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CONCLUSIONES

LatinoAmerica

Revista

CONCEPTO: 1.4 Vigilancia de la salud de los trabajado-
res, anivel individual y colectivo.
Rama de la medicina que estudia el proceso sa-
lud—enfermedad de | os trabajadores en relacion 2. Prevencion de los riesgos laborales para la
con su trabajo y su entorno, para proporcionar salud de |os trabajadores.
atencion integral e integrada.
2.1. Evaluaciény vigilanciade las exposicio-

OBJETIVOS: nes de los trabajadores derivadas de sus
actividades |aborales.
A) Atender la salud de los trabajadores en € 2.2 Control delas exposiciones |aborales de
ambiente laboral y lo correspondiente alos |os trabajadores.

ambientes familiar y comunitario.
B) Prevenir los riesgos alos que estan expues- 3. Organizacion de los primeros auxilios.
toslostrabajadores en sus actividades |abo-

rales. 3.1. Integracion de brigadas de primeros auxi-
C) Limitary reparar losdafiosalasalud delos lios

trabajadores, con los recursos y avances 3.2. Dotaciony vigilanciadel uso de botiqui-

cientificos, tecnolégicos 'y legales disponi- nes de primeros auxilios.

bles.

4. Atencién médica de primer contacto.
FUNCIONES BASICAS:

4.1. Diagndstico; atencidn o prescripcionini-

1. Atencién alasalud delos trabajadores. ciales para estabilizar o contener la evo-

2. Prevencion de los riesgos laborales para la lucion delaslesiones o padecimientos de
salud de los trabajadores. |os trabajadores.

3. Organizacion de los primeros auxilios. 4.2. Manejoy control de un cuadro basico de

4. Atencion médica de primer contacto. medicamentos, de acuerdo con € diag-

5. Control delaatencion médicaalostrabaja- néstico de salud y con el marco hormati-

dores.

6. Rehabilitacién para el trabagjo.

7. Compensaciéndelosdafiosalasalud delos
trabajadores.

8. Organizaciéndelarespuestamédicaaemer-
gencias.

9. Educacion en Medicinadel Trabajoy capa-
citacién en Salud en €l Trabgjo.

10. Investigacion en Medicina del Trabajo.

11. Administracién de servicios de salud.

FUNCIONES ESPECIFICAS:
1. Atencién alasalud de los trabajadores.

1.1 Evauacién de la salud de los trabajado-
res, anivel individual y colectivo.

1.2 Promocion delasalud de los trabajadores.

1.3 Conservacion y mejoramiento de la sa
lud y aptitud de los trabajadores.

vo aplicable.

4.3. Integraciény registro actualizado del ex-

pediente médico de cada trabajador, de
acuerdo con el marco normativo aplica-
ble.

5. Control delaatencion médicaalostrabgja-

dores.

5.1. Evaluacién y vigilancia de la atencién

médica que se otorga a los trabajadores,
orientada a la resolucién de los dafios y
la contencion de costos.

5.2. Gestion de la atencion médica para los

trabajadores, ante instituciones publicas
y privadas.

5.3. Seleccién de proveedoresde serviciosde

atenci6én médica, con base en criteriosde
calidad, capacidad resolutiva, eficiencia
y eficacia
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6. Rehabilitacion parael trabgjo.

6.1. Promocién de lareincorporacion oportu-
na al trabajo, de la reubicacion temporal
y de lareadaptacion.

7. Compensacion delos dafiosalasalud delos
trabajadores.

7.1. Vaoracion médicoega de los casos de
riesgosdetrabajo, deinvalidez y deincapa-
cidad temporal parad trabajo prolongada.

7.2. Andisismédicoega dedictamenesy pe-
ritajes por riesgo de trabajo o de invali-
dez y gestion de casos ante instituciones
de trabajo y de seguridad social.

8. Organizacion delarespuestamédicaaemer-
gencias.

8.1. Participacion en las brigadas de primeros
auxilios, de rescate, de evacuacion de le-
sionadosy deinformacion, paraactuar en
situaciones de emergencia.

8.2. Capacitacion especificaalabrigadadepri-
merosauxiliosy vigilanciadelaaplicacion
delastécnicasde atencion prehospitalaria.

8.3. Establecimiento decriterios, coordinacion
y procedimientos ante situaciones de emer-
gencia, parael TRIAGE y laatencion ale-
sionados.

9. Educacion en Medicinadel Trabagjo y capa-
citacion en Salud en €l Trabgjo.

9.1. Diagndstico de necesidades de formacion
de especidistas en Medicinadd Trabgjoy
de capacitacion de recursos en Salud en €
Trabgjo.

10. Investigacion en Medicina del Trabgjo.

10.1.Realizacion de estudios para conocer los
efectos de las exposiciones sobre la salud
de los trabajadores; identificar las causas
de sus alteraciones y laevaluacion dein-
tervenciones, con la aplicacién del méto-
do cientifico.

11. Administracion de servicios de salud.

11.1.Planeacion, establecimiento y operacion
de servicios de Medicina del Trabajo.
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11.2.Desarrollo de sistemas de informacion
y de evaluacion del desempefio de ser-
vicios de Medicina del Trabajo.

UNIDADES DIDACTICAS.

1.1. Evaluacion delasalud de los trabajadores,
anivel individual y colectivo.

Saociologia del trabajo.
Estadistica aplicada ala Medicina del Trabgjo.
Epidemiologiaaplicadaalamedicinadd trabajo.
Fisiologia del Trabajo.
Psicologia del Trabajo.

1.2. Promocion de lasalud de los trabajadores.

Antropologia social.
Salud Publica.

1.3. Conservacion y mejoramiento de la salud
y aptitud de los trabajadores.

Fisiologia del Trabajo.
Nutricion y dietologia.
Acondicionamiento fisico.
Promocién de la Salud.

1.4. Vigilanciadelasalud de los trabajadores a
nivel individual y colectivo.

Sociologia del Trabgjo.

Estadistica aplicadaala Medicinadel trabajo.
Epidemiologia aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.

Fisiologia del Trabajo.

Psicologia del Trabajo.

Patologia del Trabajo.

2.1. Evaluacion y vigilancia de las exposicio-
nes delostrabajadores derivadas de sus ac-
tividades laborales.

Higiene del Trabajo.

Seguridad en el Trabajo.
Ergonomia.

Psicologia del Trabajo.

Fisiologia del Trabajo.

Legislacién laboral.

Toxicologia o Patologia del Trabajo

2.2. Control delasexposicioneslaboraesdelos
trabajadores.
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Higiene del Trabajo.

Seguridad en el Trabajo.
Ergonomia.

Psicologia del Trabajo.

Fisiologia del Trabajo.

Legislacién laboral.

Toxicologia o Patologia del Trabajo

3.1. Integracion de brigadas de primerosauxilios.

Administracion aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.

3.2. Dotacion y vigilanciadel uso de botiquines
de primeros auxilios.

Administracion aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.
Legislacion laboral y en salud.

4.1. Diagnéstico; atencidn o prescripcioniniciales
para estabilizar o contener laevolucion delas
lesiones o padecimientos de los trabajadores.

Patologia del trabajo

Patologia general

Reanimacion cardiopulmonar (RCP)

Soporte vital en traumatismos graves
Legislacién en salud y seguridad social
Administracion aplicadaalaMedicinade Trabgjo

4.2. Mangjoy control de un cuadro bésico de me-
dicamentos, de acuerdo con € diagndstico de
sdud y con & marco normativo aplicable.

Farmacologia clinica.
Administracién aplicadaaMedicinadel Trabgo.
Normatividad en salud.

4.3. Integracién y registro actualizado del expe-
diente médico de cada trabajador, de acuer-
do con el marco normativo aplicable.

Normatividad en salud.
Administracién aplicadaaMedicinadel Trabgjo.

5.1. Evaluacién y vigilancia de la atencion mé-
dicaque se otorgaalostrabajadores, orienta-
daalaresolucion de los dafios y la conten-
cién de costos.

Patologia del Trabajo.
Patologia General.

Legislacion Laboral en Salud y en Seguridad.
Economia de la Salud.

Administracién aplicada ala Medicina del Tra-
bajo.

5.2. Gestion de la atencion médica paralos tra-
bajadores, ante instituciones publicasy pri-
vadas.

Administracion aplicadaalaMedicinade Trabgjo
Economiade lasalud
Legislacion en salud y en seguridad social

5.3. Sdleccidn deproveedoresde serviciosdeaten-
cién médica con base en criterios de calidad,
capacidad resolutiva, eficienciay eficacia

Administracion aplicadaa Medicinadel Trabgjo.
Economia de la Salud.

6.1. Promocién de la reincorporacion oportuna
al trabajo, de la reubicacion temporal y de
la readaptacion.

Rehabilitacion laboral.

Ergonomia.

Administracién aplicada ala Medicina del Tra-
bajo.

Fisiologia del Trabajo (¢)

7.1. Vaoracion médico-legal deloscasosderies-
gos de trabajo, de invalidez y de incapaci-
dad temporal prolongada.

Patologia del Trabajo.
Patologia General.
Legidacion del Trabgo y dela Seguridad Social.

7.2. Andlisis médico-legal de dictdmenesy pe-
ritajes por riesgos de trabajo o de invalidez
y gestion de casos ante instituciones de tra-
bajo y de seguridad social.

Patologia del Trabajo.
Patologia General.
Legislacion del Trabajoy delaSeguridad Social.

8.1. Participacion en las brigadas de primeros
auxilios, derescate, de evacuacion delesio-
nados y de informacion, para actuar en si-
tuaciones de emergencia.

Didéctica aplicada a la capacitacion.
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Administracion aplicadaalaMedicinadel Tra-
bajo.
Legislacién laboral

8.2. Capacitacion especifica alas brigadas de pri-
merosauxiliosy vigilanciadelaaplicacion de
las técnicas de reanimacién cardiopulmonar
(RCP) y de soportevital en traumatismosgra-
ves(PH-TLYS).

Didéctica aplicada a la capacitacion.
Administracion aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.

8.2. Establecimiento de criterios, mecanismosde
coordinacién y de procedimientos ante si-
tuaciones de emergencia, para el TRIAGE
y laatencion de lesionados.

Administracion aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.
TRIAGE

9.1. Diagndstico de necesidades deformacion de
especialistas en Medicina del Trabajo y de
capacitacion de recursos humanos en Salud
en el Trabgjo.

Estadistica aplicada ala Medicinadel Trabajo.
Administracion aplicada ala Medicinadel Tra-
bajo.

Didéctica aplicada ala Medicina del Trabgjo.
Informatica médica

9.2. Desarrollo de planesy programas de forma-
cion en Medicinadel Trabajoy de capacita-
cion en Salud en el Trabgjo.

Disefio de planes y programas de estudio
Administracién aplicadaalaMedicinadel Trabajo
Didéacticaaplicada ala Medicinadel Trabajo

10.1. Redlizacion de estudios para conocer los
efectos de las exposiciones sobre lasalud de
lostrabajadores; identificar las causas de sus
ateraciones y la evaluacion de intervencio-
nes, con la aplicacion del método cientifico.

Epidemiologia aplicadaalaMedicinadd Trabajo
Estadistica aplicadaalaMedicinadel Trabajo
Investigacion aplicadaalaMedicinadel Trabajo

11.1. Planeacion, establecimiento y operacion
de servicios de Medicina del Trabajo.
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Administracion aplicadaaMedicinadel Trabgo.
Estadistica aplicada ala Medicinadel Trabajo
Economiade lasalud

Legislacion en salud

11.2. Desarrollo de sistemas de informacién
y de evaluacion de desempefio de servicios
de Medicina del Trabajo y de Salud en el
Trabajo.

Administracion aplicadaalaMedicinadel Trabgjo
Estadistica aplicada ala Medicinadel Trabajo
Economiade lasalud

Legislacion en salud

Unidades propedéuticas

Bioéticaen Medicinadel Trabajo

Bioguimica

Inglés

Computacion

Manejo de paguetes estadisticos

Busqueda bibliogréfica

Redaccion de documentos técnicosyy cientificos

Salud ambienta

ELEMENTOS DE DESEMPERO
(COMPETENCIAS)

1.1. Evaluacion de la salud de los trabajadores,
anivel individual y colectivo.

Analiza los efectos del modo de produccién y
de la composicién organica del capital, sobre la
salud de los trabajadores.

Explicalainfluencia de la organizacién del tra-
bajo sobre la salud de los trabajadores.

Valora los factores extralaborales que influyen
en lasalud de los trabajadores.

Disefia sistemas de informacion y bases de da-
tos sobre salud de los trabajadores.

Describe y analiza el proceso salud — enferme-
dad de los trabajadores en términos estadisticos.
Analizalas caracteristicas del proceso salud—en-
fermedad de los trabajadores y de los factores
asociados, en relacion con las variables de tiem-
po, lugar y poblacién.
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Formulael diagnéstico de salud de la pablacion
trabajadora.

Aplica pruebas ergométricas y procedimientos
antropométricos para €l estudio de los trabagja-
dores.

Estimalasalud y la aptitud fisicas de |os traba-
jadores.

Valoralasalud mental delostrabajadores, enfun-
ciéndelascondicionesy del ambiente detrabgjo.

1.2. Promocion de la salud de los trabajadores.

Reconocelainfluenciadelaculturadelapobla-
cion trabajadora, sobre el estilo deviday € pro-
ceso salud—enfermedad.

Analizael proceso salud—enfermedad delostra-
bajadores, con base en los diversos modelos de
causalidad.

Esquematizalos problemas prioritarios de salud
delostrabajadores, apartir del modelo de histo-
rianatural de la enfermedad.

Propone intervenciones para incidir en la salud
de los trabajadores, con base en los niveles de
prevencion de Leavell y Clark.
Formulaplanesy programas de accion dirigidos
aestimular una cultura de salud en la poblacion
trabajadora, de acuerdo con las premisas y es-
trategias dela promocién delasalud (marketing
de la salud; dinamicas de grupos; elaboracion
de materiales, etc.)

1.3. Conservacion y megjoramiento de lasalud y
aptitud de los trabajadores.

Integra grupos de trabajadores, con objetivos de
salud especificos.

Propone intervenciones para el uso del tiempo
libre, a fin de mejorar €l estilo de vida de los
trabajadores.

Determinael somatotipo, lacomposicion corpo-
ra y la capacidad de desempefio fisico de los
trabajadores, en funcidn de grupos de edad, sexo
y zona geogréfica, con la aplicacion de
indicadores fisiol6gicos y antropomeétricos.
Promueve el establecimiento de la pausa parala
salud en lajornadalaboral.

Determina el gradiente de salud de los trabaja-
dores, individua y colectiva.

Establece un plan de accion para conservar o
mejorar la composicion corpora y la capacidad
de desempefio fisico de los trabajadores.
Determinael patron de alimentacion y nutricion
individual o colectivo, de los trabajadores.

Participa en el analisis bromatoldgico y
organoléptico de los alimentos (disponibles en
la region; de la dieta tradicional; de productos
recomendados).

Participaenlaelaboracion de carta—menu paradie-
tasindividuales o colectivas, dirigidas a conservar
0 mejorar e metabolismo intermedio (perfil de
lipidos) y la composicion corpord de los trabaja
dores, en funcion de las actividades |aborales que
desarrollan (gasto y requerimiento energético).
Indicapatrén deactividad fisica, permanentey pro-
gresivo, paramejorar lacapacidad aerobica, lafuer-
zamuscular y la flexibilidad musculoesguel ética
delostrabgjadores, anivel individua y colectivo.

1.4. Vigilanciade la salud de los trabajadores, a
nivel individual y colectivo.

Identifica los factores sociales de riesgo y de
beneficio, presentes en los ambientes laboral,
comunitario y familiar, que influyen en la salud
de los trabajadores.

Propone intervenciones para controlar losfacto-
res sociales de riesgo y estimular los factores
sociales de beneficio parala salud de los traba-
jadores.

Evalla las modificaciones en los valores de los
indicadores estadisticosdel proceso salud-enfer-
medad de los trabajadores, en grupos poblacio-
nales, lugaresy periodos determinados.

Realiza estudios descriptivosy analiticos del pro-
ceso salud-enfermedad de los trabajadores, en
relacién con las exposiciones laborales, con in-
tervenciones de control.

Determinala compatibilidad de los requerimien-
tos energéticos del puesto detrabajo, conlacapa-
cidad de desempefio fisico de los trabajadores.
Determina el efecto de la carga de trabajo men-
tal y delos estimul os psicosociales, sobre laca-
pacidad de desempefio y la salud mental de los
trabajadores.

Realiza procedimientos de deteccion delasalte-
raciones de la salud de los trabajadores, en rela-
cion con el perfil epidemiol égico delalocalidad
y delaempresa.

2.1. Evaluaciony vigilanciade las exposiciones
de los trabajadores derivadas de sus activi-
dades laborales.

Aplica el método de evaluacion de riesgos para
lasalud delos trabajadores, en el desempefio de
su trabajo.
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Identifica la presenciay magnitud de los agen-
tesy factores deriesgo en | os puestos de trabajo.
Estimalanocividad potencial delasexposiciones
delostrabajadoresalosagentesy factoresderies-
go, en relacion con sus efectos en la salud.
Elabora mapas de riego.

Determina las dosis de exposicion de los trabagja
dores alos agentes fisicos, quimicosy biolégicos.
Establece la dindmica de riesgos en la génesis
de los accidentes de trabgjo.

Pondera | os factores de riesgo trabajador/traba-
jo como causas potenciales o reales de acciden-
tes de trabajo.

Participa en los procedimientos para la investi-
gacion de los accidentes de trabajo.

Interviene en el andlisis de riesgos potenciales
para ocasionar situaciones emergentes.
Identifica la exposicidn de los trabgadores a los
factores deriesgo ergondmicos, en relacion con sus
efectos sobre la seguridad, lasalud y € confort.
Estima la participacion del componente
ergonomico en accidentesy lesiones de trabagjo.
Reconocelasfuentesdd factor deriesgo psicosocial
en e ambientey las condiciones de trabajo.
Estima la exposicidn de los trabajadores a factor
deriesgo psicosocial y sus efectos en lasalud.
Participa en la determinacion de lacargade tra-
bajo mental en las actividades especificas de los
puestos de trabajo.

Reconoce las manifestaciones de estrésen laac-
tuacion de los trabajadores.

Clasificalos puestos de trabajo de acuerdo asus
requerimientos de gasto energético.
Determinalos componentes estético y dinamico
en la carga de trabajo fisico correspondiente a
cada puesto de trabajo.

EvallUa la carga de trabajo fisico de los trabaja-
dores, anivel individual y colectivo.

| dentificalas manifestaciones de desgaste y fati-
gaen el desempefio de los trabajadores, a nivel
individual y colectivo.

Aplicalas disposiciones legales, reglamentarias
y hormativas nacionales e internacionales, rela-
cionadas con la evaluacion y vigilancia de las
exposiciones |aborales de | os trabajadores.

2.2. Control delasexposiciones|aboralesdelos
trabajadores.

Proponeintervenciones parael control delasex-
posiciones de los trabajadores, aplicables a: la
fuente, el agente, el ambiente general, el propio
trabajador.
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Promueve acciones especificas para el control
delosfactores deriesgo del hombre, del trabajo
y del ambiente, relacionados con |os accidentes
de trabajo.

Sugiere medidas generales de control y solucion
alos factores de riesgo ergonoémicos relaciona-
dosconlosaccidentesdetrabajoy el disconfort.
Participa en procedimientos para reducir la car-
gamental de trabgjo.

Propone medidas para controlar las fuentes del
factor psicosocial.

Participaen intervenciones parael control delas
causasy de los casos de estrés en €l trabajo.
Formula propuestas para evitar las sobrecargas
de trabajo para los trabajadores y preservar su
reserva funcional.

Difunde las disposiciones del marco legal labo-
ral, relativas a control de las exposiciones de
los trabajadores.

3.1. Integracion delasbrigadas de primeros auxi-
lios.

Aplicalasetapasdel proceso administrativo para
la conformacién, organizacion y control de bri-
gadas de primeros auxilios.

3.2. Dotacion y vigilanciadel uso de botiquines
de primeros auxilios.

Formula programas paralaintegracién y distri-
bucion de botiquines paralos primeros auxilios,
en relacion con el diagnostico de salud del cen-
tro de trabajo. Designaresponsables de los boti-
quines.

Mantiene actualizado el inventario de insumos
de los botiquines de primeros auxilios y evalta
la€ficienciay efectividad de su uso, enrelacion
con lamorbilidad.

Determinael patron de consumo de losinsumos
de los botiquines de primeros auxiliosy mantie-
ne actualizadas |as dotaciones.
Aplicalasdisposicionesdelalegislacion del tra-
bajo y de salud, relativas aladotacién y control
del uso de botiquines de primeros auxilios.

4.1. Diagndstico; atencion o prescripcioninicia-
les para estabilizar o contener la evolucion
de lesiones o padecimientos de los trabaja-
dores.

Reconoce |as manifestaciones iniciales de los
problemas de salud de los trabajadores, de ini-
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cio agudo o de evolucién crénica, derivados de
sus exposiciones laborales o de indole general,
determina plan de manejo terapéutico inmedia-
to y efectla la referencia correspondiente para
su atencion médica subsecuente, en materia de:
Audiologia laboral

Dermatologia del Trabajo

Neumologia del Trabajo

Neurologia del Trabajo

Oftalmologia del Trabajo

Otorrinolaringologia laboral

Psiquiatriay psicologia del trabajo
Toxicologia del trabajo

Alergia e inmunologia

Cardiologia

Hematologia

Endocrinologia

Gastroenterologia

Angiologia

Urologia

Traumatologia y ortopedia

Biologia de la reproduccion

Microbiologiay parasitologia

Reanimacion cardiopulmonar

Soporte vital en traumatismos graves

TRIAGE

Aplica las disposiciones legales relativas a la
atencidninicial, estabilizacion, clasificacion, re-
ferenciay traslado de trabajadores lesionados o
enfermos.

Establece el procedimiento para lareferenciay
traslado de trabajadores, para su atencién en uni-
dades médicas oficiales o privadas

4.2. Mangoy control de un cuadro bésico de me-
dicamentos, de acuerdo con el diagndstico de
salud y con &l marco normativo aplicable

Disefia un cuadro béasico de medicamentos, en
funcion del diagnéstico de salud del centro la-
boral, de |as acciones terapéuticas deseadas, de
las caracteristicas de conservaciony administra-
cion de los medicamentos y de la compatibili-
dad o limitaciones con la actividad laboral; rea-
liza la prescripcién de medicamentos de acuer-
do con los principios cientificos, éticos y nor-
mativos aplicables.

Establece un programa para la dotacién de
insumos, la actualizacion de existencias, € con-
trol deinventarios la evaluacion delaeficiencia
y efectividad en el manejo del cuadro béasico.

I dentificalas disposicioneslegalesy normativas

11

aplicablesalaintegracion, mantenimientoy con-
trol de un cuadro basico de medicamentos.

4.3. Integracion y registro actualizado del expe-
diente médico legal de cada trabajador, de
acuerdo con el marco normativo aplicable.

Aplica las disposiciones legales y normativas
sobre la integracion de expedientes, €l registro
de datos sobre |as exposicionesy los eventos de
salud de los trabajadores; asi mismo, sobre la
confidencialidad y el derecho alainformacion.
Operay mantiene actualizado €l sistema de ar-
chivo médico sanitario. Evalla su eficiencia.
Identifica usuarios y cuadros de salida para la
difusion de lainformacion pertinente.

5.1. Evaluacién y vigilancia de la atencion mé-
dicaque se otorga alos trabajadores, orien-
tada a la resolucién de los dafios y la con-
tencién de costos.

Desarrollalos modelos de Historia Natural de la
enfermedad correspondientes a los problemas
prioritarios de salud de los trabajadores, relativos
alapatologia del trabajo y patologia general.
Elabora estudios de trazadores y protocolos de
la atencion médica que se brinda a los trabaja-
dores, correspondientes a sus problemas de sa-
lud prioritarios.

Establece un sistema paraevaluar laefectividad y
calidad de los proveedores de servicios médicos,
institucionales o particulares, con indicadores, cri-
terios e instrumentos.

Identifica las disposiciones y los recursos lega-
les relativos ala prestacion de servicios médicos
directos o indirectos, prestaciones en especie,
subsidios y topicos afines dirigidos amejorar la
calidad y efectividad de la atencion.

Aplica las disposiciones legales y los principios
meédi co-técnicos para estimar |a capacidad de des-
empefioy e prondstico laboral delostrabajadores
con padecimientos de orden genera y promueve
ladeclaracion oportunadel estado de invalidez.
Formula presupuestos del servicio y de los cos-
tos de la atencién médica, evalUa su gjercicio.
Realiza el andlisis costo beneficio y costo-efec-
tividad enrelacién con el gercicio del presupues-
to para gastos médicos.

5.2. Gestion de la atencion médica paralos tra-
bajadores, ante instituciones publicasy pri-
vadas.
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Evaltalosindicadores delaatencion médicaque
se proporciona a los trabajadores, derivada de
patologia del trabajo y patologia general.
Vigilalaconsistenciadel comportamiento delos
proveedores de servicios meédicos, de acuerdo
con indicadoresy criterios establecidos.
Conduce | os procedimientos para el seguimien-
to y resolucion de los casos que igualan o reba-
san los valores de referencia de los indicadores
de la atencion médica.

Determinalos costos integrados de laatencion a
los dafios alasalud delostrabajadores, por caso,
por areade trabajo, por tipo de riesgo; por ramo
de aseguramiento, por grupo de diagndstico, por
proveedor, etc.

Propone alternativas viables para mejorar la efi-
cienciay la contencién de los costos de la aten-
cién médica

Interpone los recursos dispuestos por la legisla-
cidn, con base en evidencias clinico-funcionales,
en €l prondstico médico y laboral, asi como en el
impacto econdmico, para promover ante provee-
doresoficialesy particulares, lamejoradelaefec-
tividad y de la calidad de | os servicios médicos.

5.3. Seleccion de proveedores de servicios de
atencion médica, con base en criterios de
calidad, capacidad resolutiva, eficiencia y
eficacia.

Establece un sistemade (indicadores, estandares,
criterios, instrumentosy procedimientos) parala
evaluacion y seleccion de proveedores de servi-
cios médicos.

Negocia la provision de servicios de atencion
meédica de calidad, a costos razonables, con pro-
veedores acreditados y/o certificados.

6.1. Promocion delareincoporacion oportunaal
trabajo de la reubicacion temporal y de la
readaptacion.

Evallalacapacidad funcional residual delostra-
bajadores con limitaci ones derivadas de acciden-
tes o enfermedades.

Determina el prondstico laboral del trabajador
con pérdidas anatdmicas y/o limitaciones fun-
cionales.

Aplicalos principiosy procedimientos de lare-
adaptacion, la reeducacion y el reacomodo la-
boral.

Promueve la rehabilitacion en el centro de tra-
bajo.
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Propone intervenciones ergonémicas para susti-
tuir, compensar o atenuar los aspectos
disfuncionales de los trabajadores con secuelas
de accidentes o enfermedades.

Establece programasfactibles paralacolocacién
selectiva, |aoperaci én de puestos de trabaj o pro-
tegidos, larotacion

7.1. Valoracion medico—legal de los casos de
riesgos detrabajo, deinvalidez y deincapa
cidad temporal prolongada.

Analiza la evolucion de las lesiones o enferme-
dades de los trabajadores, correspondientes a
patologia general o de trabajo, de acuerdo con
el modelo de historia natural.

Identifica inconsistencias e insuficiencias de la
atencion médica que se proporcionaalos traba-
jadores, en relacion con los protocol os de aten-
ciony lostérminos de ley aplicables.
Determina los diagnésticos nosoldgico,
etiol 6gico y anatomofuncional, asi como el pro-
néstico laboral delostrabajadores enfermos, le-
sionados o con secuelas, con base en evidencias
clinicas, de laboratorio, de gabinete y estudios
de campo.

Establece la relacion causal trabajo — dafio—se-
cuela, en el caso de riesgos de trabgjo; o bien, la
imposibilidad para el desempefio de un trabajo
igual a consecuenciade unaenfermedad general.
Identificalasdisposicionesdelal ey Federa del
Trabajo aplicables alas prestaciones en especie,
endineroy alaindemnizacion de los riesgos de
trabajo; o bien, las correspondientesalal ey del
Seguro Social paraladeclaracion del estado de
invalidez.

Analiza la aplicacion de disposiciones legales
especificas ante casos concretos de trabajadores
enfermos o con secuelas de lesiones.

7.2. Andlisis médico-egal de dictdmenesy pe-
ritajes por riesgos de trabajo o de invalidez.

Valora el expediente clinico, los reportes de la-
boratorio, |os estudios deimagenol ogiay de cam-
po utilizados para determinar la situacién de sa-
lud y el prondstico laboral de los trabajadores
con secuel as de | esiones o enfermedades deriva-
das de patologia laboral o general.

Juzgalapertinenciay procedenciadelas disposi-
cioneslegales aplicadas a otorgamiento de pres-
taciones e indemnizaciones por riesgos de traba-
jo; o bien aladeclaracion del estado deinvalidez.
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Sustenta juicios médico-técnico-legales para in-
terponer recursos administrativos o controversias
en casos concretos de patologialaboral o general,
ante ingtituciones y autoridades jurisdiccionales.

8.1. Participacion de las brigadas de primeros
auxilios, derescate, de evacuacion delesio-
nadosy deinformacion, paraactuar en cita-
ciones de emergencia.

Elabora planes y programas para la formacion
de brigadasy la capacitacién delos trabajadores
integrantes, en funcion del andlisis de riesgos e
la empresa.

Aplica métodos y técnicas didéacticas para el
adiestramiento y el entrenamiento periddico de
los integrantes de la brigada de primeros auxi-
lios, y colabora con |as de evacuacion de perso-
nas, rescate de lesionados y de informacién en
situaciones de emergencia.

Establece y mantiene actualizado, un programa
deintervencion médicaante situaciones de emer-
gencia.

Promueve larealizacion de simulacros de situa-
ciones de emergencia, de forma periédica.
Interviene en lacoordinacion delaparticipacion
delas brigadas en los simulacros y en emergen-
Ciasreales.

8.2. Capacitacion especificaalabrigadade pri-
meros auxiliosy vigilanciade laaplicacion
de las técnicas de atencidn prehospitalaria.

Aplica métodos y técnicas didécticas para el
adiestramiento y el entrenamiento periddico de
los integrantes de la brigada de primeros auxi-
lios, sobre atencion prehospitalaria.

Promueve la certificacién de los integrantes de
labrigadade primerosauxiliosen RCPy PHTLS.

8.3. Establecimiento de criterios, coordinacion
y procedimientos ante situaciones de emer-
genciay parala atencion prehospitalaria.

Establece la coordinacion con unidades de ser-
vicios médicos publicasy privadas, paralaaten-
cion de lesionados, en situaciones emergentes.
Disefia los procedimientos para el traslado y la
admisién en unidades médicas, de los lesiona-
dos en situaciones emergentes.

Conduce simulacros para evaluar la efectividad
del sistema.

Establece criterios de pronostico clinico, vital y
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funcional, paraclasificar y determinar la priori-
dad de atenci6n alesionados en situaciones emer-
gentes.

Implanta y verifica la operatividad de un siste-
ma paralaclasificacion, priorizacion y atencion
de lesionados en situaciones emergentes.

9.1. Diagndstico de necesidades deformacion de
especialistas en Medicina del Trabgjo y de
capacitacion de recursos humanos en Salud
en el Trabgjo.

Analizalasituacion delasalud delostrabajado-
resen el contexto nacional e internacional.
Identifica al personal activo en servicios de sa-
lud en € trabajo, particularmente en Medicina
del Trabajo, asi como las caracteristicas de su
formacion profesional en el area.

Estima la proporcion de personal de salud en €l
trabajo, en especial de Medicina del Trabajo,
frente ala magnitud de la poblacién de empre-
sasy trabajadores, asi como de sus necesidades,
en su ambito de influencia.
Disefiainstrumentosy procedimientos parainves-
tigar las necesidades de formacion de especiaistas
enMedicinadel Trabajo, asi como de capacitacion
de recursos humanos en salud en € trabgjo.
Integra, procesay analiza bases de datos sobre
inventarios de recursos humanos en Medicinadel
Trabajo y parala Salud en el Trabgjo.

9.2. Desarrollo de planesy programas de forma-
cionen Medicinadel Trabajoy capacitacion
en salud en el trabgjo.

Convoca a las instituciones de los sectores pu-
blico, social y privado, para organizar y patroci-
nar programas formativos en Medicina del Tra-
bajo y de capacitacion en salud en € trabajo.
Establece mecanismos para la operacion y con-
trol delos programas educativosen Medicinadel
Trabajo y den salud en €l trabajo.

Disefia programas de formacién en Medicinadel
Trabajoy de capacitacion en salud en el trabajo,
con orientacién a las competencias profesiona-
les, en congruencia con las necesidades y recur-
sos de su ambito de influencia.

Evalta la eficiencia terminal de los programas
de educacién y capacitacién, asi como su im-
pacto en el desempefio profesional delos recur-
sos humanos formados.

Disefia planes y programas de estudio para €l
desarrollo de unidades didécticas especificas,
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dentro de programas generalesparalaformacion
de especialistas en Medicina del Trabajo y re-
cursos humanos para la salud en €l trabajo.

10.1. Redlizacion de estudios para conocer los
efectos de las exposiciones sobre lasalud de
lostrabajadores; identificar las causas de sus
ateraciones y la evaluacion de intervencio-
nes, con la aplicacion del método cientifico.

Aplica el método cientifico para €l andlisis de
problemas de salud de | os trabajadores, actuales
0 potenciales.

Disefia protocolos de investigacion, para el es-
tudio de aspectos relativos ala salud de los tra-
bajadoresy la Medicina del Trabgjo.

Conduce €l proceso deinvestigacion en Medici-
na del Trabajo, con apego riguroso alos princi-
pios éticosy cientificos.

Redacta escritos cientificos y técnicos, con los
resultados de sus investigaciones.

Difunde de maneray por medios formalesy de
prestigio, los resultados de su investigacion en
Medicinadel Trabajo.

Aplica los métodos y procedimientos de la
epidemiol ogiaanaliticay experimental en su caso,
para el andlisis de problemas y la evaluacion de
intervenciones en salud de | os trabajadores.
Seleccionay aplica pruebas de andlisis estadis-
tico para el procesamiento e interpretacion de
los datos obtenidos en el desarrollo de investi-
gaciones en Medicina del Trabajo.

11.1. Planeacion, establecimiento y operacion
de servicios de Medicina del Trabajo.

Planea el establecimiento y operacion de servi-
cios de Medicina del Trabajo o de salud en el
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trabajo, con base en criterios epidemiol bgicos,
administrativos y financieros.

Dirige programas de Medicinadel Trabajo o de
salud en el trabajo y los eval Ga con indicadores
de impacto en salud, de calidad y costo—efecti-
vidad.

Disefia bases de datos e indicadores para el se-
guimiento, andlisisderesultadosy evaluacion de
los programas de Medicina del Trabajo o de sa-
lud en €l trabajo.

Evalliad desarrollo delos programas de Medici-
na del Trabgjo, en relacion con la eficiencia pre-
supuestal, e costo-beneficio y costo—efectividad.
Aplicalasdisposicioneslegalesrelativasal esta-
blecimiento, operacion y control de serviciosde
salud en los centros de trabajo.

11.2. Desarrollo de sistemas de informacién y
devaluacion del desempefio de servicios de
Medicinadel Trabajo.

Identifica productos, salidas y usuarios de los
servicios y programas de Medicina del Trabajo
o desalud en €l trabajo.

Determina indicadores para la medicion de los
productosy salidas delos programas de Medici-
nadel Trabajo o de salud en el trabajo.
Establece los procedimientos para generar los
informes correspondientes y difundirlos a los
niveles y actores involucrados con la salud de
los trabajadores.

Integra informes sobre la evaluacién financiera
de los servicios y programas de Medicina del
Trabajo o de salud en el trabajo.
Aplicalasdisposicioneslegalesrelativasalain-
formacion y comunicacién de los servicios de
salud en los centros de trabajo.

CURRICULUM PARA LA FORMACION DE ESPECIALISTAS
EN MEDICINA DEL TRABAJO

UNIDAD CONTENIDO TEMATICO

Sociologia del Trabajo

Grupos sociaes

Necesidades sociales

Organizacion social para el trabajo: modo de produccion
Organizacion del trabajo

Composicion organicadel capital

Salario y remuneracion

Factores sociales extralaborales
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Antropologia Social

Eticay humanismo

L egislacion en Salud,
Trabajo, Seguridad Social
y Ecologia

Administracién
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Factores sociales de riesgo y beneficio
Control de la exposicion afactores sociales

Sociedad y cultura
Valores sociales
Costumbres y tradiciones
Idiosincrasia

Edtilo devida

Bases conceptuales y filosdficas
Aplicacion alaMedicinadel Trabajo
Caodigo de éticaen Medicinadel Trabajo

Derecho positivo mexicano

Piramidejuridica

Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos:
Articulo 123, Apartado A. Fracciones X1V, XV y XXIX
Ley General de Salud:

Titulo Séptimo; Capitulo V: Salud Ocupacional

Titulo Octavo; Capitulo IV: Accidentes

Reglamento de la Ley General de Salud en materia de
control sanitario de actividades, establecimientos,
productos y servicios

Normas oficiales mexicanas, series SSA 1y SSA 2.
Ley Federal del Trabajo: Titulo Cuarto, Capitulo I:;
Obligaciones de los patrones

Capitulo I1: Obligaciones de los trabajadores

Titulo Noveno: Riesgos de Trabajo

Titulo Decimocuarto: Derecho Procesal del Trabajo
Reglamento Federal de Seguridad, Higieney

Medio Ambiente de Trabajo

Normas Oficiales Mexicanas STPS

Ley del Seguro Social

Titulo Segundo; Capitulo I11: del seguro de riesgos de
trabajo. Capitulo 1V: del seguro de enfermedadesy
maternidad. Capitulo V: del seguro deinvalidez y vida

Titulo Quinto; Capitulo I1: de los procedimientos
Reglamento de Servicios Médicos

Reglamento de Clasificacion de Empresas y Determinacion
delaPrimaen el Seguro de Riesgos de Trabajo
Reglamento para el Tramite y Resolucion de Quejas
Administrativas ante el Instituto Mexicano del

Seguro Social

Reglamento del recurso de Inconformidad

Ley General del Equilibrio Ecol6gicoy Proteccion al
Ambiente: NOM ECOL 052Y 053

Organizaciones humanas

Teoria General de Sistemas: aplicacion al estudio de las
organizaciones humanas

El enfoque de procesos (PEPSU)
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Diagnéstico situacional

Planeacion estratégica

Proceso administrativo:

Negociacién y concertacion

Trabajo en equipo

Direccion: liderazgo; toma de decisiones; comunicacion;
motivacion; solucion de conflictos

Control: Control estadistico de procesos; informacion;
atributos, indicadores y estandares; evaluacion y auditoria.

Economia dela Salud Salud y Economia
Gasto en Salud
Financiamiento de |os servicios de Salud
Capitaciony GRD’s
Presupuestos de inversiéon y de operacion
Estructura de costos de los servicios de salud
Informacion financiera de los servicios de Salud
Evaluacién financiera de los servicios de Salud:
eficiencia
costo/beneficio
costo/efectividad
AVISA
Fisiologia del Trabajo Concepto
Bioquimica de la produccion de energia
Fisiologia cardiorrespiratoria
Contraccion muscular
Ejercicio fisico y gasto energético
Ajustes cardiorrespiratorios durante el gjercicio
Termorregulacion
Evaluacion del trabajo fisico
Trabajo dinamico
Trabajo estatico
Determinacion de la capacidad de trabajo fisico
Pruebas ergométricas

Indice de costo cardiaco verdadero
Evaluacién energética de la actividad
Indicadores positivos de salud

Psicologia L aboral Concepto
Salud Mental
Factores de riesgo laboral paralasalud mental
Carga de trabajo mental
Carga de trabajo psiquica

Factor psicosocial

Reaccion de estrés

Estrategias para el control laboral del estrés
Enfermedades psicosométicas

Fatiga

Trastornos de la esfera mental de origen laboral
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Salud Publica

Promocién dela Salud

Nutricién y Dietologia

Acondicionamiento Fisico

Respuesta médica a
emer gencias

Rehabilitacion labor al
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Concepto

Proceso salud-enfermedad

Model os de causalidad

Historia natural de la enfermedad

Niveles de prevencion de Leavell y Clark

Indicadores de salud de la poblacién

Diagndstico de salud de la poblacion (trabajadora)
Determinacion de prioridades parala atencién en salud

Concepto y objetivos

Elementos de la promocion de la salud

Estrategias de la promocion de la salud

Etapas de la promocion de la salud

Educacion paralasalud

Comunicacion en salud

Participacion comunitaria

Facultamiento

Politicas saludables

Marketing de la salud: historias de éxito

Promocién de lasalud en el lugar de trabajo:
empresas saludables

Concepto y Objetivos
Diagndstico nutricional
Somatotipo y composicion corporal
Método de Heath y Carter
Indice de Quetelet
Indice cintura-cadera
Determinacion de masa grasay masa muscular
Andlisis bromatol 6gico y organoléptico de los alimentos
Patrones alimentarios
Obesidad
Control de peso
Disefio de dietas seglin gasto energético

Concepto y Objetivos
Evaluacién del desempefio fisico
capacidad aerdbica
fuerza muscular
flexibilidad
Biomecénica
Principios del acondicionamiento fisico
Ejercicio aerdbico: indicaciones; efectos; programas béasicos
Ejercicio anaerdbico: indicaciones; efectos; programas basicos
Acondicionamiento fisico y capacidad de trabajo

Concepto y Objetivos

Soporte vital en traumatismos graves (ATLS)
Reanimacion cardiopulmonar (RCP)

TRIAGE

Integracion, coordinacion y capacitacién de brigadas

Concepto y Objetivos
Readaptacion laboral
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Patologia del Trabajo

Patologia General

Estadistica

Epidemiologia
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Reeducacion muscular
Principios de la Terapia Fisica
hidroterapia

masoterapia

termoterapia

electroterapia
Terapia Ocupacional
Ludoterapia

Rehabilitacion para el Trabajo
colocacion selectiva
reubicacion laboral

puestos de trabajo protegidos

Audiologia Laboral
Dermatologia del Trabajo
Neumologia del Trabajo
Neurologia del Trabajo
Oftalmologia del Trabajo
Otorrinolaringologia Laboral
Psiquiatria del Trabajo
Toxicologia Laboral

Alergia e inmunologia
Angioplogia

Cardiologia
Endocrinologia
Gastroenterologia
Hematologia

Reumatologia
Traumatologiay Ortopedia
Urologia

Biologia de lareproduccién

Microbiologiay Parasitologia

Disefio de bases de datos
Sistemas de informacion
Estadistica general
medidas de resumen
tendencia central
dispersion
razonesy proporciones
curva de distribucién normal
percentiles, quintiles, deciles, cuartiles, etc.
graficos. histograma; barras, etc.
Pruebas estadisticas: chi cuadrada; t de Student; r de Parson;
r bisectorial; pruebas de dobl e entrada, etc. andlisis univariado,
bivariado, multivariado, etc. hipétesis estadisticas
Uso de paquetes estadisticos. Epi - Info; SPSS.

Aspectos generales

Epidemiologia del Trabajo

Andlisis poblacional

Usos de la epidemiologia en Medicina del Trabajo

Vol. 2 Nimero 1/Enero-Abril 2002:5-21



| Foro Nacional de Medicina del Trabajo

I nvestigacién

Salud Ambiental

Seguridad en el Trabajo

Higienedel Trabajo

Ergonomia
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Estrategias epidemiol égicas; indices de enfermedad y mediciones
Estudios de cohorte

Estudios transversales

Estudios de casosy controles

Fuentes de error en los estudios epidemiol gicos

Criterios parainferir la causalidad

Vigilancia epidemiol gica de la salud de los trabajadores

Método cientifico

Busgueda bibliogréfica

Disefio de lainvestigacion

Protocolo de investigacion

Redaccién de escritos cientificos y técnicos
Aspectos éticosy legales de lainvestigacion

Concepto

Ambito de aplicacion

Riesgos ambientales

Evaluacién del impacto ambiental

Disposicién de residuos y deshechos ambientales
Control de emisiones

Programas especiales: responsabilidad integral

Aspectos Generales

Método de la Seguridad en el Trabajo
Dindmica del riesgo en accidentes de trabajo
Factores de riesgo en los accidentes de trabajo
Investigacin de accidentes de trabajo
Prevencién de accidentes de trabajo

Estimacién de riesgo de accidentes mayores
Proteccién Civil

Aspectos Generales

Método de la Higiene del Trabajo: reconocimiento, evaluacion y
control.

Clasificacion de agentesy factores de riesgo

Fuentes de exposicion

M étodos de evaluacion de agentes

Criterios de permisibilidad de exposiciones

Evaluacién de las exposiciones de | os trabajadores: concepto de
dosis

Mapar de riesgos

Evaluacién de riesgos para la salud de los trabajadores

(HHE de NIOSH)

Concepto y Objetivos

Método ergonémico

Evaluacién ergonémica de puesto de trabajo; de actividades
tareas. Estimacion del factor de riesgo ergonémico

Confort, seguridad y productividad

Componente ergonémico en lesiones de trabajo

Soluciones ergondémicas

Principios Rectores
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Humanismo: Los especialistas en Medici-
nadel Trabajo reconocen quelasalud delos
trabajadores es el objeto y finalidad de su
actuacion profesional.

Etica: Los especialistas en Medicina del
Trabajo desarrollan su préacticaprofesional
sustentada y en congruencia con los valo-
res socialmente aceptados, de beneficio
para el ser humano, en los niveles indivi-
dual y colectivo.

Equidad: Losespecialistasen Medicinadel
Trabajo aplican loscriteriosy losrecursosa
su acance, para reducir la desigualdad en
las condiciones de trabajo, que constituya
un factor de riesgo paralasalud.
Independencia profesional: Losespecialis-
tas en Medicina del Trabajo expresan su
compromiso con la atencion del proceso
salud—enfermedad de |os trabajadores en
relacién con su trabajo, por lo que manifies-
tan opiniones y toman decisiones pertinen-
tes, dirigidas al logro de este propoésito, sin
lugar a sesgos politicos, gremiales, econo-
micos o de otro tipo.

Rigor cientifico: Los especialistas en Me-
dicinadel Trabgjo aplican el método cienti-
fico como base para la identificacion y el
andlisis de problemas, la blisqueda de solu-
ciones y la toma de decisiones sobre salud
de los trabajadores.

Rigor clinico: Los especialistasen Medici-
nadel Trabgjo aplican de manera sisteméti-
ca, sustentados en evidencias, los procedi-
mientos clinicos validados, para la
evaluacion delasalud y delafuncionalidad
individual; para €l diagndstico de dafios y
secuelas, y para la evaluacion de las inter-
venciones terapéuticas.

Rigor legal: Los especialistas en Medicina
del Trabajo aplican las disposiciones lega-
les, reglamentarias y normativas, como re-
ferente de las précticas preventivas y de la
compensacion dedafiosalasalud delostra-
bajadores.

Educacion transformador a: Los especia-
listas en Medicina del Trabajo emplean de
manera sistematica, estrategias educativas
paracambiar laspréacticaslaboralesy devida
delostrabajadores, afin de capacitarlospara
el autocuidado de su salud.

Calidad devida: Losespeciaistasen Me-
dicina del Trabajo asesoran sobre estrate-
gias parapropiciar el equilibrio biopsioco-
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social y parafavorecer el desarrollo pleno
de las potencialidades humanas en el cen-
tro de trabajo.

Prevencién: Los especialistas en Medicina
del Trabajo reconocen alaprevencion delos
dafos a la salud de los trabajadores como
su objetivo de salud primario e indicador
estratégico de su actuacion.

Informacioén: El especialistaen Medicina
del Trabajo asume la responsabilidad de
informar a los interesados sobre los ex&-
menes médicos de los trabajadores, asi
como de los riesgos a los que estos se ex-
ponen, con plena observancia de la confi-
dencialidad de los datos de salud y del se-
creto industrial.

Participacion: Los especialistas en Medi-
cina del Trabajo expresan su vocacion de
trabajo en equipo paralaatencion de la sa
lud de los trabajadores y la proteccion del
ambiente laboral; parafavorecer laincorpo-
racion de otros profesional es o técnicosvin-
culados, asi como para estimular la actua-
cion de los propios trabajadores y de los
empleadores en estas tareas.

Formacion profesional y capacitacion
continua: Losespecialistasen Medicinadel
Trabajo manifiestan su compromiso de pro-
poner y contribuir en el establecimiento de
programas para la formacion de nuevos es-
pecialistas de la materia, congruentes con
las necesidadesy circunstancias nacionales;
asimismo, de mantener sus competencias
profesionales mediante procedimientos de
educaci én médicacontinua, delainvestiga-
cion y del mismo giercicio profesional.
Buenas practicas: Los especialistas en
Medicinadel Trabajo aplican métodosy pro-
cedimientos cientificos y educativos para
mantener trabajadores saludables; se inte-
gran funcional y programéticamente a res-
to de la organizacién para €l logro de los
objetivos productivos; contribuyen a man-
tener un ambiente organizacional adecuado;
evallan los resultados de sus intervencio-
nes mediante indicadores de impacto, e in-
corporan el enfoque y las estrategias de
mejora continua a los procesos de su res-
ponsabilidad.

A partir de los principios enunciados, los
participantes en el | Foro Nacional de Me-
dicina del Trabajo suscriben la siguiente
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DECLARACION

Primera: LaMedicinadel Trabajo debe entender al trabajador como
el ser humano integral e indivisible en gercicio de sus
capacidades y atributos, inserto en un contexto cultural,
social, histérico y material, que determina su estilo de
viday las caracteristicas particulares del proceso salud—
enfermedad.

Segunda: La Medicina del Trabajo en la préctica, debe privilegiar
las intervenciones anticipatorias y preventivas, para pre-
servar lasalud y aptitud de | os trabajadores, como expre-
sion de equidad y de compromiso social.

Tercera: LaMedicinadel Trabgjo, ante los profundos cambios or-
ganizacionales, tecnoldgicos y de procesos que experi-
menta el mundo del trabajo, debe ratificar su vocacion
humanista, sin perjuicio de sus contribuciones a la pro-
ductividad y el desarrollo econdémico.

Cuarta: LaprécticadelaMedicinadel Trabgo requiere de profe-
sionales comprometidos, constantes en la actualizacion
de sus competencias, rigurosos en la aplicacion de los
procedimientos de la especialidad, acertivos en lainfor-
macién y objetivos en latoma de decisiones.

Quinta: El gercicio delaMedicinadel Trabajo debe caracterizar-
sepor lasolidaridad conlasalud delostrabajadores, leal -
tad con la organizacién y una actitud permanente de ser-
vicio hacia las agrupaciones representativas de
trabajadores y de empleadores, las instituciones de edu-
cacion superior, de las autoridades de la materiay de la
sociedad en general.

Asi lo acordaron y suscribieron los participantes en el | Foro Na-
cional de Medicina del Trabgjo, en Acapulco, Guerrero, el dia 13
de abril de 2002.
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