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La medicina del trabajo, una excelente alternativa

Dr. Javier Calero Lomelin*

odos en alguna ocasién cuando pisamos
I por primeravez laFacultad de Medicina
soflamos con llegar a ser un excelente
profesionista, quizés tratando de emular aalgin
familiar 0 amigo médico muy cercano o imagi-
namos tal vez ser como agquel médico que tanto
influencié en nuestras vidas y que igual era un
persongje ficticio de la television o era tan real
como haberlo tenido como médico de cabecera
gue entonceseralo mésusual y que seguramente
gozaba de gran prestigio y reconocimiento entre
la comunidad.
Seguramente esos suefios estaban dirigidos acon-
vertirnos en prestigiados “ clinicos “, yo queria
ser neurocirujano, por gemploy cuédndo meiba
aimaginar ! que no todalamedicinaestaen la
clinicay mucho menos cuando me iba a imagi-
nar que mi vida profesional estaria dedicada
orgullosamente ala Medicinadel Trabagjo.

En 1977 cuando ingresé anuestra querida Facul -
tad de Medicina de la Universidad Nacional Au-
tonoma de México no existia lamentablemente
como hoy lamateriade Salud en el Trabajo den-
tro del areade Salud Publicaen laque por cierto
mi padre, €l Sr. Dr. Carlos Calero Elorduy fuera
especialista, logradaen aguel entoncesenlaUni-
versidad de Johns Hopkins, que para quien co-
noce al respecto sabe que lograrlo, erareamente
algo fuera de serie para que ala postre recibiera
en manosdel presidente Adolfo Lépez Mateosla
medalla Eduardo Liceaga (que conservo con
mucho orgullo), por sus trabajos en €l control y
eliminacion del Paludismo en e Golfo Peninsu-
lar principalmente Veracruz y Orizaba.

El contar laFacultad de Medicinacon estamate-
ria dentro de su programa académico le ha per-
mitido a alumno hacerse de mas conocimientos
al tener los elementos para que a momento de
pensar en un diagndstico y el médico hayalleva-
do acabo una buenaHistoria Clinicaincluyendo
la Laboral, ya que después de tomar la materia,
sabe que muchas enfermedades posi blemente hoy

sub diagnosticadasy por |o tanto mal manejadas,
se deban alos riesgos presentes en su trabajo o
gue obviamenteleayudaraallegar aun diagnés-
tico certero con losresultados muy favorablestan-
to para el paciente como para el propio médico.

Al salir de lafacultad, en 1981, por cierto con el

segundo lugar de promedio académico de mi ge-
neracion y permitanme la egolatria, pero es muy
halagador tener siempre laoportunidad de comen-
tarlo ya que con este promedio me permitio es-
coger la plaza donde finalmente haria mi Servi-
cio Social; siempre es mejor escoger que acabar
en un sitio por no haber otraalternativa. Este he-
cho me permitié conservar el trabajo que tenia
entonces en una litografia haciendo exdmenes
médicos de ingreso y periddicos asi como parti-
cipar enlaComision Mixtade Higieney Seguri-
dad Industrial, hoy ya conocida simplemente
como LaComision deHigieney Seguridad alli y
sin saberlo empezd mi experienciaen el areade
Medicinadel Trabajo.

A pesar de haber estudiado como especialidad la
pediatria mi camino profesiona siempre estuvo
enfocado en laindustria asi que a terminar mi

cicloenlalitografia segui acumulando experien-
ciaen &reas diversas como laindustria de la ae-
ronautica, laindustria de la transformacion y fi-
nalmente laindustriafinancieraque me han per-
mitido acumular 20 afios de experiencia.

Enel “ Inter” y graciasalainfluenciadel actuar
editor de la Revista Latino Americanade la Sa-
lud en el Trabajo, y siendo el Presidente de la
Sociedad Mexicana de Medicina del Trabgjo,
doctor Luis Javier Arias Ramos, influy6 direc-
tamente en mi persona para lograr certificarme
en el afio de 1997 por el Consejo Mexicano de
Medicinadel Trabajo que paraquienescrean que
es cosa facil permitanme comentarles que €l

superar €l examen escrito que contempla pre-
guntas sobre toxicologia, epidemiologia, esta-
distica, fisiologia, quimica, legislacién, entre
otras, asi como resolver un caso clinico pudien-
do llegar a lograr los diagndsticos anatomopa-
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tolégicos, diferencial, nosolégico y etioldgico
asi como las conclusiones y consideraciones
meédico legalesy propuestasfinal es; superar tam-
bién la visita de campo, advirtiendo del sitio
asignado |l osriesgos fundamentalmente alos que
estan expuestos sus trabajadores a fin de hacer
propuestas puntual es paraevitar lapresenciade
alguna enfermedad derivada por la exposicion
incontrolada. Finalmente habia que superar €l
examen oral enfrentédndose a los tres o cuatro
sinodales que sobre un temaen particular y pre-
viamente escogido a azar entre muchos, habrian
de enfocar sus preguntas. Cuando sali de este
examen en una de las aulas del Centro Médico,
La Raza, senti un enorme alivio por haber con-
cluido este dificil reto que me habia propuesto
y del cual no supe su resultado sino muchosdias
después en una de las tantas reuniones que or-
ganizala Sociedad de Medicinadel Trabajo. Por
lo pronto estoy tranquilo ya que alin no pienso
en lare-certificacion.

Cuando presenté mi proyecto de maestriaen la
Universidad Auténoma Metropolitana, este fue
aprobado debido a que hoy précticamente no se
tiene informaci 6n acercade los riesgos profesio-
nal es que existen en laindustriafinancieraasi que
desde aquel entoncesy alafecha he seguido in-
vestigando afin de poder detectar un perfil pato-
|6gico del empleado bancario, identificar susries-
gos potencialesy claro, proponer acciones espe-
cificas parasu control y en €l mejor de los casos
su eliminacion.

En el afio del 2000 en una empresa financiera,
con cerca de 29,000 empleados y arededor de
37,000 beneficiarios directos; se otorgaron
622,224 consultas externas a 69,675 pacientes,
destacando dentro de las primeras 10 causas:

1. Faringitis aguda

2. Rinofaringitis aguda

3. Control del nifio sano menor de 12 meses
4. Amigdalitis aguda

5. Hipertension esencia

6. Rinitisalérgica

7. Enteritis bacteriana

8. Control del embarazo normal subsecuente
9. Examen médico generd

10. Bronquitis aguda

Lo que nosreflgjaes que durante e afio 2000 los
usuarios del servicio médico demandaron gran
consulta por enfermedades de las vias aéreas su-
periores e inferiores, nada diferente con los re-
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portes sobre el mismo rubro de lo que ocurrié
entonces con €l resto de la poblacién mexicana.
Otratabla de interés es la de conocer |as causas
deincapacidad durante el afio 2000; el contar con
esta informacion permite apartar los beneficia-
rios de los empleados a fin de hacer un andlisis
mas objetivo. Durante este periodo se otorgaron
17,220 incapacidades a 9,932 pacientes, suman-
do 78,351 dias incapacidad desglosadas de la si-
guiente manera:

. Faringitis aguda

. Rinofaringitis aguda
. Enteritis bacteriana
. Amigdalitis aguda
Diarreainfecciosa

. Bronquitis aguda

. Embarazo

. Laringitis aguda

. Lumbalgo

. Sinusitis aguda

[
o

Con lainformacion anterior fuerade las enferme-
dades infecto contagiosas tanto de vias aéreas su-
periores e inferiores e intestinales ya aparece €
diagnostico de lumbalgo por primera vez, claro
hasta este momento no se puede precisar s estan
relacionadas con alguna actividad laboral ya que
el empleado lo pudo presentar por llevar a cabo
alguna otra préctica como la deportiva por gjem-
plo. Habraqueir a detalle de cada uno de estos.
Hoy parapoder contar coninformacion confiable,
para poder llegar a conclusiones especificas se
reguiere necesariamente que en las empresas se
cuente con:

1. Sistemapara capturay procesamiento de datos

2. Codificador de acuerdo con €l propuesto por
la Organizacion Mundial de la Salud

3. Indicadores médicos: consulta externa, con-
sulta dental, urgencias, hospitalizaciones, es-
tudios de laboratorio y gabinete, medicamen-
tos, incapacidades, cirugiasy mortalidad

4. Reportes

5. Capacitacion continua

Con lo anterior y posterior aun tiempo de medi-
cion se puede llegar a contar entre muchos otros,
con la siguiente informacion:

1. Morbilidad, comportamiento tanto por em-
pleados como por familiares como por pobla-
cion total.
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Consecutivo

Empresa financiera

Hasta el detalle de hacerlo de maneranacional o
por estados o por regionesy hasta por sucursales
y departamentos.

Por gjemplo, las 10 principal es causas de muerte
en la poblacion econdémicamente productiva, en
el afio del 1999, para hacer una comparacion
igual, yaqueain no liberael INEGI lainforma-
Ci6én sobre este asunto en particular del afio 2000;
los resultados fueron:

Estados Unidos Mexicanos **

1 Fibrosis y cirrosis

del higado

2 Hipertensién esencial

primaria

3 Enfermedad por virus VIH
4 Diabetes mellitus
5 Enfermedad isquémica

del corazoén

6 Tumores malignos de

Tumores malignos: cuello del Gtero,
mama, bronquios y pulmones
Accidentes de trafico en vehiculos
de motor

Diabetes mellitus

Enfermedad alcohdlica del higado
Enfermedades isquémicas

del coraz6n

Agresiones (homicidios)

bronquios y pulmones

7 Insuficiencia cardiaca Enfermedades cerebro vasculares
8 Tumores malignos de Enfermedad del SIDA
pancreas
9 Agresiones por armas Suicidios
de fuego
10 Insuficiencia renal Insuficiencia renal

** Fuente: INEGI, SSA/DGEI,1999

Asi que comparando tablas podemos apreciar que
el comportamiento de la mortalidad no es igual
al registrado en la poblacion abiertaque € de un
grupo del sector financiero, 1o que amerita un
andlisis especial.

De tal manera que hoy y gracias ala Medicina
del Trabajo he tenido la oportunidad de identifi-
car factores de riesgo dentro de mi ambiente de
trabajo a fin de contribuir con las medidas de
control, programas de Medicina Preventivaafin
de evitar la aparicion de enfermedades o acci-
dentes relacionadas con €l trabajo asi como eva-
luar €l gasto que se genera por la utilizacién del
servicio meédico a fin de compararlo contra €l
presupuesto afin de detectar desviacioneso areas
de oportunidad; desde un per capita por usuario
0 por empleado, por jubilado o por derechoha-
biente solamente; hasta el detalle del gasto tam-
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bién por pago de honorarios médicos, que en este
casoy al cierre del afio 2000 fue de $ 21,371,854
0 por hospitalizacion, por estudios de laborato-
rioy gabinete, por medicamentosy por cadauno
delosindicadores médicos establecidosy que de
momento no considero conveniente informar en
este articulo ya que a mi gusto requiere de otro
por lo abundante del tema.

En conclusién, el haberme hecho especialistaen
Medicina del Trabgjo y € haber logrado otros
cursos de certificacion dentro de las areas muy
relacionadas como son la Seguridad e Higiene
Industrial y Manejo de Materiales Peligrosos (Haz
Mat) me ha permitido desarrollarme plenamente
en mi vidaprofesional, ser Gtil ami familia, ami
empresay ami pais, por lo que laMedicina del
Trabajo es hoy, una excelente alternativa en la
vida profesional de los médicos.

Finalmente no me quiero despedir sin antestraer a
mi memoria un par de fragmentos del libro Los
Otros Dias, Apuntes de un Médico de Pueblo, del
escritor Rubén Marin obra que escribieraen 1963
y queami gusto no haperdido actuaidad: - “...lle-
guéami consulta transido de cansancio, como s
hubiera trabajado mucho, fue una sesién rutina-
riay larga, fastidiosa. No pueden saber |os enfer-
MOS cuantas veces su cuita, su agravio, no essino
fatiga para e médico. Fatiga inconfesabley ocul-
ta cuyo pecado esta no en existir, SiNo en ser ma-
nifestada. El fastidio es, en € médico, un delito.
Todo enfermo exige antes que nada, que su médi-
co se le entregue en absoluto y sin condiciones,
con sus cinco sentidos flamantes, e &nimo fresco
y nuevecito, la aptitud toda completa y bien dis-
puesta, para servicio del que por eso paga“ —*

gue € médico, ante su enfermo, nunca tiene €
derecho de dudar y siempre la obligacién de afir-
mar, que mientras menor sea € fragmento dispo-
nible de verdad, mayor debe ser la grandilocuen-
cia necesaria para ofrecerlo, que la incertidum-
bre de un médico no cura nunca, mientras la au-
toridad basta, muchas veces para sanar, que la
importancia de un fracaso crece en proporcion a
latimidez del médico quelo sufre...”

Vol. 2 Nimero 1/Enero-Abril 2002:22-24





