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Los NEUROTOXICOS EN LOS PROCESOS DE TRABAJO INDUSTRIAL,
UN ABORDAJE INTERDISCIPLINARIO DE LA PROBLEMATICA

*Alicia Quiroz Garcfa

RESUMEN

El presente articulo plantea una propuesta para modificar la forma en que se ha venido abordando el problema de la salud en
el trabajo, en particular el riesgo que representan las sustancias neurotdxicas en los procesos de trabajo industrial.

Con respecto a las sustancias neurotoxicas se hace una amplia revision bibliografica en la que se destaca la inespecificidad de
los cuadros clinicos con respecto a los diferentes neurotoxicos y la necesidad que existe de ampliar la investigacion en este
renglon. Se revisa también la normatividad oficial vigente en relacion con las sustancias quimicas en general, a los neurotéxicos
en particular y a las medidas preventivas reglamentadas.

Se sefala que en la actualidad el equipo de profesionistas del area de la salud en el trabajo esta trabajando en forma desligada
del equipo técnico responsable de cuidar las condiciones del ambiente en donde se realiza el trabajo. También se hace
referencia al desconocimiento y el aparente desinterés que se tiene en los centros laborales, tanto por parte de los empresarios,
como de los responsables de seguridad y de los trabajadores, por conocer las implicaciones en la salud de las sustancias que
se manejan y por implementar las medidas preventivas pertinentes.

Se concluye senalando la necesidad de formar equipos interdisciplinarios que permitan acercar la labor que realizan los
diferentes profesionistas abocados al problema, facilitando la comunicacién y la interaccion entre ellos, con lo que se
obtendrian acciones coordinadas e integrales y mejores resultados de los que hasta ahora se han logrado.
PalabrasClave: Saludeneltrabajo, higieneeneltrabajo, neurotoxicos, Normas Oficiales Mexicanas.

ABSTRACT

This article proposes a new way to approach the problem of use of neurotoxic substances in the processes of industrial work.
The first part mentions the lack of specificity of the symptoms of neurotoxicity and the need to improve research in this field.
It also mentions the lack of knowledge and interest in the workplace concerning health afflictions caused by substances used
in manufacturing and other work processes, and the application of preventive action. One can observe complete indifference
both at the managerial level and among security technicians and the workers themselves.

The article points out that the professional team working in the area of occupational health are not in touch with the technical
team charged with care of the environmental conditions under which work is performed in factories.

It concludes by refering to the need of creating an interdisciplinary team that works both in research areas and also in the
workplace to achieve better results in controlling health situations and afflictions caused by indiscriminate use of
neurotoxic substances.

KeyWords: Workhealth,workhygiene, neurotoxics, Mexican Official Norms.
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INTRODUCCION

Lasaludeneltrabajo tiene como objeto de estudioy como
praxis profesional los problemas de salud derivados de los
riesgosqueseimplicanenlosdiferentes procesosproductivos
yqueatafiendirectamentealapoblaciéntrabajadora, estoes,
considera los dafios a la salud sufridos por poblaciones
trabajadorascuandoestostienensuorigenenunoovarios
factoresde riesgo generadosen los centros laboralesy que
afectanlascondicionesyelmedioambienteenquesedesarrolla
eltrabajo.

* Especializacion en Salud en el Trabajo y su Impacto Ambiental, FES
Zaragoza, UNAM.

Unproblematanamplio,complejoytrascendenteplanteapara
susolucionlanecesidad de recurriral manejo de conceptosy
accionesinterdisciplinarias,afindeevitar,enel mayorgrado
posible,enfoquesyaccionesunilateralesy parcializadasque
por simismas noabordan latotalidad de la problematicani
representansolucionesintegrales. Laposibilidad de lograr
mejoresresultados de losque hastahoy se han obtenidoenel
campo de la salud en el trabajo, depende no s6lo de la
participaciéndediferentesprofesionistasentornoaunproblema,
sinotambiéndesuinteraccion, lacual requieredelaidentificacion
plenade objetivosy metas comunesy del reconocimientoy
respetoparaquienesdominanconocimientosdeotrasareas.
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Parallevaracaboaccionesinterdisciplinariasenelcampodela
saludeneltrabajoesimprescindible,ademasdeunconocimiento
a profundidad de su area por parte de cada uno de los
profesionistas que participan, lareunionde loslineamientos
tedrico-metodolégicosespecificosde lasdisciplinas que se
involucranenelestudiodeunaproblematicaparticular,yaque
eselconjuntodeellaslo que puede llegar aconsolidar una
practicaprofesional tedrico-cientificamasefectiva.

Enelpresentearticulose proponeunmodelointerdisciplinario
paraabordarunodelosriesgos masurgentesdeatenciénporsu
amplia presencia en los ambientes laborales, y por el
desconocimiento que existe de las implicaciones y dafios
irreversiblesque puede ocasionarentre lostrabajadores. Se
hacereferenciaalapresenciade diversos neurotoxicosenlos
procesosdeltrabajoindustrial.

LOs NEUROTOXICOS COMO RIESGO DE TRABAJO
Laneurotoxicidad esungrave problemadesaludenelarea
laboral debidoal incremento desustancias neurotdxicasenlos
procesosindustrialesyal elevado nimero de trabajadores
expuestosaellas.

Esportodosconocido que ungran nimero de sustancias de
ampliouso industrial produce severos efectos negativos
sobrelasalud de lostrabajadores. Entre éstas destacan las
llamadas sustancias neurotéxicas, yaque inciden sobreel
tejidonerviosoyocasionanalteraciones funcionales, en
muchoscasosirreversibles.

Sustanciasdegrantoxicidad neurolégicase hanpodidodetectar
tambiéneneltrabajoagricola, endondeelusodepesticidasno
s6loafectaal trabajador delcampo, sinotambiéncontaminalos
productosdel campo que posteriormente sedistribuyenpara
consumodelapoblacidnengeneral.*2

Laabsorciondeestassustancias porelorganismosedaporvia
respiratoria, oraly/o cutanea, y lasmanifestaciones de sus
efectospueden presentarseenformaagudaocrénica,deacuerdo
conlaintensidadyduracionde laexposiciéon.

Laintoxicacionde caracteragudo esconsecuenciade una
exposicionbreve perodeelevadaintensidad, habitualmente
superiorvariasvecesaloslimitesdetoleranciadel organismo.
Losefectosdeestetipodeintoxicaciénsuelenser letalesylos
signosclinicos, evidentes einmediatos. Generalmente esta
formade intoxicaciénesconsecuenciadealginaccidente o
percance, yaquelasnormassanitariassobre concentraciones
maximas permisiblesen elambiente de trabajoimpideno
debenimpedir que se llegue aniveles extremos peligrosos
paralasalud.

Adiferenciadelaaguda, laintoxicacion profesional crénica
esfrecuenteenlosmediosdetrabajoy, porsuscaracteristicas,
plantea un dificil y delicado problema de diagnéstico y
prevencion.
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Laintoxicacién profesional cronicaesel resultadode una
exposicion prolongada, continuaointermitente, anivelesde
concentracion en los neurotéxicos que no exceden los
maximos permisibles o que inclusive estan por debajo de
ellos. Enestoscasos laintoxicacion presentalassiguientes
caracteristicas:®

1. Manifestacionesclinicastardias.

2. Inespecificidad del cuadroclinico, tantoconrespectoalas
enfermedadescomunesdelsistemanerviosocentralcomoa
lasdiferentessustancias neurotoxicas.

3. Interferenciaosinergismodelaaccion del toxicoconotros
factores internos o del ambiente que con frecuencia
enmascaranel cuadroclinico.

Estascaracteristicasdan porresultadoqueexistandosproblemas
basicos por resolver parael diagnéstico de la intoxicacion
profesional cronica. Estosson:

1.Labusquedade indicadores tempranos que permitansu
deteccionenetapasenque loscambiosanivel del sistema
nerviososontodaviareversibles.

2.Ladeterminaciondelarelaciondosis-respuesta.

Alaconsecucionde estos dos objetivos se hanorientado los
esfuerzosde lasdiferentesdisciplinasque,enelcampodela
salud ocupacionalylatoxicologialaboral, estudianel sistema
nervioso,comoson laneurofisiologia, laneurobioquimicayla
neurologia,entreotras.

Graciasal aportede lainvestigacioneneste terreno, se han
podido llegar adescribir, con bastante precision, algunos
cuadrospsiquiatricosy neurolégicos que, aunque todavia
estansujetosaciertacontroversia, se reconocen hoydiacomo
indicadoresdealteraciones por laexposiciénaunaseriede
sustanciasneurotoxicas.

Asi, tenemoselllamado “sindrome organico”yel “sindrome
organicodepersonalidad”, el “sindromeamnésico”,yelcuadro
gue lapropiaOrganizacion Mundial de laSalud sefialacomo
diagnosticode “encefalopatiatoxicatemprana”.*

Sinembargo, hay porlomenosdosfactores que reducenel
alcancedeestosresultados:

a) Enelcasodeloshallazgos neurolégicosy neurofisiol6-
gicos, particularmente el electroencefalograma y el
electromiograma, éstos presentan correlaciones
inconsistentes, especialmenteenlasprimerasetapasdela
enfermedad.®

b) Lacorrelaciénentre indicadores bioquimicosycambios
funcionalesenelsistemanerviosotampocose harevelado
comounbuen predictordelgradodeintoxicacién.®

Estosindicadoressélohanmostradounarelativasensibilidad
enloscasosdeexposicionessubagudas.
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Enel plano de los mecanismos de accion de las sustancias
neurotéxicas, lasinvestigaciones hanseguidoprincipalmente
dosdirecciones, orientadaspor dos hipétesis:®

a) LassustanciasneurotoxicasactUananivel deltejidonervioso,
produciendo cambios en la retencién de oxigeno de las
célulascorticales,yafectando portantolarealizaciondelas
funcionesfisiolégicascuyo nivel deactividad se mantiene
basicamenteabasedelaoxidaciénaerdbica.

b) Lassustancias neurotdxicas, por suafinidad estructural,
compitenconlosprecursoresdelosneurotransmisoresenlos
espaciosintersinapticos, enformaanalogaacomoalgunos
psicofarmacosinhibenoaceleranlasintesisdecatecolaminas.

Enamboscasos, losconocimientosalcanzadosatravésdela
investigacionsontodaviainsuficientes paraafirmarunateoria
satisfactoria acerca de los mecanismos fisioldgicos que se
presentan porexposicidnasustanciasneurotéxicas.

PRINCIPALES SUSTANCIAS NEUROTOXICAS DE AMPLIO
USO INDUSTRIAL

Elplomo

Enlaliteraturaespecializadasonabundanteslas referencias
guese hacensobre las manifestacionesde laintoxicacion por
plomo, conocida como saturnismo desde mediados del
presente milenio, enfermedad que se presentabaentre los
campesinosyentre losfabricantesde vasijasy utensilios de
ceramicaenEuropa.

Enlaactualidad, el usoindustrial del plomoes muyamplio;
enlaformadetetraetilode plomoelmascomuineselafadido
quese hacealasgasolinas paraeliminar ladetonaciondela
combustioninternaenlasmaquinas. Despuésdelacombustion,
parte de este componente se quedaadheridoalaméaquinay
parte esexpulsado, juntoconotros gases, porelescape. El
tamafio de las particulas que se desprenden, tanto en la
evaporacion delasgasolinascomoen los gases expulsados
por el escape, permite que éstassean facilmente inhaladasy
retenidas, ademas de que por suliposolubilidad pueden ser
también absorbidas por la piel. Estando en lasangre son
transportadas por los lipidos, como sucede con el plomo
inorganico. Loscomponentesdel plomoorganicocruzanla
barreradelosvasossanguineosdel cerebrorapidamenteyse
concentranenel sistemanervioso central yenotrostejidos
ricosengrasas, talescomo los huesos de lamédula.®

DeacuerdoconMachle (1935), las personas masexpuestasal
efectodeloscompuestosorganicosdel plomosonlosquelo
producenymezclancongasolina, yafirmaqueeltetraetilode
plomoesprobablementeel inicocompuestoque puedecausar
plomismoagudocuandoseabsorbe porlapiel,auncuandohay
masriesgocuandoseinhalaenformadevapores.

Desde 1920 se havenido sefialando el peligroaque estan
expuestoslos mecanicos quetrabajanentalleresdeservicio,
encargadosdelimpiarel plomoqueseadhierealamaquinaria,

ytambiénparalostrabajadoresdelasindustriasque producen
el tetraetilo de plomo, pero estos sefialamientos no han
prosperadoy Gnicamente en algunos paises los fabricantes
detetraetilode plomohanacordadovendergasolinamezclada
s6loalosrepartidoresal mayoreoyetiquetar las pipasenlas
gasolinerasadvirtiendo que éstacontiene plomo, que no
debeserusadaparalimpiaryqueespeligrosoquesalpique
la piel. Los cuadros de intoxicacion por plomo difieren
segun se trate de intoxicaciones crénicas o agudas. En
intoxicaciones leves, por bajas exposiciones, se reportan
algunasdeestascaracteristicas.>’

Signosysintomasfisicos:

Pérdidadel apetito.

< Disturbiosdel suefio,insomnioconsuefioinquieto.

« Debilidad con pérdidadeapetitoysuefio.

eDolordecabezayabdominal.

*Dolorabdominal.

«Constipacion.

«VVémitoonauseas, especialmenteenlasmarianas.

eTembloresenlalenguaylosdedos.

e Tembloresreflejosexageradosy contraccionesmusculares
(espasmos).

«Debilidadenlamufiecayenlosdedosdelamanoméasusada
eneltrabajo.

«Debilidadligeraenlos musculosextensores, especialmenteen
losdedosmedioyanular,conlamanoen posicién prona.

*Bajapresiénsanguinea.

Alteracionesde laafectividad:
elrritabilidad.

*Malestar odesazon.

» Acentuacionde laintroversion.
e abilidad afectiva.
Depresion-irritabilidad.
eAnsiedad.

Alteraciones en algunas funciones intelectuales y neuro-
conductuales:

«Funcionesvisomotoras, coordinacion éculomanual.
«Rapidez psicomotora, tiemposde reaccion.
Precisiénenlasejecuciones.

« Atencionyconcentracion.

*Memoriaacortoplazo.

«Capacidad deabstraccionverbal yvisoespacial.

Elcuadrodelafaseagudadifiere noséloenseveridad,sinoen

sintomatologiaysignologia. Enestafasese presenta:

*Coma.

«Delirios.

«Convulsiones, ataquesepileptiformes.

 Ataque maniaco, semejanteal Delirium Tremens.

Pérdidaparcial deconciencia.

*Movimientosinvoluntarios masivos, parecidosalosquese
presentanenla“coreade Huntington”.

e Todoestoprecedidodedoloresintensosde cabeza, trastornos
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delsuefio, irritabilidad creciente, estados de excitaciony
desdrdenesdelavision.

 La recuperacion es lenta, en ocasiones no se alcanza la
normalidady se mantienen secuelas de deterioro mental,
ceguera parcial o total, paralisis parciales y ataques
epileptiformes.

e Laautopsiarevelanecrosiscorticalesyampliosedemas
cerebrales.

Lossolventesorganicos

Con respecto a este tipo de sustancias, se encontré en la
literaturaespecializadaque, lasalteracionesque se presentan
por lainhalaciénde tolueno, benzeno, n-hexanoy xileno se
reportanenunrubrogeneralhaciendoreferenciaaun®sindrome
deneurotoxicidad por solventesorganicos”.

Enestesentido, Almirall®reportalassiguientesalteraciones
neuroconductualespor inhalaciondesolventesorganicos:

Sintomasorganicosycambiosde personalidad:

- Labilidad afectiva.
-Irritabilidad.

- Alteracionesdel suerio.
- Fatiga(astenia).
-Pérdidadelequilibrio.
-Cefaleas.

«Disminuciéndel rendimientointelectual general, siendomas
acentuadoen laesferadel pensamientoabstracto (funciones
decalculoyformaciondeconceptos).

e Disminuciondelaatenciénylamemoria(alertamientoy
memoriaacortoplazo).

« Alteracionesde lapercepcién (discriminacion de patrones).

« Alteraciondefuncionespsicomotoras (tiemposdereacciony
coordinaciénéculo-manual).

En forma particular se reportan los resultados de algunas
investigacionesrealizadascondosiscontroladasdelassiguientes
sustancias:

Tolueno”#10:4
-Sindrome motor, caracterizado por irregularidadesal
caminar.
-Dafoauditivo.
- Alteracionesdelamemoria.

Toluenoyxileng!21314:15
- Lentificacionde lostiemposdereaccion.

Toluenioyn-hexano®*2
-Sindromemotorydisminuciéndelaaudicién.
- Alteracionessensoriales.
-Alteracionesmotoras.
- Alteracionessensomotoras.
-Bajatemperaturaenlas partesdistalesdelasextremidades.
- Debilidad severamaotorapor lentificacién delaconduccion

nerviosa.
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- Alteracionesenladiscriminaciondecolores (azulyamarillo,
principalmente).

Haciendounintento por resumir lainformacion recabada,
acercadelossintomasysignosmasrelevantesdeintoxicacion
tempranapor exposiciénasustancias neurotoxicas, esvalido
decirqueéstos puedenenglobarseentresareasdedisfuncion,
seflalandodentrodeellasdiversosindicadoresocaracteristicas.
Estasareaseindicadoresson:

a) Signosy sintomasfisicos:
-Pérdidadelapetito.
- Disturbiosdelsuefio, insomnioconsuefioinquieto.
-Dolordecabeza.
-Dolorabdominal.
-Constipacion.
-Vémitoonauseas, especialmenteen lasmafianas.
-Tembloresenlalenguaydedos.
-Bajapresidonsanguinea.

b) Modificaciones de la personalidad y alteraciones de la
afectividad (alteraciones psicol6gicas):
-Labilidad afectivaeirritabilidad.
- Acentuaciondelaintroversion.
-Depresion.
-Ansiedad.

c) Alteracionesneuropsicoldgicas que afectan lasfunciones

cognitivasydelacoordinaciénsensorialymotora:

- Alteracionesde lasfuncionesvisoespaciales (percepciony
discriminaciénvisual).

- Alteracionesde laatenciénydelaconcentracion.

- Alteracionesde lamemoriaacortoplazo.

-Allteracionesdelamotilidadydelacoordinaciénvisomotora.

-Alteracionesenlahabilidad paralamanipulaciGnmental de
informacion.

- Lentificaciongeneral de lostiemposde reaccion.

LA PSICOTOXICOLOGIA

Eldafioneurolégicoocasionadopor lainhalaciondesustancias
toxicasensus primeros estadios dificilmente se detecta por
exploracionclinicaoporlosmétodoshabitualesde laboratorio
(andlisis de orina y sangre, electroencefalograma o
electromiograma), lo cual si se logra por medio del estudio
psicoldgico,conlaaplicaciénde pruebasquedetectandeficiencias
finasanivel delaintegraciénafectivadelapersonalidadyanivel
delasfuncionesintelectualesydelacoordinaciénsensomotriz.

La insuficiencia de los métodos clinicos por si solos, y la
frecuencia con la que en las historias médicas de sujetos
expuestosasustancias neurotoxicassedescribenalteraciones
en las funciones de los procesos psicoldgicos, los estados
afectivosy lapersonalidad en periodos que preceden alas
manifestacionesclinicasde laintoxicacion, diolugaraque, a
partir de 1960 se comenzaraa hablar de “toxicologiade los
procesos psiquicosydel comportamiento”.*
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Poresaépoca, primeroenloqueantesfuelaUniondeRepublicas
Soviéticas Socialistas, sobre labase del estudiode laactividad
reflejacondicionadacomoindicadordel estadofuncional del
sistema nervioso, y mas tarde en los Estados Unidos,
fundamentalmenteatravésde laevaluacion psicométricay
psicoldgica, seinicid unmovimiento dentro de latoxicologia
laboral llamado psicotoxicologiaotoxicologiade laconducta.
Estemovimientoen laactualidad puede ser definidodiciendo
quees“elestudioyevaluacionde loscambiosen los procesos
y capacidades intelectuales, los estados afectivos y la
personalidad, quetienen lugaraconsecuenciade laexposicion
habitualasustanciasneurotoxicas” .

En1959secelebréenPragaunSimposium Internacional sobre
concentraciones maximas permisibles. En este evento se
reconocidque “siendolossistemasencargadosde mantenerel
equilibriopsiquicointeriorylasfuncionesdeinterrelacionlos
masvulnerablesalaacciondelassustanciasnocivas, el estudio
de las alteraciones funcionales del sistema nervioso y la
conducta debe colocarse en el centro de los estudios
toxicologicos™. Desde entonces se hanrealizado numerosas
investigaciones, partiendo de la hipotesis de que “las
alteracionesdeorden psicolégicopuedenservirdeindicadores
tempranosde intoxicacién porexposicioncronica,y, poresta
via, contribuir a la deteccion de laenfermedad en etapas
iniciales,cuandolasalteracionesdel sistemanerviosocentral
sontodaviareversibles”.®

Aun cuando no puede afirmarse que este objetivo se haya
cumplido del todo, lo conseguido hastael presente hasido
bastantealentador paraque,en1988,enunapublicaciondela
Organizacién Mundial para la Salud se pueda leer: “para
nivelesmasbienbajosdeexposicion, laevaluacion psicolégica
escasilaUnicaviaparadeterminarlosefectos nocivos de las
sustanciasneurotoxicas”.®

LA NORMATIVIDAD OFICIAL CON RESPECTO A LOS
NEUROTOXICOS
Paraprotegerlasaluddelostrabajadoresenloscentroslaborales,
laSecretariadel TrabajoyPrevision Social hageneradouna
seriede normasque regulanlascondicionesdeseguridad e
higieneenquesedebeejecutareltrabajo.

Sinmencionaren particular las sustancias neurotdxicas, la
Normal0 (NOM-010-1994-STPS)*hacereferenciaa“la
seguridady lahigieneenloscentrosde trabajo donde se
produzcan, almacenen o manejen sustancias quimicas
capaces de generar contaminacionenel medioambientede
trabajo”.

Seflalacomo objetivo, “establecer medidas parapreveniry
proteger lasalud delostrabajadoresy mejorarlascondiciones
deseguridade higieneenloscentrosde trabajo, cuandolas
sustancias quimicas, por sus propiedades, niveles de
concentraciénytiemposdeacciénseancapacesdecontaminar
elmedioambiente laboralyalterar lasalud delostrabajadores,

asicomolos niveles maximos permisible deconcentraciénde
dichassustanciasdeacuerdoalostiemposdeexposicion”.*

Refiere que, enloscentrosde trabajo donde se produzcan,
almecenenomanejensustanciasquimicas, lospatronesdeben:

1. Adoptarmedidaspreventivastomandoencuentalosiguiente:

1.1.Lascaracteristicasfisicas, quimicasytoxicoldgicas de
lassustancias.
1.2.Lascaracteristicasdelafuentegeneradora.
1.3.Lascaracteristicas, lanaturaleza, el tiempoylafrecuencia
delaexposicion.

2.Efectuarelreconocimiento, laevaluaciényel control necesario
parapreveniralteracionesenlasaluddelostrabajadores
expuestos.

3.Llevar,conservary manteneractualizadoel registrode los
nivelesdeconcentracionyadoptar lasmedidasdeseguridad
ehigienetendientesal control de laexposicion.

4.Elaborar procedimientosdesalud, seguridade higienepara
lostrabajadoresexpuestos.

5. Informaralostrabajadoresdelasposiblesalteracionesenla
salud por laexposicidnalassustanciasquimicasquemanejan.

6.Adiestrary capacitaralostrabajadoresyalosmiembrosde
lascomisionesdeseguridadehigieneenlosprocedimientos
deseguridady medidas preventivas paraproteger susalud.

7.Sefalizarconavisosdeseguridadloslocalesdealmacenamiento
ylaszonasdeexposicionadichassustancias.

Enloscasosde lasempresasendonde se manejen, produzcan
oalmacenensustanciasquimicasriesgosas, lanormasefialaque
sedeberan hacer evaluaciones periédicasen elambiente de
trabajoparadeterminarlosnivelesde concentracion deestas
sustancias. Cuando lasconcentraciones rebasen los niveles
maximospermisiblessedebera:

1. Modificar osustituir las sustancias por otras que nocausen
alteracionesenlasalud.

2.Reduciralminimolasconcentracionesde lassustancias.

3.Efectuarmodificacionesenlosequiposyenlosprocedimientos
detrabajo.

Cuandonoseaposible reducir las sustanciasalos limites
permisibles se adoptaran, en este orden, algunas de las
siguientesmedidas:

1. Aislar las fuentes de contaminacion en los procesos, los
equiposolasareas.

2.Aislaralostrabajadores.

3.Limitar lostiemposyfrecuenciasde exposicion.

4.Dotaralostrabajadoresdelequipode proteccionespecifico.

5. Promover, medianteexdmenesmédicosinicialesyperiodicos,
elmejoramientodelascondicionesdesaluddelostrabajadores
gue manejenoesténexpuestosaestassustancias.

Los niveles maximos permisibles se refieren a las
concentracionesmaximasdeunelementoocompuestoquimico
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quenodebesuperarseenlosambienteslaborales. Estecriterio
contemplatrescategorias:

a) Concentracién promedio ponderadaenel tiempo (CPT):
niveles maximos permisibles paraochohrsdeexposicion.

b) Concentracién paralaexposiciénacortotiempo (CCT): El
tiempo de exposicionno deberaexceder de 15 min, hasta
cuatrovecesporjornadayconperiodosde noexposicional
menosdeunahoraentre dosexposicionessucesivas.

c¢) Concentracion pico (P): limiteque nose debesobrepasaren
ninginmomentodurantelaexposiciénenel trabajo.

Paraevaluarelgradodeexposicién, lanormaconsideracinco
rangos, loscualessedescribenenel Cuadrol:

Los niveles maximos permisibles para las diferentes
sustanciasquimicasriesgosasaparecenenel Cuadro Il que
incluye 678 sustancias.

AdemasdelaNormal0,queentérminosgeneralesserefiere
asustanciasquimicasque puedenestar afectandoelambiente
laboral, existen normas especificas paracadaunade las
sustancias, enlascuales seestipulanlos procedimientosque

sedebenseguir, encuantoalatomade muestrasyanalisis
delaboratorio, paradeterminar los nivelesde concentracion
enelambiente. Encasode que algunasustancianoesté
incluidaen lanormaividad oficial nacional, serecurrea
normasinternacionales, que generalmente son lasnormas
expedidas porlaNIOSH (National Institute of Ocupational
Save and Health) o por la OSHA (Ocupational Save and
Health Administration),ambasinstitucionesconsedeenlos
EstadosUnidos.

Sepresentanenel Cuadro Il losdatosrelativosalassustancias
neurotoéxicas, asi como las normas particulares que las
contemplan.

LA NORMATIVIDAD OFICIAL CON RESPECTO A LA PROTECCION
DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES

Ademésdelanormatividad oficial, relativaal control delas
sustanciasquimicasdafiinasenelambientelaboral,existentres
normasque hacenreferenciaalasmedidasde proteccionylas
practicasaseguir paramantenerel medioambientedetrabajo
libre de contaminantesy sustancias nocivas a lasalud. La
Normall6 (NOM-116-STPS-1994)?2habladelosrespiradores
ypurificadoresdeaire que se debenutilizar contraparticulas

7

N\

Grado Categoria Descripcion
0 Noexposicién Noexposicidnalasustanciaquimica
1 Exposicionbaja Exposicionpoco frecuente o bajos nivelesde concentracion
2 Exposicionmoderada Exposicionfrecuenteabajasconcentracion oexposicion poco
frecuenteaaltosniveles deconcentracion
3 Exposicionalta Exposicionfrecuenteaaltasconcentraciones
4 Exposicionmuyalta Exposicionfrecuenteamuyaltasconcentraciones

Cuadro I. Criterios para evaluar el grado de exposici6n a agentes quimicos de acuerdo a la NOM-011-STPS-1994.

humosy polvos (comop.v.)

[ Nurmeracion Sustancia Concentracionpromedio Exposiciénacortotiempo Concentracién |
enlanorma ponderadaeneltiempo pico
ppm(a) mg/m(b) ppmMm(a) mg/mé(b) Nopermitida
333 N-Hexano 100 360 - - -
457 Plomo: polvos inorgénicos, - 0.15 - 045 -

515 Tolueno 100 375 150 560 -
552 Xileno (0-m-p-isémeros, piel) 100 435 150 655 -
Noaparece Estireno Nohaydato | Nohaydato Nohaydato | Nohaydato -

Lasconcentracionesseexpresanenppm (a)y/omg/m?3(b).

(ppm: p=presiondelaatmosferalaboralen mm Hg, pm=pesomolecular de lasustanciaencuestion).

Cuadro 11. Concentracion de los contaminantes para exposicion laboral.

32



Quiroz GArRcia A: LoOs NEUROTOXICOS EN LOS PROCESOS DE TRABAJO INDUSTRIAL

Procedimientode
capturayanalisis

Instrumentaciényequipo

* Absorcionencarbénactivado

*Desabsorcioncondisulfurode
carbono

«Analisiscromatografiadegases

*Bombade muestreopersonal
e Tubo de vidrio con carbén
activado

* Absorciénencarbénactivado

«Desabsorcidncondisulfurode
carbono

«Andlisiscromatografiadegases

*Bombade muestreopersonal

» Tubo de vidrio con carbén
activado

*Cromatografodegases

*Recoleccion porfiltrado

*Desabsorcioncondisulfurode
carbono

 Analisis por espectrofoto-
metriadeabsorciénatomica

*Bombade muestreopersonal

eFiltromembranamezcladeéster
celulosa

«Espectrofotdbmetrodeabsorcion
atémica

* Absorciénencarbénactivado

«Desabsorcioncondisulfurode
carbono

«Andlisiscromatografiadegases

*Bombade muestreopersonal

* Tubo de vidrio con carbén
activado

*Cromatografodegasesequipado
condetector deionizacionde
flama(FID)

* Absorciénencarbénactivado

«Desabsorcioncondisulfurode
carbono

«Andlisiscromatografiadegases

*Bombade muestreopersonal

» Tubo de vidrio con carbén
activado

«Cromatografodegasesequipado
condetectordeionizacionde
flama(FID)

Sustanciaynorma Fechade Medio Rango
publicacion ambiente
Tolueno Dic. 16,1996 Aire 145.5-582
(NOM-050-STPS-1993)* ppm
N-Hexano Oct. 26,1993 Aire Intervalo
(NOM-096-STPS-1995)* 208-836
mg/m?

Plomo Abril 14,1986 Aire 13-51.8
(plomo y compuestos ppm
inorganicosdeplomo)
(NOM-033-STPS-1993)%
Estireno Oct. 23,1993 Aire 420-1710
(NOM-049-STPS-1993)'6 mg/m?
Xileno Oct. 26,1993 Aire -
(NOM-047-STPS-1993)"
Benceno Nov. 14,1993 Aire -
(NOM-045-STPS-1993)*¢

» Absorcién porcarbonvegetal

*Desabsorcioncondisulfurode
carbono

«Andlisiscromatografiadegases

*Bombade muestreopersonal

» Tubo de vidrio con carbén
activado

«Cromatografodegasesequipado
condetectordeionizacionde
flama(FID)

Cuadro lll. Procedimiento para evaluar las concentraciones de las sustancias de acuerdo a la NOM-016-STPS-1994).

nocivas,laNormal6 (NOM-016-STPS-1994)*establecelos
requisitosdeventilaciénnatural oartificial paraladisponibilidad
deaireconoxigenoadecuado paralarespiracion,ylaNorma
114 (NOM.114-STPS-1994)2% hace referencia a los
procedimientosaseguir paralaidentificaciénycomunicacion
alostrabajadoresdelosriesgosque representan lasdiferentes
sustanciasquimicasenloscentrosdetrabajo.

Conrespectoalosrespiradoresy purificadores de aire, la
Norma 116 (NOM-116-STPS-1994) tiene aplicacion y
observanciaparalosfabricantes,importadores, distribuidores
ycomercializadoresdelequipode proteccion respiratoriaque,
enconjuntooindividualmente, protege al trabajador de la
inhalacién de elementos o sustancias peligrosas. Las
especificaciones con respecto al tipo de filtro (quimico o
mecanico), alosmaterialesyalas modalidades (colectivao
individual) quesedeberanutilizar seradeacuerdoalasustancia
dequesetrate,alaconcentraciondelamismaenelambiente
yaltiempodeexposicion por partedel trabajador.

LaNormal6 (NOM-016-STPS-1994) hacereferenciaalos
sistemasdeventilacion natural oartificial que contribuyena
mantener ladisponibilidad adecuada de aire con oxigeno,
cuandoésteseencuentraenrarecido, yaseaporaireviciado,
presenciadesustanciasquimicas,condicionestérmicasextremas
y/ocondicionesatmosféricasinflamablesoexplosivas.

De acuerdo con las condiciones que se presenten en cada
ambientedetrabajo, laempresadeberaelaborarel procedimiento
a seguir para verificar y monitorear periédicamente las
condicionesdeventilacion. Sefialaestanormaquecuandolos
procesos laboralesgeneran polvos, humos, gases, vaporeso
neblinas de sustancias quimicas, se deberadisponer deun
sistemaparaextraerlos, de serposibleenlafuente, afinde
mantenerentodomomentolasconcentracionespermisibles; se
estipulaademasque, siemprequeexistaunsistemadeextraccion
deaire, sedeberacontarconotroparalareposiciondel aire
extraido. Unaspectoimportantequetambiénsefialalanormaes
gue, debidoalautilizaciénde sistemasdeextraccional interior
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delaempresa, se provocalaemision de contaminantesala
atmosferaexteriory, eneste punto, se deberaconsiderarlo
establecidopor lalegislacionen materiadeecologia.

Por Gltimo, laNorma114 (NOM-114-STPS-1994) serefiere
al establecimiento de un sistema para la identificaciény
comunicacionalostrabajadores, delosriesgos por sustancias
quimicas en los centros de trabajo. De acuerdo con las
caracteristicasfisico-quimicasotoxicidad, lasconcentraciones
ylostiemposdeexposicionde lasdiversassustanciasquimicas
que intervienen en los procedimientos de operacién, los
trabajadoresdebenestar capacitados parareconocerel riesgo
potencial y saber usar el equipo de proteccién personal
adecuado.

Paraestosepidealaempresaqueactualiceydifundaentrelos
trabajadoresla“Hojade Datos de Seguridad paraSustancias
Quimicas”. Estahojacontiene unaserie de apartadosenlos
cualessedeberavaciar lainformacion relevante sobre las
sustanciasque se manejanyhacerlallegaralostrabajadores.

LosapartadosquecontemplalaHojade Datosde Seguridadson
lossiguientes:

1.Fechadeelaboracion.
2.Fechaderevision.

Seccionl. Datosgeneralesdel responsabledelasustancia
quimica.
Seccion|l. Datosgeneralesdelasustanciaquimica.
Secciénlll. ldentificaciondecomponentes.
Seccion V. Propiedadesfisicoquimicas.
SecciénV. Riesgosde fuego o explosion.
SeccionVI. Datosde reactividad.
Seccion VII. Riesgos paralasalud:
la. parte. Efectos a la salud.
2a.parte. Emergenciasy primerosauxilios.
SecciénVIII. Indicacionesencasode fugaoderrame.
SeccionIX. Protecciénespecial (equipodeproteccion personal,
ventilacién, etc.).
Seccién X. Informaciénsobre transportacion.
Seccion Xl. Informacionsobreecologia.
SeccionXIl. Precaucionesespeciales(almacenamientoymanejo
yotrasprecauciones).

Comosepuedeapreciar, laNormatividad Oficial Mexicanaen
MateriadeProtecciénalaSaluddelos Trabajadores, reglamenta
enformabastante completalasprecauciones que se deben
tomarafindecontrolarodisminuirlosriesgosdetrabajoy
consecuentementelosdafosalasalud.

CONCLUSIONES

Paraabordarel problemadelos neurotoxicos, asicomoparael
estudiodemuchosotrosriesgospresentesenambienteslaborales,
elandlisisde lasituacion que privaen México se podriahacer
desde diferentes niveles de enfoque. Uno seria el nivel de
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estudiodelanormatividady lareglamentaciénoficial vigente,
otro nivel seria el estudio de lo que sucede en la realidad
cotidianaqueseviveenlasempresasyuntercernivel seriauna
propuestadetrabajoquebuscarahacercoincidirlosdosniveles
anteriores, yaqueparecequecadaunoserefiereadosrealidades
diferentesque notienen nadaqueverunaconlaotra.

Conrespectoalanormatividadenmaterialaboral setieneen
México laConstitucion de los Estados Unidos Mexicanos,
que es el documento maximo al cual debe supeditarse
cualquier otrapropuestade reglamentacion. Lesiguelaley
Federal del Trabajoy de éstasederivaloestipuladoenlas
normas, los reglamentosy los convenios internacionales
suscritos por México.

Lanormatividad laboralengeneral,yen particular laquese
analizaenel presentearticulo, essuficientementeexplicitay,
auncuandopuedemejorarseyenrigquecerseenalgunosincisos,
sefalacontododetalle lascondicionesylosrequisitosquese
debenmantenerenelambientelaboral paraprotegerlasaludde
lostrabajadores.

Conrespectoalarealidad queseviveenlasempresas,ysobre
lacual deberiateneringerencialanormatividad, se puede
decir que en muchas ocasiones las condiciones son muy
diferentesylanormatividad quedacomoundocumentosin
vigenciaalguna.

Con relacion a las sustancias neurotoxicas, la Norma 114
(NOM-114-STPS-1994) pide que el proveedor sefiale con
claridadyconelnombretécnicolassustancias queseincluyen
enel producto que ofertay nosolamente aparezcael nombre
comercial. Estosdatosdebenserconocidospor elempresario
ydarseaconoceralostrabajadoresatravésde undocumento
muy completo que, junto con otros datos referentes a las
sustancias, deben publicarse bajoelnombre de Hojade Datos
de Seguridad paraSustancias Quimicas.

Entre los datos masimportantes que este documento debe
contener estan: losriesgosalasalud, lasespecificacionesdel
equipode proteccion personal, lasindicacionesen casode
fuga o derrame, las acciones a tomar en emergenciasy
primeros auxiliosy las precauciones especiales parasu
manejoyalmacenamiento.

Como se puede observar, este documento proporciona
informaciéon muy completa con respecto a las sustancias
guimicas. Sise mantiene actualizado, se difunde, se conocea
todoslosnivelesyserespetadeberiasersuficiente paraeliminar
losriesgos, mantener unambientesanoysalvaguardarlasalud
delostrabajadores.

Sinembargo, se puede afirmar que en lamayor partede las
empresasestedocumentonoexiste, noestaactualizadoy/ono
sedaaconoceralostrabajadores. Algosimilar puededecirse
delosrespiradoresy purificadoresdeaireylos sistemasde
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ventilacion. Muchas de lasempresas que hansidovisitadas
realizan sus labores en ambientes poco ventiladosy los
trabajadores, losresponsablesde seguridadylosempresarios
desconocen las sustancias que contiene un determinado
nombrecomercial.

Conrespectoalosmaximospermisiblesencuantoatiemposde
exposicién de sustancias neurotéxicas, dificilmente los
responsables de seguridad o los trabajadores conocen las
concentraciones que existen enelambiente nilos tiempos
maximosdeexposicionpermisiblesparaexposicionespromedio,
paraexposicionesacortotiempoy paraexposicionespico.

Lo habitual es que, cuando un inspector enviado por la
Secretariadel TrabajoyPrevision Social visitaunaempresa
yconsideraque lasconcentraciones de lassustancias que se
utilizanen los procesos rebasan los maximaos permisibles,
pide quese hagan lasmediciones pertinentes. Enestoscasos,
paraque lasmedicionestengan caracter oficial, deben ser
hechasdeacuerdo conlos métodosde recoleccionyanalisis
de muestras que marcalanormacorrespondientey deben
ademas ser realizadas por laboratorios y por técnicos
certificadosy conaparatoscon calibracionvigente, misma
que debe constarenuncertificado expedido por el Instituto
Nacional de Metrologia.

Por otra parte, el cuidado de la salud de los trabajadores
expuestosdeberiahacerseatravésdeevaluacionesperiodicas
y,enelcaso particular de los neurotoéxicos, por especialistas
neuropsicologos, yaque no se trata de realizar exdmenes
médicos periddicos o evaluaciones neuroldgicas, comoes
habitual que serealicenenel mejor de los casos. Comoyase
sefialé anteriormente, en los estadios tempranos de las
afectaciones porinhalaciénde neurotéxicossélose detectael
danoincipienteatravésdetécnicasde medicionconductuales
ydefuncionespsicologicasdiferenciadas. Paralos médicos
generales, eincluso paralos médicos del trabajoy parala
personamismaque lospadece, estasprimerasmanifestaciones
pasandesapercibidasobiensonatribuidasaotrascausas. En
elcasodetrabajadoresexpuestosasustancias neurotoxicas,
auncuandose mantengan lasconcentracionesdentrode los
maximos permisibles, lopertinenteseriarealizar diagnésticos
neuropsicoldgicos periddicos, yaque éstos permiten detectar
las primeras manifestaciones de laafectacién, talescomo
lentificacion de las funcionesasociativas, incoordinacion
motrizincipiente, indiscriminacion encuantoaformasy
conceptosyotras, loque permitiriatomar oportunamente las
medidas preventivas pertinentes, talescomodisminuirlas
concentraciones, mejorar laventilacion, sustituir sustanciasy
rolaralostrabajadores.

Lapropuestadetrabajointerdisciplinarioparael cuidadodela
saludenambienteslaboralesconsisteen:

1. Abordar laproblematicapor riesgosespecificos de trabajo,
particularmente enaquelloscasosen queel riesgo, por su

frecuenciay/ogravedad, representeun mayor peligro,como
puedenser lassustanciascancerigenas, teratogénicasobien
neurotoxicas, inclusocuandocabriahacermenciéndemuchos
otrosriesgoscomoruido, temperaturasextremas, etc.

2. Integrar equipos interdisciplinarios que aborden la
problematica desde la perspectiva de las diferentes
especialidadesqueintervienen.

3.Enelcasodelosneurotdxicos, elequipointerdisciplinario
estariaintegrado por médicos del trabajo, neurélogos,
neuropsicélogos, quimicos, ingenieros quimicos e
industrialesy psicélogos. Elequipode profesionistasdela
salud (médicosdel trabajo, neurélogosy neuropsic6logos)
estariaencargadodeevaluar,controlary prevenirlosdafios
alasaludenlostrabajadores, elequipotécnico (especialistas
enhigieneindustrial, quimicos e ingenieros quimicose
industriales) seriael responsable de evaluar, preveniry
controlarel riesgoenel procesoyenelambientedetrabajo,
ylospsicélogosserianlosreponsablesde laintervencién
administrativa en programas de concientizacion y
maodificaciéndeactitudesentrelosempresariosyprogramas
decapacitacionydesarrollo de habitos deautocuidadoen
aspectosdesaludentre lostrabajadores.

4.Enloreferentealassustanciasneurotdxicas, lanormatividad
vigentesobre maximospermisiblesresultadificil deaplicar,
ya que la accion patégena depende no sélo de las
concentracionesde laexposicién, sino también de otros
factoresque debensertomadosen cuentaparaaccionesde
tipopreventivo,comosonlashorasdiariasdeexposicion, el
equipo de proteccion que se utiliza, la tolerancia o
vulnerabilidad del organismoyelhechode quelaexposicion
seaauntéxicoespecificooaunamezcladevarios, loque
estariagenerandounaaccionsinérgica. Enesterenglonse
hacenecesarialaintervenciéndeequiposinterdisciplinarios
de investigadores, de preferencia integrados a alguna
instituciénacadémica, quedesarrollenestudiosespecificos
sobreeltemay cuyos resultadosse denaconocerenotras
instanciasoficiales, talescomolaSecretariadel Trabajoy
Prevision Social y el Instituto Mexicano del Seguro Social.

Sepiensaqueatravésdeeste nuevoenfoqueacercadelaforma
deabordaryactuarsobreel problemaque representalasaluden
el trabajo, se pueden lograr mejores resultados, que con
intervencionesaisladas, inconexasy muchasvecesparcialese
incompletascomose havenidohaciendo, apesar delabuena
disposiciénconqueseactia.
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