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Introduccion

Este articulo forma parte de un proyecto mds amplio de la
Maestrfa en Salud en et Trabajo de 1a UAM-Xochimilco de-
nominado “La salud de los trabajadores industriales en
Méxice”, cuyoe interés primordial *,..es formular una pro-
puesta metodoldgica que permita acercarse al estudio regio-
nal de la salud de los trabajadores, por medio de analizar la
relacion entre las caracteristicas del proceso de industrializa-
cién, el proceso de trabajo, los factores de riesgo y los dafios
a la salud, en la actual situacién de crisis en nuestro pais”.’

El objetivo fundamental de este estudio es ilustrar, con
trabajadores textiles del Municipio de Naucalpan de Juirez
en el Estado de México, la relacién entre el trabajo industrial
y la saiud obrera. Para ello, se efectiia una revisién y examen
cuali-cuantitativo de los principales indicadores
socioecondmicos y demogrificos y de las formas de enfer-
mar de tales trabajadores, a partir de lainformacion generada
por el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS).

Desde nuestro punto de vista, los datos aqui presentados
son de suma importancia, por 10 menos, en cuatro aspectos,
En primer lugar, en materia de salud y trabajo, lainformacion
que genera el IMSS es la mas confiable y completa que se
produce en el pafs. En segunde lugar, los datos que publica
esta institucién son casi siempre generales y muy agrupados,
lo que imposibilita su procesamiento y andlisis para fines de
investigacidn. En tercer lugar, lainformacidninvolucradaen
este trabajo es inédita y surgida de las fuentes originales. Por
iiltimo, desde el punto de vista de la salad laboral, en la
industria textil se tienen importantes situaciones de acciden-
tes y enfermedades de trabajo, reconocidas nacional e

internacionalmente. Sin embargo, no existe informacién
suficiente ni sistematizada al respecto.’ Pero, ademais, hay
un conjunto de problemas de salud en estos trabajadores,
algunos de ellos asociados a su insercidn laboral y a su tipo
de actividad que pricticamente no se conocen hasta el
momento.

No obstante, tales datos tienen serias limitaciones,
dado que se producen con fines administrativos, fi-
nancieros y legales y, por lo tanto, distintos a los de la
investigacién. Empero, se pueden encontrar lineas y
tendencias importantes en los perfiles de morbilidad de
estos trabajadores y su relacién con sus formas de in-
sercidn en los procesos productivos. También se pre-
senta la posibilidad de formular propuestas sobre los
precedimientos para generar una informacién més ade-
cuada sobre la salud de los trabajadores industriales.

Latematicadesarrollada eneste estudio se examina en cuatro
apartados. El primero, ubica en sus aspectos generales las
caracteristicas de la bibliograffa nacional e internacional en
relacion con los dafios ala salud en laindustria textil. El segundo,
resume una serie de elementos metodolégicos que permitirdn al
lector conocer de manera sintética el proceso de investigacion.
El tercero, ofrece una minima semblanza de la estructura indus-
trial v de empleo en el Municipio de Naucalpan. El cuarto,
conforma la parte nodal de la investigacion y estudia los dafios
a la salud de los trabajadores textiles de Naucalpan. En particu-
lar, los accidentes y las enfermedades de trabajo; las enferme-
dades que generaron por lo menos un dia de incapacidad y
aquella morbilidad por demanda que llegé a 1a consulta externa,
aunque no fuera incapacitante. Por dltimo, se presentan las
conclusiones generales de Ia temdtica estudiada.

* Profesores adscritos a la Maestria en Salud en ¢l Trabajo, Universidad Auténoma Metropolitana, Unidad Xochimilco.
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Balance bibliografico

Existe un abundante material biblio-hemerografico en la
"literatura cientifica nacional e internacional sobre los dafios
a la salud en la industria textil. De una recopilacién que
comprende los afios de 1984 a 1991 se han seleccionado
varios estudios de diferentes paises relacionados con facto-
res de riesgo y problemas de salud en tal actividad.?

La mayorfa de estas investigaciones, las mds relevantes
a nivel mundial, se pueden agrupar en tres grandes rubros:
1. Las que se centran en los estudios sobre bisinosis, que es
la enfermedad mds conocida y estudiada en este tipo de
trabajadores;*® 2. Aquellas que consideran otros sfntomas o
patologia respiratoria, pero incluyen también patologia au-
ditiva (hipoacusia) y mortalidad;™?y, 3. Estudios que se basan
principalmente en mediciones, tanto del ambiente de trabajo
(sobre todo ruido y polvos) como en los trabajadores (exa-
menes en sangre, orina y enzimaiticos) que infentan relacionar
la exposici6n a polvos con mediciones objetivas por medio
de exdmenes de laboratorio.> 10

Es interesante notar que priacticamente todos estos
estudios son de corte epidemioldgico y presentan con-
tradicciones en sus resultados que es imprescindible
destacar. Algunos de ellos muestran poca o ninguna
relacién entre la exposicién a polvos (sobre todo de
algodén) en estos trabajadores y sintomas o patologia
respiratoria.!> 12 Por otro lade, hay varios que en-
cuentran una clara asociacién entre esta exposicién y
bisinosis u otra patologia del aparato respiratorio.'>*
El contraste entre ambos tipos de estudio {con técnicas
v equipos de medicidn similares) es tan notorio que
amerita una reflexién breve de las causas del mismo.

Por una parte, flama la atencién que la mayoria de las
investigaciones que no encontraron asociacion se realizaron
en paises industrializados en poblaciones trabajadoras perte-
necientes a esos paises. Por la otra, las que demuestran una
clara asociacién entre exposicién a polvos de fibras naturales
o sintéticas se encuentran en poblaciones de paises menos
industrializados que los anteriores. Esto habla obviamente
de lanecesidad de valorarlas situaciones alas que se someten
estos trabajadores en sus condiciones de trabajo y de vida y
de la asociaci6n de éstas con sus problemas de salud.

Un segundo asunto que no queda claro en estos estudios
son los mecanismos que usan los empresarios y los propios
trabajadores para “prevenir” la aparicién de este tipo de
enfermedades. Sélo en algunos trabajos se menciona la
proteccién de los equipos y las maquinarias, la proteccion a
los trabajadores y un mecanismo cominmente usado en estos
paises como es la rotacién frecuente de puesto, después de
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ciertos afios de exposicidn, lo que impide que aparezcan —en
la mayoria de los trabajadores— estos dafios a la sajud.

Un tercer aspecto relevante se refiere al tipo de investiga-
ciones que se realizan. Es sorprendente constatar que practi-
camente todos los estudios se centran en problemas amplia-
mente examinados desde hace muchos afios y muy conoci-
dos en asociacién con polvos de fibras naturales o sintéticas.
No se encontraron estudios que abordaran los problemas de
salud de estos trabajadores desde otra perspectiva, es decir,
que analizaran larelacion de las enfermedades con el conjun-
to de los problemas de trabajo, con otros riesgos o desde una
perspectiva mds amplia.

Las conclusiones generales que se pueden plantear al
examinar estos estudios son:

1. Adoptan un enfoque monocaunsal, donde las enfermeda-
des de los trabajadores textiles se reducen a las respira-
torias, en particular, la bisinosis y a las de reduccién de
la capacidad auditiva (hipoacusia, anacusia) y éstas se
asocian con un riesgo particular: polvos en el ambiente
de trabajo o ruido.

2. A pesar de estar técnicamente bien estructurados, care-
cen de un planteamiento tedrico e histérico que ubique
estos elementos mas especificos. La relacién entre el
trabajo y la salud de estos operarios es mucho mds
compleja que la vislumbrada en estas investigaciones.

3. Dejan de lado otros problemas de salud derivados de su
trabajo que permitiera tomar acciones mds integrales.
Pareciera existir una pretension de minimizar incluso las
enfermedades tradicionalmente reconocidas en estos
trabajadores. La falta de reconocimiento de estas enfer-
medades, como es sabido, se debe a las causas miiltiples
que las originan, sin embargo, muchas de ellas tienen un
vinculo estrecho con las condiciones laborales.

Metodologia

El Municipio de Naucalpan representa una zona adecuada
para estudiar la industria textil, entre otras razones, porque
en el afio de estudio (1989) los 124 establecimientos de esta
rama industrial que ah{ existian empleaban a 15 515 trabaja-
dores, 15.8% del total de la fuerza laboral de dicha zona.

De este universo se seleccioné como poblacion en estudio
a6 927 trabajadores, es decir, aquellos que vivian y trabaja-
ban en Naucalpan en 1989."° Esto debido a que la principal
fuente de informacién se extrajo de las Unidades Médico
Familiares (UMF) de la Subdelegacion Naucalpan, ya que a



los trabajadores se les asigna su clinica por lugar de residen-
cia y no por el centro donde laboran.

La informacién socioecondmica y demogrifica se recabd
de diversas bases de datos del IMSS y la de morbilidad de las
siguientes fuentes: tarjetas MT-5 (accidentes y enfermedades
de trabajo terminados, es decir, que se produjeron y se dieron
de alta en el periodo de estudio y a partir de los cuales se
realizan las estadisticas del 1M$$);'® las hojas de informe
médico Inicial MT-4-30-8 (accidentes de trabajo que llegaron
a urgencias y que no continuaron su proceso para ser reco-
nocidos como tales, llamados “no reclamados™); las tarjetas
de control de incapacidades 2-80-3 (morbilidad por demanda
que generd al menos un dia de incapacidad en el periodo de
estudio); y, los expedientes clinicos de la consulta externa
(conjunto de la morbilidad que se recogié en el primer nivel
de atencién durante el periodo de estudio).

La informacién de las MT-5 se obtuvo para el total de 1a
poblacidn estudiada; mientras que la de los accidentes (que
incluye la que hemos llamado accidentes “no reclamados™),
solo para el 75 % de la poblacién (5 210 trabajadores).

Lainformaciénrecopilada de las MT-5 estaba previamente

codificada por los médicos de los servicios de medicina del
trabajo del IMSS de acuerdo con las disposiciones de la
institucion; de esta manera fue captada tal como el IMSS la
registra.

Por otro lado, los datos de los accidentes fueron co-
dificados por el equipo de investigacion, respetando al
maximo posible las descripciones existentes, si bien
puede existir un sesgo en cuanto a algunas variables
ya que era informacién abierta que debié ser interpre-
tada para su codificacidn.

Cabe sefialar que para ¢l estudio no se conté con el date de
horas-hombre de exposicidn, por ello la poblacidn expuesta
fue obtenida a partir de la informacién proporcionada por el
IMSS acerca de los asegurados que cotizaban en los centros de
trabajo de interés para el estudio.

Los accidentes de trabajo se analizan, en un primer mo-
mento, con los datos de los accidentes de toda la industria textil
de Naucalpan y posteriormente el anélisis se circunscribe a los
5 210 trabajadores de las clinicas donde, ademds, se conté con
la informacién de los accidentes “no reclamados”.

De esta forma, con los datos de las MT-5 se realizan al-
gunas comparaciones con cifras conocidas a nivel nacional
o regional ya que la fuente de informacién es la misma. Por
otra parte, el andlisis integrado de ambas fuentes que se pudo
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hacer para el 70% de los trabajadores textiles, permite una
evaluacion mds cercana a la realidad.

Con excepcién de los expedientes clinicos, de los cuales
se llevo a cabo una muestra representativa por grupo indus-
trial, fraccién y empresa,'” las otras fuentes de informacién
se trabajaron para toda la poblacién en estudio.

La morbilidad que demandan al IMSs los trabajadores,
llamada por la institucién “general”, es decir, no relacionada
con €l trabajo permite conocer, por lo menos, dos aspectos
importantes: por un lado, los principales problemas de salud
que los asegurados demandan al IMSS y, por el otro, acer-
carse al conocimiento de esta patologia en su relacién con
ciertos aspectos industriales y productivos en la zona de
estudio. Las limitaciones, sin embargo, son también impor-
tantes porque sélo recoge la morbilidad por demanda, pero
ademds porque la calidad del diagnéstico y la forma en que
se genera la informacidn no es del todo adecuada y homogé-
nea; aunado a esto se omiten cierto tipo de diagndsticos que
tienen relacién con los procesos productivos, ya sea por
desconocimiento de la patologia laboral o por los complejos
procedimientos que requiere esta clase de patologia para ser
reconocida como tal.

Otra de las dificultades para analizar las enfermedades
vinculadas al trabajo es que, como se sabe, en muchas
ocasiones éstas se producen después de un largo tiempo de
“exposicién”. La separaci6n de los trabajadores de sus cen-
tros laborales a edades tempranas, cuando tales alteraciones
no han aparecido o son incipientes, ya no se reconocen como
producto de su trabajo o relacionada con éste. En México,
como en otras partes del mundo, esta situacién es sumamente
frecuente.

De la patologfa en su conjunto, incluso de los accidentes de
trabajo, se capté la incidencia durante el afio de 1989, es decir,
aquellos casos que hubieran aparecido, por primera vez, entre el
1° de enero y €l 31 de diciembre de ese afio. El criterio que se
utilizé parareconocer unnuevo episodio€n un mismo trabajador
de las enfermedades “agudas” fue que hubiera pasado al menos
un mes de su consulta anterior por ese mismo padecimiento, ya
que no se registra con claridad —sobre todo en los expedientes
clinicos— si 1a patologfa es de primera vez o subsecuente. En las
enfermedades crénicas se captd la prevalencia periddica, es
decir, aquella patologia que se hubiera registrado por primera
vez durante el periodo, incluso si hubiera iniciado con anterio-
ridad al 1°. de enero de 1989.

La meorbilidad incapacitante se obtuvo de toda la pobla-
cién en estudio (6 927 trabajadores) y para la morbilidad
recogida en los expedientes clinicos se llevé a cabo una
muestra (n=224), ya descrita.



La informacidn se recopild en las UMF de la Subdelega-
cién Naucalpan: 51, 58, 61, 63, 65 y 97. Los expedientes
clinicos y los accidentes “na reclamados”™, s6lo fue posible
recabarlos en las clinicas 61 y 97, sin embargo, éstas concen-
tran 75.2% de los trabajadores textiles en estudio.

Las variables que se incluyen en el presente estudio se
agrupan en: a) Estructura industrial: fraccién industrial, o
sea, las subramas de la industria textil; ndmero de trabajado-
res por empresa; tamaiio de establecimiento; clase de riesgo;
b) Estructura poblacional: sexo, edad y clinica de adscrip-
c¢ion; ¢) Morbilidad laboral: diagndstico, tipo de incapacidad
y dias de incapacidad (en los accidentes “no reclamados” no
se incluye el total de dias de incapacidad); y d) Morbilidad
general: diagnéstico y dias de incapacidad.

Estructura industrial y de empleo

En el proceso de industrializacion de 1a economia mexicana, la
industria textil ha ocupado un lugar importante. Es uno de los
grupos fabriles de mds antigiiedad que, al consolidarse la indus-
trializacién como eje de la acomulacién de capital del pafs, se
constituye en una de sus actividades mas dindmicas. As{, esuna
de las lamadas industrias tradicionales que expresa las carac-
teristicas que adopta la industrializacién en México.

En la actualidad, la industria textil experimenta cambios
profundos en la forma y estructura de la produccién y del
capital, debidos al desenvolvimiento de la crisis nacional y
particularmente al procesc de reconversién industrial en
marcha. En su estructura se advierte un alto nivel de concen-
tracién del capital, a expensas de la gran industria, la que
coexiste junto con talleres artesanales, pequefias y medianas
industrias.'®

En la industria de la transformacién de Naucalpan' las
actividades textiles han conservado una gran presencia.”’ En
1989, les correspondié el segundo sitio en importancia de
acuerdo con su nimero de trabajadores, 15 515, que repre-
sentd 15.8 % del total de trabajadores manufactureros en
Naucalpan (98 185). Por el nimero de establecimientos, ccu-
paron el quinto lugar con 124 empresas de un total de 1 599.
Ademsas, en ellas se presento el mayor promedio de traba-
jadores por establecimiento (125). (Véase cuadro 1)

Al interior de la industria textil de Naucalpan es posible
distinguir diversas actividades que son agrupadas por el
IMSS, segun las caracteristicas de su proceso de trabajo, en las
fracciones siguientes: la 2301 (preparacion, hilado, tejido y
acabado de textiles de fibras blandas, excepto-de punto); la
2302 (blanqueo, tefiido, estampado ¢ impermeabilizado y
acabado de hilados y tejidos de fibras blandas); y la 2303
(fabricacion de tejidos y articulos de punto).”!
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Cuoadro 1
Trabajadores y establecimientos segtin tipo de industria
Naucalpan 1989

Tipo Trabajadores Establecimientos
de (D (2) 12
Industria # % # %

Productos Metalicos 16 703 17.0 274 17.1 610
Textil 15515 158 124 7.8 1251
Hule y Plastico 10990 11.2 174 10.9 63.2
Quimica 9776 10.0 122 7.6 80.1
Prendas de vestir 9754 99 242 15.1 40.3
Maguinaria y equipo 9645 9.8 97 6.1 994
Alimentos 4908 5.0 160 10.0 30.7
Otros 20 894 213 406 254 51.5
TOTAL 98 185 100.0 1599 100.0 61.4

Fuente: IMSS; Subdelegacién Naucalpan, Estado de México, 1990.

Del conjunto de 1a poblacién textil de Naucalpan en 1989
se estudiaron, como ya se menciond, a aquellos trabajadores
que ademds de laborar en la zona residieran ahi. Esta
poblacién compuesta por 6 927 trabajadores se distribuyé
por edad y sexo de manera muy similar a la poblacién textil
total. Hubo 5 632 hombres y 1 295 mujeres (81 y 19 %,
respectivamente).

Era una poblacién sumamente joven, ya que el 54%
(3,749) tenfamenos de 30 afios y el 81% (5,603) menos de 40.
El13% (928), entre 40y 49 afios y el 6% (396) 50 afios o mis.

Lafraccién 2301 (fabricacidn, hilado, tejido y acabado de
textiles de fibras blandas, excepto de punto) concentré 3 788
trabajadores (54.7%); la 2302 (blanqueo, tefiido, estampado
e impermeabilizado y acabado de hilados y tejidos de fibras
blandas), 825, (11.9%); y, 2 314 trabajadores, el 33.4%, la
fraccién 2303 (fabricacién de articulos de punto).

Por tipo de establecimiento la gran industria acaparé la
mano de obra textil, 5 657 trabajadores. Su porcentaje,
81.7%, super6 ampliamente al de los otros establecimientos:
16.6%, mediana industria (1 150 trabajadores); pequeiia
industria y taller artesanal, 1.5% (103 trabajadores) y 0.2%
(17 trabajadores), en ese orden.? -

Por otra parte, ¢l 66.6% del personal (4 616 individuos)
trabajaba en establecimientos de riesgo alto {clase IV). El
porcentaje restante, 33.4% (2.311 trabajadores), en riesgo
medio (clase IIT).23



Asi, el resultado es: una fuerza de trabajo joven, predomi-
nantemente masculina, que se concentraen establecimientos
de gran industria y que labora en condiciones de alto riesgo.

La salud de los trabajadores
textiles de Naucalpan

En esta parte del estudio se relacionan algunos elementos
socioeconémicos y demogréficos con la morbilidad diag-
nosticada por ¢l IMSS en estos trabajadores en 1989.

Enel cuadro 2 se apreciael perfil patoldgico general de los
trabajadores textiles de Naucalpan, comparando la informa-
cién obtenida por medio de los expedientes clinicos (que en
adelante llamaremos morbilidad por demanda) y las tarjetas
de control de incapacidades, o sea las formas 2-80-3 {que
llamaremos morbilidad incapacitante).

Latasa general de morbilidad por demanda es de 95.2 por
cada 100 trabajadores, mientras que la de la morbilidad
incapacitante es de 19.4; lo cual quiere decir que por cada
cinco consultas en estos trabajadores, en el primer nivel de
atencidn, se genera una incapacidad, es decir, sdlo se consi-
dera que el 20% de la morbilidad por demanda amerita uno
o mas dias de reposo. :

Al comparar ambos perfiles se observan notables diferen-
cias debido a la situacién mencionada. Séle en el caso de los
accidentes las tasas son muy similares, incluso un poco
mayores en la morbilidad incapacitante, lo que se explica
porque se incluyen los accidentes que llegan a los servicios
de urgencias y que no siempre se reportan en la consulta
externa. Ademds muestra que los accidentes generan, casien
su totalidad, algidn tipo de incapacidad.

De la morbilidad por demanda, las enfermedades de las
vias respiratorias y las infecciosas digestivas conforman més
de la tercera parte del total de la patologia. Es importante
subrayar, sin embargo, que cuatro de los cinco conjuntos
patolégicos mas frecuentes (enfermedades de las vias respi-
ratorias, accidentes, osteomusculares y psicosomdticas) tie-
nen una estrecha relacién con el trabajo —aunque éste no sea
su tnica causa— y representan 50% de los padecimientos en
estos trabajadores.

En el caso de la patologia incapacitante, los accidentes
representan 55.1% y es evidente su relacién con el proceso
laboral. Si a éstos afiadimos las enfermedades de las vias
respiratorias, las osteomusculares y las de Ia piel, en conjun-
to conforman cerca del 80% de 1a morbilidad incapacitante
en los trabajadores textiles de Naucalpan. Fl resto de los
padecimientos tiene una importancia mucho menor y, gene-
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ralmente, no se considera una patologia que amerite descan-
50 0 Ieposo, ni tiene un reconocimiento médico dentro de las
enfermedades de cierta gravedad.

Asi, en ambos registros de morbilidad, la mayor parte de
la patologfa tiene una relacién inmediata o mediata con las
condiciones de trabajo y con las caracteristicas de la indus-
tria textil en la zona de estudio. Se puede apreciar asimismo
que algunas de las enfermedades que mdsrelevanciaseles ha
dado en Ias investigaciones de la industria textil, como son
las auditivas, ocupan un lugar totalmente secundario en el
perfil de morbilidad de estos trabajadores.

Cuadro 2
Perfil patolégico (*) comparativo entre expedientes
clinicos ¥ tarjetas de control de incapacidades en los
trabajadores textiles de Naucalpan, 1989

Diagnéstico Expedientes Control de

Clinicos Incapacidades
Vias respiratorias 223 1.7
Infec. digestivas 13.8 04
Accidentes 9.8 10.7
Osteomusculares 94 1.7
Psicosomadticas 6.7 02
Oftras infecciosas 5.8 0.6
Urinarias y sexuales 49 04
Oculares 3.1 0.5
De la piel 3.1 1.0
Trastornos mentales 2.7 0.1
Corazén y circulacién 22 0.1
Auditivas 1.8 0.1
Las demds 3.6 1.9
TOTAL 95.2 194
(¥*) Tasas por 100 trabajadores.

Fuente: Expedientes clinicos y control de incapacidades (tarjetas 2-80-3),
Subdelegacién Naucalpan, IMSS.

Al examinar la morbilidad por demanda, diferenciada por
sexo (cuadro 3), se apreciauna mayor demanda de problemas
de salud de las mujeres trabajaderas que de los hombres. La
tasa de morbilidad es casi del doble en las primeras si se
compara con los segundos, ademds, el tipo de morbilidad,
aun para los accidentes, es mucho mayor en las trabajadoras.

En 1a morbilidad por demanda, la unica patologfa que no
es reportada por las mujeres trabajadoras ~y es evidentemen-
te alta en los hombres— son las enfermedades de la piel. El
reste de las enfermedades es siempre mds frecuente en
aquéllas.



Es conveniente tener presente la dificultad de precisar si
las diferencias en la morbilidad por demanda se deben a la
mayor frecuencia de patologia o a la mayor demanda de
servicios por parte de las trabajadoras. Pareciera que ambos
elementos estdn presentes. .

Cuadro 3
Perfil patoligico (*) por sexo en los trabajadores
textiles de Naucalpan, 1989
(expedientes clinicos)

Diagnéstico Masculino Femenino
Vias respiratorias 19.6 30.8
Infecciones digestivas 12.0 23.1
Accidentes 8.7 154
Osteomusculares 7.6 17.9
Psicosomdticas 6.0 10.3
Urinarias y sexuales 38 i0.3
Otras infecciosas 38 12.8
De la piel 338 -
Oculares 2.7 5.1
Corazén y circulacién 22 2.6
Trastornos mentales 16 7.7
Auditivas 1.6 2.6
Las demads 8.7 152
TOTAL 82.1 1538

(*) Tasas por 100 trabajadores.
Fuente: Expedientes clinicos, Subdelegacion Naucalpan, IMSS.

Sin embargo, si se analiza este mismo aspecto sélo para
los padecimientos incapacitantes (cuadro 4) el problema es
muy distinto, ya que la morbilidad es 25% mayor en los
hombres y se encuentran diferencias significativas a su favor
en accidentes, enfermedades de la piel y, cosa sorprendente,
en trastornos psicosomadticos. Esto evidentemente habla de
que, a pesar de una menor frecuencia de enfermedades en los
trabajadores textiles con respecto a las trabajadoras, la gra-
vedad es bastante mayor y se asocia claramente con patolo-
gia, en su mayoria, de origen laboral.

Asi, se puede plantear que la insercién en el proceso
laboral, o sea su tipo de actividad, conlleva mds peligrosidad
y mayor gravedad para los trabajadores.
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Cuadro 4
Perfil patoldgico (*) por sexo
en los trabajadores textiles de Naucalpan, 1989
(tarjetas de control de incapacidades)

Diagnéstico Masculino Femenino
Accidentes 11.8 59
Osteomusculares 1.8 1.4
Vias respiratorias 1.7 1.7
De la piel 1.1 0.5
Otras infecciosas 0.7 0.5
Oculares 0.5 0.3
Infecciones digestivas 04 04
Urinarias y sexuales 04 0.7
Auditivas 0.1 0.2
Corazén y circulacién 0.1 0.2
Psicosomdticas 0.1 04
Trastornos mentales 0.1 —
Las demds 1.6 32
TOTAL 204 154

(*) Fuente: Control de incapacidades (tarjetas 2-80-3),
Subdelegacion Naucalpan, IMSS.

El cuadro 5 proporciona una informacién interesante, ya
que se observan las diferencias —en cierto tipo de patologia
presente en procesos laborales como éstos— por tamafio de
establecimiento y se muestra que las enfermedades respira-
torias y las de la piel son mayores para el caso de la gran
industria (mds de 100 trabajadores por establecimiento)
comparadas con la mediana y pequefia (menor o igual a 100
trabajadores).

Cuadro 5
Perfil patologico (*) por tamaiio de establecimiento
en los trabajadores textiles de Naucalpan, 1989
(tarjetas de control de incapacidades)

Diagndstico > 100 <= 100 p<0.05
Accidentes 10.7 109 e
Vias respiratorias 19 0.8 *
Osteomusculares 1.8 15 —
De la piel 1.1 05 *
Las demds 4.4 44 —
TOTAL 19.9 18.1

(*) Tasas por 100 trabajadores.
Fuente:Control de incapacidades (tarjetas 2-80-3), Subdelegacién Naucalpan, IMSS.



En ¢l analisis especifico de cierto tipo de patologia se
decidié ejemplificar con las enfermedades de vias respirato-
rias, ya que es conocida y muy estudiada su asociacién con
exposicidn a polvos y fibras.

Es atractivo apreciar en el cuadro 6 que la morbilidad
respiratoria incapacitante es mds elevada en las subramas
industriales en cuyo proceso de trabajo hay alta exposicion
a polvos. En particular es muy interesante ver que en la
fraccidn que no trabaja en contacto con polvos no se encon-
traron enfermedades de vias respiratorias inferiores, en cam-
bio en las otras dos fracciones con procesos muy contamina-
dos hubo presencia de esta patologia v fue la importante
diferencia entre estas fracciones y la otra, ya que en las
enfermedades, generalmente infecciosas, de vias respirato-
rias superiores practicamente no hubo diferencias entre las
tres fraccicnes. Esto muestra la importancia del contacto con
los polvos en la produccién de esta patologia.

Cuadro 6
Enfermedades respiratorias (*) que produjeron
incapacidad por fraccién industrial en los
trabajadores textiles de Naucalpan, 1989

Fraccién Superiores  Inferiores Total
Fabricacién de fibras blandas 1.3 0.4 1.7
Blanqueo, teiiido y acabado 1.1 - 1.1
Fabricacidn de tejidos 15 03 18

(*) Tasas por 100 trabajadores.
Fuente:Control de incapacidades (tarjetas 2-80-3), Subdelegacién Naucalpan, IMSS.

En la morbilidad reconocida legalmente como del trabajo se
captarcn en 1989, para estos trabajadores, 505 accidentes de tra-
bajo, 183 accidentes en trayecto y nueve enfermedades de
trabajo. Latasa general es de 10.1 accidentes y enfermedades
de trabajo por cada 100 trabajadores expuestos, siendo la de
accidentes de trabajo propiamente dichos de 7.3, Ia de trayecto
de 2.6 y de 0.1 la de enfermedades profesionales.®

Si se comparan estas cifras con datos de los accidentes
ocurridos en el conjunto de las industrias dé Naucalpan para ese
aiio, se encuentraque los accidentes especificos de trabajo tienen
la misma tasa que la media de la zona que es de 7.3; que la tasa
de los de trayecto en los textiles es ligeramente més alta, 2.6
contra 2.4; y que la general es mds alta en este grupo, 10.1 contra
9.7 del total de la industria en la regién.®

Por otra parte, las cifras a nivel nacional muestran
una tasa general de 7.4; los especificos de trabajo, 6.3
y los de trayecto 1.1.%% Latasa de los accidentes sélo de
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trabajo es ligeramente mds alta,16%, en los trabajadores
textiles de Naucalpan que en los asegurados de todo el pais.
Ello establece que los trabajadores industriales, como es
légico suponer, estdn expuestos a un mayor riesgo de acci-
dentarse durante la actividad laboral. Pero lo que llama la
atencién es que los accidentes en trayecto sean 236% mds al-
to en los trabajadores textiles de Naucalpan que en los ase-
gurados del pais. M4s adelante se vuelve sobre esta cuestién.

Con la intencién de poder profundizar en el andlisis y de
obtener una visién de esta problemadtica mds cercana a la
realidad, se estudia el conjunto de los accidentes de trabajo
(“terminados” y “no reclamados™). Como ya se sefiald, esta
informacién cubre el 70% de la poblacién textil de la zona
estudiada.

El cuadro 7 expone los datos de los accidentes que
afectaron a este segmento de la poblacién textil. En
principio cabe sefialar que el 79% de los 325 casos “no
reclamados” estd compuesto por accidentes ocurridos
en el trabajo y el porcentaje restante es de accidentes de
trayecto. Asimismo, existe una relacién de 2 a 1 entre
los accidentes de trabajo de las MT-5 y los de 1a 4-30-8,
mientras que la relacién de los de trayecto es de 3.6 a
I. La tasa general de accidentes alcanza un valor de
16.3; los de trabajo 12.7 y los de trayecto 3.6.

Esto evidencia que existe un subregistro mayor en los
problemas originados por el trabajo respecto de aquéllos
ocurridos en el trayecto. Es decir, que en los trabajadores
textiles de Naucalpan, casi la tercera parte de los accidentes
de trabajo que son atendidos por el IMSS no llegan a los ser-
vicios de medicina del trabajo y por lo tanto no son registra-
dos en las estadisticas.

Cuadro 7
Accidentes de trabajo en un segmento de la poblacién
textil de Naucalpan, 1989
TIPO DE ACCIDENTE MT-5 4-30-8 TOTAL %
Accidentes de trabajo 404 256 660 719
Accidentes de trayecto 136 51 187 22.1
TOTAL 540 307 847 100.0

Fuente: MT-5/SUI-55 y formas MT-4-30-8, Subdelegacion Naucalpan, IMSS.

Al considerar los datos de los accidentes de trabajo segin
sexo (cuadro 8), se puede apreciar que la tasa de accidentes
en hombres es casi el doble que en las mujeres (17.8 y 9.6
respectivamente). Si se desglosa la informacién segin tipo



de accidente se observaque los hombres estin mds expuestos
a sufrir un accidente en el trabajo (tasa de 14.3) que Ias
mujeres (tasa de 5.9); ellorepresentaunarazon de prevalencia
de 2.4. Por otro lado, los accidentes en trayecto son muy
similares para ambos sexos.

Una posible explicacién a las diferencias en los acciden-
tes de trabajo se encuentra en el distinto tipo de insercién
laboral segiin sexo. Como ya se ha explicado, en la industria
textil de Naucalpan prevalecen tres subramas de la produc-
cién con proceses que se diferencian relativamente entre si
por el tipo de materias primas, maquinaria y operaciones que
los componen.

La fraccién que elabora articulos de género de punto
(2303) es considerada menos nociva. De hecho, se clasifica
como clase de riesgo III mientras que las otras fracciones
pertenecen ala clase IV.2* En ella, se concentra 58 % de todas
las mujeres de la industria texti!, de tal manera que ahi el 33%
son mujeres y en las otras fracciones la proporcién es de
209%%.

Cuadro 8
Accidentes de trabajo (*) segiin tipo de accidente y sexo
en los trabajadores textiles de Naucalpan, 1989

respecto a las otras fracciones. Por ello se puede sefialar que
es muy probable que el tipe de proceso de trabajo existente
en la industria textil juega un papel determinante en la
génesis de los accidentes de trabajo, ya que hay diferencias
importantes entre algunas fracciones, e incluso la
accidentabilidad por sexo se modifica en funcién del tipo de
proceso en que se insertan los trabajadores.

A fin de descartar el sesgo que podria significar la dife-
rente distribucién por sexo de la poblacién en las fracciones
de la textil, se realizé un ajuste de tasas. Tomando como
poblacion estdndar la de la fraccién de blanqueo, tefiido y
acabado, se estimaron tasas para las otras fracciones simila-
res a las reales. En ambas fracciones la tasa ajustada fue de
12.7, es decir que la distribucidn por sexo de la poblacién no
distorsiona el andlisis.

También se realizé el ajuste de tasas por fraccion y se
observé que la distribucién de la poblacién por esta variable
tampoco distorsiona los resultados.

Cuadro 9
Accidentes de trabajo (*) por fraccion industrial
en los trabajadores textiles de Naucalpan, 1989

Fraccién Masculino Femenino Total
Tipo de accidente Masculino Femenino

Fabricacién de fibras blandas 13.6 5.8 12.6
Accidente de trabajo 14.3 59 Blanqueo, tefiido y acabado 18.6 9.7 17.6
Accidente en trayecto 3.6 37 Fabricacién de tejidos 13.6 55 109
TOTAL 17.8 96 (*) Tasas por 100 trabajadores expuestos.

(*) Tasas por 100 trabajadores expuestos.
Fuente: MT-3/sU1-55 y formas MT-4-30-8, Subdelegacion Naucalpan, IMss.

El cuadro 9 presenta las tasas de accidentes ocurridos en
la fabrica por fraccién industrial y sexo. Aqui cabe destacar
que las diferencias por sexo para cada una de las fracciones
son notoriamente mayores para los hombres en todos los
casos, lo cual hace suponer que el sexo es una variable que
determina la insercién laboral y el tipo de actividad a nivel
industrial y, por lotanto, la propension a los accidentes en los
trabajadores.

Sin embargo, al comparar las tasas de las diferentes
fracciones entre un mismo sexo, se puede observar que la
fraccién juega un papel determinante, pues aunque la tasa
mis elevada sea la de los hombres, las tasas de la fraccién
dedicada al blanqueo y tefiido varian notablemente con
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Fuente: MT-5/5U1-55 y formas MT-4-30-8, Subdelegacién Naucalpan, IMss.

El andlisis de los accidentes de trabajo por edad también
muestra resultados interesantes. Se ha sefialado que los
trabajadores j6venes son mds propensos a sufrir accidentes.
Lo que se puede apreciar en el cuadro 10 es que los jévenes
tienen tasas mdés bajas que el resto de la poblacién; si bien las
diferencias son pequeifias como para establecer gue los traba-
jadores jovenes tienen tasas menores estadisticamente signi-
ficativas, sf se puede decir que en la génesis de los accidentes
de trabajo en los trabajadores textiles de Naucalpan, la edad
no ejerce un papel significativo.

También se llevé a cabo el ajuste de tasas por edad y se
observo que la tasa ajustada era igual a la tasareal, yaque la
distribucidn etaria de la poblacién era muy similar en las tres
fracciones.



Cuadro 10
Accidentes de trabajo (*) por edad
en los trabajadores textiles de Naucalpan, 1989

(GMF 61Y 97)
Fraccidn <20 20-29 30-39 40-49 >=50 Total
Fibras blandas 104 14.1 120 117 12.4 12.7
Blanqueo y teﬁido 113 159 216 24.2 11.1 17.6
Tejido de puate 112 94 120 171 113 109
TOTAL 10.8 12.4 13.0 147 120 127

) No incluye trayecto. Tasas por 100 trabajadores expuestos.
Fuente: MT-5/501-55 y formas m1-4-30-8, Subdelegacién Naucalpan, mMss.

La gravedad de los accidentes ocuridos es otro aspecto
importante a tomar en consideracion para valorarlanocividad de
diferentes procesos. Para ello se analizaron los accidentes de las
formas MT-5 ya que los “no reclamados” no cuentan con la
informacidn completa al respecto. De acuerdo con la informa-
cién por fraccién industrial, la dedicada al blanqueo y tefiido
(2302) es la que también presenta un mayor promedio, 17.2 dias
de ircapacidad por accidente de trabajo; mientras que la fraccién
2301 (fibras blandas) tiene un promedio de 16.5 dias; y, la de
articulos de punto (2303) de 15.6.

Al contemplar la gravedad de los accidentes por edad
delos trabajadores, se observa que enlos menores de 30 afios
el promedio es de 15.7 dias; para los de 30 a 39 afios el pro-
medio es de 16.3; para los de 40 a 49 la gravedad del
accidente se incrementa a 18.9 y por tiltimo en los mayores
de 50 afios el promedio desciende a 16.7 dfas por caso.

Antes de concluir es oportuno sefialar que en el examende los
accidentes y enfermedades laborales se dan una serie de limi-
taciones, entre las que figura la existencia de datos que no son
representativos de lo que ocurre al interior de numerosos centros
de trabajo.

Las campafias de estimulos econémicos en funcién de las
horas trabajadas sin accidente, en algunos casos, limitan el
registro de los dafios sin que exista una disminuci6n real de su
incidencia. Ademads, en algunos otros, las empresas cuentan con
servicio médico que atiende a los trabajadores accidentados.

En esta investigacién, al incorporar los accidentes “no
reclamados”, estamos explorando un aspecto més de los
accidentes de trabajo que producen algtin tipo de lesién y que
ameritan atencién médica. No obstante, este tipo de dafios no
los hemos podido valorar en su verdadera magnitud dado que
no hay datos del total de dias de incapacidad que generé ese
evento, pero si llama la atencidn que un porcentaje elevado,
71% de los casos, requirié al menos un dia de incapacidad.
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Conclusiones

1. Los estudios que reporta la literatura a nivel mundiai, en
los Gltimos afios, sobre la salud laboral de los trabajado-
res textiles dan atencidn exclusivamente a algunas en-
fermedades.

2. Dejan de lado problemas de salud de suma importancia
¥ no integran el conjunto de las condiciones de tales
trabajadores para el andlisis de sus problemas de salud.

3. De acuerdo con dichos estudios, por lo menos en los
paises industrializados, han disminuido al parecer las
enfermedades consideradas “tipicas” en la industria
textil. Sin embargo, no sucede lo mismo en los paises
menos industrializados.

4. En el Municipio de Naucalpan, las actividades textiles
ocupan un lugar destacado en el conjunto de la industria
de la transformacién por el monto de sus establecimien-
tos, pero sobre todo, por el personal ocupado total y
promedio de los mismos. En su estructura sobresale la
gran industria.

5. Los resultados de este estudio, aunque limitados por las
fuentes de informacién que se manejan, muestran una
situacion de salud laboral mucho més compleja que la
encontrada en el balance bibliografico realizado.

6. Se trata de una poblacién joven (81% es menor de 40
afios) y predominantemente masculina (81%); que por
sus caracteristicas hace supener que la morbilidad cré-
nica, relacionada al trabajo, se diluye por la expulsién de
mano de obra enferma a temprana edad de su vida
productiva.

7. Los accidentes, entidades mérbidas de muy alta frecuen-
ciaen los trabajadores textiles, son mucho mayores que
los que se reportan como promedio nacional; pero ade-
mads, al considerar el conjunto de accidentes reales que
demandan estos trabajadores, se duplican las cifras en
cuestidn,

8. El andlisis de la morbilidad laboral de acuerdo con
diferentes procesos de trabajo existentes en la zona,
revela condiciones muy diferentes en cuanto ariesgo de
accidentarse.

9. El de los accidentes de trabajo por diversas variables
sociodemogréficas permite identificar algunas lineas de
andlisis que podrdn desarrollarse a futuro. El comporta-
miento de los accidentes de trabajo por edad de los



10.

11.

trabajadores causa cierta sorpresa, pues era de esperarse
una mayor accidentabilidad en los trabajadores mis
joévenes.

Las diferencias de la accidentabilidad por sexo parecen
referirnos a Ia insercién diferenciada al proceso laboral
que se da entre hombres y mujeres, pero llama la aten-
cién ademds porque existen procesos en que es evidente
el alto riesgo que estos significan. Pareciera ser que la
fraccidn de blanqueo, tefiido y acabado es una subrama
de la textil que por las caracteristicas tecnol6gicas del
proceso y el tamafio de los establecimientos que la
componen —tiene proporcionalmente mayor industria
mediana que las otras fracciones— representa un mayor
riesgo para la salud.

Incorporar al examen de los accidentes de trabajo el
conjunto de aguellos que llegan a las instituciones de
salud, daunadimensién diferente y mucho mds cabal del
problema para el planteamiento de politicas y de solu-
ciones apropiadas.
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CLASE DE RIESGO DESCRIPCION
I Ordinario de vida
I Bajo
m Medio
v Alte
v Maximo
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