriendo los lugares de trabajo 
para observar las tareas que reali-
za el personal, o para conocer los 
sistemas productivos, o para obser-
var las posiciones de trabajo, o bien 
para conocer el tipo de materias 
primas que se utiliza, su grado de 
toxicidad, las posibles afectaciones 
sobre los trabajadores, etc. y con 
ello poder efectuar un programa 
médico para la empresa. 
También, son contados con los de-
dos de las manos aquellas empre-
sas cuyos servicios de medicina la-
boral han realizado profesiogramas 
o estudios de tipo epidemiológico 
para orientar un programa médico.

Este tipo de prestación se suele re-
tribuir por honorarios profesiona-
les por hora de trabajo; también en 
las grandes empresas puede darse 
el caso que si bien el Servicio es 
de carácter interno, el médico que 
se encuentra al frente del mismo 
pertenece a un Centro Médico ex-
terno el cual le asigna un médico 
laboral por las horas que le son 
exigidas legalmente a la empresa 
por la normativa vigente. En este 
caso, la empresa le abona al pres-
tador externo y éste al médico 
laboral. Una última variante es la 
del médico laboral en relación de 
dependencia pero esto solo se en-
cuentra en la gran empresa.
En conclusión estos Servicios (sal-
vo excepciones) tampoco cumplen 
con lo que solicita la normativa.

Pero ¿por qué ocurre esto?

No hay sólo una respuesta absoluta 
sino varias relativas. Veamos algunas 
de ellas:



    1) Es difícil lograr que un profe-
sional de la medicina o del arte de 
curar trabaje full-time en una sola 
actividad pues se trata de una pro-
fesión muy independiente (atender 
el hospital, la clínica, el consultorio, 
etc. forman parte de sus costum-
bres). Los médicos laborales no 
son la excepción a esta regla.
  2) Principalmente, en el caso de 
los Servicios de Medicina del Traba-
jo externos (que son la mayoría de 
las contrataciones conforme nues-
tra composición empresaria en el 
pais), la contraprestación moneta-
ria es insuficiente o insignificante, 
no para el prestador externo sino 
para el profesional que trabaja para 
ese prestador.
   3) No hay interés por parte de 
los empleadores en exigir un míni-
mo cumplimiento u obtener algún 
resultado de gestión, ya sea por 
desconocimiento o por el criterio 
que suelen aplicar, en donde todos 
estos temas representan un “gasto” 
y por lo tanto hay que abonar lo 
menos posible, con lo cual la pres-
tación es muy deficiente en térmi-
nos de calidad.
    4) No se controla el cumplimien-
to de la normativa sobre Medicina 
Laboral ni por parte de las ART´s, 
ni por las autoridades provinciales 
(muchas ni siquiera tienen un mé-
dico dentro de su estructura orgá-
nica) ni por la propia Superinten-
dencia de Riesgos del Trabajo. Las 
entidades de control no visitan los 
Servicios de Medicina del Trabajo 
externos.
    5) El empleador cree que la Me-
dicina Laboral es el control de au-
sentismo y en el mejor de los casos 
enviar a un accidentado leve para 
evitar denunciarlo como accidente 
de trabajo a la ART.
  6) Muchas empresas poseen esta 
prestación para cumplir exclusiva-
mente con las formalidades que le 
exige la ley.
Independientemente de los co-
mentarios ya vertidos, podríamos 
señalar que la Argentina es un país 
de sanos. En efecto, desde la vi-

gencia de la Ley sobre Riesgos del 
Trabajo el porcentaje de enferme-
dades profesionales declaradas en 
más de una década, nunca se llegó 
a alcanzar el 2 % del total de los 
accidentes de trabajo y enferme-
dades profesionales informadas 
a la Superintendencia de Riesgos 
del Trabajo por las ART´s. Dentro 
de este porcentaje la mayor parte 
corresponde a enfermedades vin-
culadas con la audición. (Ver artí-
culo: Enfermedades Profesionales: 
Argentina - Un País de Sanos).

LOS EXAMENES DE SALUD

No vamos a indicar cuáles son es-
tos exámenes ni de quién es res-
ponsabilidad su realización dado 
que fue objeto de otro artículo 
(ver Las Aseguradoras de Riesgos 
del Trabajo – Parte 1).
En general los exámenes de sa-
lud efectuados a los trabajadores 
buscan detectar alteraciones en el 
estado de su salud, generadas por 
los distintos agentes de riesgos (fí-
sicos, químicos, biológicos y ergo-
nómicos) presentes en los lugares 
y puestos de trabajo en un estadio 
temprano y reversible. 
La detección, reducción y/o elimi-
nación de un agente de riesgo en 
un ambiente de trabajo es lo que 
se denomina prevención primaria 
en tanto que, desde el punto de 
vista de la obtención de un diag-
nóstico precoz, un examen perió-
dico es un procedimiento de pre-
vención secundaria.
No obstante lo mencionado en el 
párrafo anterior, si en estos con-
troles médicos aparecieran valores 
fuera de los límites que se hayan 
establecido y aunque las medicio-
nes técnicas arrojaran niveles que 
se encontraran dentro de los máxi-
mos permisibles, se debe analizar 
la posibilidad de disminuir aún más 
tales niveles monitoreados por el 
higienista.
Parte de las actividades de un Ser-
vicio de Medicina del Trabajo se re-
lacionan con el hecho de elaborar 

un programas de Vigilancia de la 
salud de los trabajadores. Lo im-
portante de estos programas es su 
continuidad en el tiempo.
Si bien los exámenes de salud y en 
particular el examen periódico sir-
ven para evaluar la salud de cada 
trabajador, los resultados que se 
obtengan son importantes desde 
el punto de vista de su valoración 
epidemiológica, de manera que 
mediante el análisis epidemiológico 
el médico laboral sabrá dónde tie-
ne que actuar.
El modelo actual de examen médi-
co está basado en un diseño reali-
zado hace más de 30 años por el 
Ministerio de Bienestar Social de la 
época; si en una empresa se quisie-
ra actualizar su contenido deberían 
seguirse criterios tales como: 

    - Identificación y evaluación de los 
riesgos de la empresa, los lugares de 
trabajo y los puestos de trabajo.
  - Valoración de la exposición laboral 
y del modo en que se realiza dicha 
exposición.
  - Identificación de los posibles efec-
tos sobre la salud del trabajador 
derivados de los riesgos a que está 
expuesto.
  - Diseño de la historia clínica, si es 
que no existiera o actualización de 
la misma.
  - Elaboración de criterios de acción.
  - Selección de los proveedores.
  - Estandarización del proceso.
  - Preparación del equipo de traba-
jo.
  - Realización de los exámenes pro-
piamente dichos.

LA RELACION ENTRE LA 
MEDICINA LABORAL Y LA 

HIGIENE Y SEGURIDAD EN EL 
TRABAJO

¿MEDICINA LABORAL VS. HI-
GIENE Y SEGURIDAD? ¿MÉDI-
COS VS. INGENIEROS?

Si consideramos el marco teórico 
de esta relación es indudable que 
existe un vínculo muy importante 
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entre la Medicina Laboral y la Hi-
giene y Seguridad en el Trabajo. 
En este aspecto, podríamos seña-
lar que la Medicina Laboral busca 
detectar, a través de los diferentes 
exámenes médicos y acciones pro-
pias de esta disciplina (Ej: estudios 
de morbilidad, estudios epidemio-
lógicos, etc.), las posibles alteracio-
nes que se produzcan en el estado 
de salud de un trabajador como 
consecuencia de su trabajo, en tan-
to que la Higiene y Seguridad en 
el Trabajo trata de hacer lo propio, 
a través de las determinaciones de 
tipo higiénicas en los lugares de 
trabajo, de manera de observar las 
posibles alteraciones en la “salud” 
de la planta fabril o del estableci-
miento.
Siempre considerando ese marco 
teórico, el médico laboral alertará 
al ingeniero en higiene y seguri-
dad acerca de los resultados que 
ha obtenido en los exámenes de 
salud, pudiéndole indicar el tipo de 
patología encontrada, el sector de 

trabajo donde se detectaron esas 
patologías, la maquinaria utilizada, 
etc. de manera que éste realice las 
mediciones y controles técnicos 
pertinentes a fin de constatar si los 
valores medidos superan o no los 
límites permisibles y de ese modo 
comenzar a corregir los desvíos en-
contrados si los hubiere.
En caso que sea el ingeniero de 
higiene y seguridad quien encuen-
tra, a través de mediciones, valores 
superiores a los permitidos o bien 
muy cercanos a éstos en determi-
nados lugares de trabajo y que pu-
dieran ocasionar o hacer presumir 
que la salud del trabajador se viera 
afectada, informará al médico labo-
ral de tal situación para que éste 
en sus controles médicos periódi-
cos introduzca los estudios nece-
sarios para analizar el impacto que 
tienen o que podrían tener estos 
contaminantes en la salud del tra-
bajador o bien para que comien-
ce con la investigación pertinente 
sobre aquellos trabajadores que se 

encuentran expuestos al contami-
nante medido.
El médico accionará sobre el pa-
ciente en tanto que el ingeniero 
hará lo propio con la fábrica/esta-
blecimiento.
Tal como señalamos estos son 
marcos teóricos. Lo que la prácti-
ca indica es que se producen dife-
rentes situaciones entre estas dos 
prestaciones en tanto se traten de 
prestaciones externas o internas.
En el primer caso (ambas prestacio-
nes externas), la desconexión es to-
tal; ninguno conoce nada de lo que 
hace el otro. Cuando se combina 
un prestador externo (cualquiera 
de ellos) con otro de tipo interno, 
predominan los criterios que fija el 
Servicio Interno atento el contacto 
cotidiano o relativamente frecuen-
te que se produce entre éste y la 
dirección o con otras jefaturas de 
la empresa.
A diferencia de los casos anterio-
res y cuando se trata de ambas 
prestaciones pero de tipo interno 
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suele observarse una mayor comu-
nicación entre ambos Servicios de 
Prevención, aunque no toda la que 
debería existir para alcanzar resul-
tados satisfactorios.
La conclusión es que de una ma-
nera u otra, sean estos servicios 
externos o bien internos no se lle-
ga casi nunca a lograr que ambos 
profesionales trabajen en forma 
conjunta o bien complementaria. 
Hay diversos motivos para ello, al-
gunos de los cuales podrían ser los 
siguientes:
    1) La empresa posee contratada 
sólo una de las dos prestaciones. 
Queda claro que falta uno de los 
interlocutores para que se produz-
ca la comunicación.
   2) Si ambas son externas pue-
de suceder que el Centro Médico 
no conozca ni le interese conocer 
más que los temas para los que 
lo han contratado (generalmente 
control de ausentismo y exámenes 
de salud) y el Servicio de Higiene 
y Seguridad se dedica solamente 
al tema de seguridad (evitar acci-
dentes de trabajo) sin interesarle 
la problemática de la salud pues 
para eso hay un Servicio de Medi-
cina contratado externamente y si 
a este no le preocupa el problema 
de la salud el cual es su actividad 
más específica, al de Higiene y Se-
guridad tampoco.
   3) Al empleador no le interesa 
“gastar” más dinero en contratar 
otros servicios del Centro o Clínica 
Médica y le señala al ingeniero que 
se dedique a lo suyo que son los 
temas de seguridad.
  4) Existe un alto grado de compe-
tencia  entre ambos servicios por 
ver quién es el que está por encima 
del otro y, por lo tanto, quién tiene 
más “poder” en la empresa. Esto no 
sólo ocurre en las empresas, sean 
estas públicas o privadas sino tam-
bién en las diversas autoridades de 
contralor en materia laboral.

¿CUÁL FUE LA GÉNESIS DEL 
PROBLEMA ENTRE LOS SERVI-

CIOS DE PREVENCIÓN?

A fines del año 1976 y comienzos 
del año 1977, las autoridades de la 
entonces Dirección Nacional de 
Higiene y Seguridad en el Trabajo 
(DNHST) deciden trabajar interna-
mente en un proyecto para modi-
ficar la reglamentación de higiene 
y seguridad en el trabajo (Dec. Nº 
4160/73). 

El objetivo perseguido consistía en 
mejorarla técnicamente, completar 
algunos de los Anexos que estaban 
incompletos o bien con errores 
técnicos, mejorar la redacción del 
texto normativo, simplificarlo, ajus-
tarlo a criterios más actualizados, 
etc. 
Simultáneamente con esa iniciativa 
el Centro Argentino de Ingenie-
ros (CAI) le había propuesto al 
Director de ese entonces (un ge-
neral médico proveniente del área 
de Sanidad del Ejército) equiparar 
profesionalmente al Servicio de Hi-
giene y Seguridad en el Trabajo con 
el Servicio de Medicina del Trabajo.
Hasta ese momento los respon-
sables del Servicio de Higiene y 
Seguridad en el Trabajo podían ser 
Graduados Universitarios en Hi-
giene y Seguridad, Graduados Uni-

versitarios en distintas ramas de la 
ingeniería con cursos de post-gra-
do, Técnicos Superiores en Higiene 
y Seguridad con título habilitante, 
Técnicos en Seguridad con título 
habilitante y para aquellas personas 
que no poseían titulación alguna 
pero que estaban al frente de Ser-
vicios de Higiene y Seguridad se les 
otorgaba un plazo para efectuar su 
regularización académica. (ver  Dec. 
Nº 4160/73, Capítulo 4, Art. 47).
La posición que sustentaba el CAI 
se basaba en que así como la pres-
tación en Medicina del Trabajo tenía 
como responsable a un médico del 
trabajo, la correspondiente a Higie-
ne y Seguridad debía disponer de 
un ingeniero especializado en higie-
ne y seguridad; es decir que este 
último profesional asumía un rol 
equivalente al del médico laboral. 
Por otra parte, para la medicina 
laboral la enfermería diplomada 
se constituía en personal auxiliar 
del médico del trabajo razón por 
la cual para la higiene y seguridad 
ese personal equivalente debería 
ser asumido por los técnicos en 
higiene y seguridad en el trabajo. 
Este criterio era compartido por 
la máxima autoridad de la DNHST 
de ese momento.
Durante el año 1978, se discutió pú-
blicamente la modificación de todo 
lo inherente a la normativa pero 
fue la DNHST, una vez finalizada la 
discusión, la que redactó el actual 
texto vigente. Una vez publicado 
el mismo en el Boletín Oficial sur-
gió, a la hora de otorgar matrículas 
habilitantes, la controversia acerca 
de cuáles eran las profesiones que 
abarcaba el término “Graduados 
Universitarios”. 
El Dec. Nº 351/79 no hablaba de 
ingenieros (como lo hacía su pre-
decesor Dec. Nº 4160/73) sino de 
“graduados universitarios”; la gota 
que colmó el vaso fue la presen-
tación de un psicólogo solicitando 
una matrícula habilitante.
A raíz de ello, se produce una dis-
cusión interna acerca del significado 
del término en aspectos vinculados 
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con la competencia de los títulos 
(hasta ese entonces no había nin-
gún título profesional en ingeniería 
que estableciera competencias ha-
bilitantes). Dado que el responsable 
del área y gran parte del staff de la 
DNHST pertenecían a la medicina, 
decidieron habilitar al médico labo-
ral como responsable también del 
Servicio de  Higiene y Seguridad en 
el Trabajo y una situación relativa-
mente parecida se produjo con lo 
químicos ya que un responsable de 
área poseía tal titulación.
De manera que se daba la parado-
ja que un profesional del arte de 
curar o de la química firmaran pla-
nos que sólo son competencias de 
la ingeniería o de la arquitectura o 
bien de otros títulos técnicos vin-
culados con estas disciplinas.
Con estos criterios personalistas 
es que nace la Res. DNHST Nº 
1006/79 por la cual se aclara que 
con relación al término “gradua-
dos universitarios” a que se hace 
mención en el art. 35, Cap. 4 del 
Anexo I del Dec. Nº 351/79 debe 
entenderse que éste se refiere ex-
clusivamente a médicos, ingenieros 
y químicos.
Frente a estos hechos consumados 
hubo una gran conmoción en el 
ámbito profesional de la preven-
ción y empresarial, dado que en 
gran parte de las empresas esto 
significaba que el área higiene y 
seguridad dependiera o quedaba 
subordinada a la de Medicina del 
Trabajo, puesto que el Médico de 
la empresa estaba habilitado para 
ejercer ambas funciones o presta-
ciones. 
Parecía un contrasentido, puesto 
que el texto madre y que daba 
origen a estas prestaciones era una 
Ley de Higiene y Seguridad en el 
Trabajo con un capítulo de Medi-
cina del Trabajo y no una Ley de 
Medicina del Trabajo.
Si bien todo lo mencionado resul-
ta anecdótico, especialmente si se 
considera que ya han transcurri-
do casi treinta (30) años desde la 
ocurrencia de los hechos narrados 

previamente, todavía aún puede 
encontrarse ese celo entre los pro-
fesionales y más aún cuando lo que 
se pretende es que la prevención 
de los riesgos ocupacionales sea 
una actividad multidisciplinaria.

NUESTRA SITUACION

Frente a este panorama la situación 
actual dista mucho de transitar por 
camino más adecuado para la salud 
del trabajador por diversos moti-
vos: 

   1) Los empleadores siguen vien-
do a estos temas como un gasto.
   2) Los médicos laborales están 
relativamente conformes con su 
quehacer actual.
   3) Si bien se intenta jerarquizar la 
medicina laboral aún no se lo logra 
totalmente.
   4) El Estado Nacional y los Es-
tados Provinciales permanecen 
ausentes en materia de políticas y 
acciones de control sobre las em-
presas.
   5)Las ART´s tampoco controlan 
los Servicios de Medicina del Tra-
bajo y menos aún si se trata de un 
prestador externo.
Por otra parte, el desconocimiento 
de las empresas acerca de las fun-
ciones y temas que les competen 
a ellas mismas en todo lo inhe-
rente a la Medicina Laboral sigue 
siendo muy elevada. Recién toman 
conciencia de ello a la hora de un 
pleito laboral el cual habitualmente 
suelen perder. (Ver artículo: ¿Por 
qué casi siempre pierden los em-
pleadores los juicios laborales por 
accidentes de trabajo?)
Tampoco existe, por parte de los 
Centros Médicos Laborales, mucho 
interés en cumplir con las obliga-
ciones que les fija la norma. Muy 
por el contrario, parecería que lo 
más conveniente es que siga todo 
como está hoy es decir sin cambiar 
nada.
Asimismo y en forma paralela las 
incapacidades siguen ocurriendo, 
los accidentes siguen elevándose 

en lo que a su cantidad se refiere 
y obviamente, los juicios laborales 
continúan incrementándose a con-
secuencia de ello.
 
EL FUTURO DE LA MEDICINA 
LABORAL EN LA ARGENTINA

Si la Medicina Laboral ha subsisti-
do a embates diversos a través de 
varios siglos podemos señalar que 
la misma no va a finalizar tan rápi-
damente en nuestro país y mucho 
menos sin pelear para mejorar la 
actual situación.
En este aspecto, entendemos que 
debería tratarse de mejorar la ac-
tual normativa (Dec. Nº 1338/96) 
asignando a la Medicina Laboral el 
rol preventivo que le corresponde 
y fijando requisitos mínimos de 
cumplimiento obligatorio por parte 
de este Servicio de manera que las 
empresas puedan conocer el esta-
do de salud de sus trabajadores.
Del mismo modo, debería ejercer-
se por parte de las ART´s y de las 
autoridades de control (nacionales 
y provinciales) una mayor fiscaliza-
ción sobre los prestadores exter-
nos y en especial sobre la calidad 
de los exámenes médicos que es-
tos efectúan a los trabajadores. 
Otro tema a considerar es el vincu-
lado a las competencias profesio-
nales; en este aspecto, se entiende 
que el camino más adecuado pasa 
por la modificación de la Res. DN-
HST Nº 1006/79 quedando bajo 
el área técnica todo lo relativo a la 
higiene y seguridad en el trabajo.
Asimismo, el trabajo conjunto con 
el área de Higiene y Seguridad en 
el Trabajo resulta fundamental para 
realizar una efectiva prevención. 
Es hora de finalizar con el volunta-
rismo y con las expresiones de de-
seo. Como decía Ortega y Gasset: 
“Argentinos, a las cosas”.
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