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Presentacion

El Grupo de Investigacion en Salud, Cognicion y Trabajo de la Facultad
de Rehabilitacion y Desarrollo Humano, a través de la publicacion de no-
tas cientificas y técnicas, divulga los resultados de investigaciones tedricas
y aplicadas en el tema de la salud en el trabajo. Estas notas tienen como
interés difundir los hallazgos, propuestas y modelos acerca de la proble-
matica de la salud en el campo laboral.

La investigacion en salud y trabajo vincula estrechamente las nece-
sidades de los programas académicos de la Facultad de Rehabilitacion y
Desarrollo Humano con un enfoque interdisciplinar en la tecnologia, las
ciencias de la salud, las ciencias humanas y econémicas. El eje articulador
de las acciones de investigacion es el estudio de la relacion dicotomica
trabajo y salud.

La problematica de la salud en el trabajo requiere un doble acerca-
miento. En primer lugar, es necesario adoptar un punto de vista externo
que permita explicar la dinimica de esta relacion binaria y al tiempo es
necesario integrar en esta relacion la vision interna que surge de la 16gica
del sujeto, del colectivo y de la organizacion productiva.

Podemos entonces considerar la nocion salud - trabajo como una co-
construccion de dos 16gicas que se oponen: la bisqueda de la eficiencia
productiva a través de la implicacion del sujeto y, de otro lado, la bus-
queda de la conservacion de la salud en medio de las transformaciones
laborales.

Esto plantea un sinnimero de interrogantes referidos a las consecuen-

cias de la implicacion del sujeto. Bien sea en el sentido de la busqueda
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de la eficiencia productiva (solicitada) o bien sea desde el punto de vista de
la exposicion y la toma de riesgo (construida). Asi, y derivados de esta
disyuncion, el riesgo y la busqueda de eficiencia pueden ser considerados
bien sea desde el dngulo del desempeno técnico (fiabilidad, seguridad,
accidentalidad, etc.), o desde el angulo del desempeno humano (produc-
cion del error, recursos cognitivos, estrategias de gestion, etc.).

Por tanto, la investigacion derivada de la problematica dicotomia salud
- trabajo podra orientarse a encontrar vias de solucion a las problematicas
derivadas de la interaccion entre lo técnico, lo humano y lo organizacio-
nal. Es decir, responder a los problemas de:

Implicacion fisica y cognitiva, sea esta individual o colectiva. (El pro-
blema de la toma de riesgo.)

Inclusion y exclusion derivada de las transformaciones socio-econo-
micas y socio-culturales en el mundo del trabajo. (El problema de la cons-
truccion de sentido.)

Las vias de gestion que permitirin homogeneizar las l6gicas de apre-
ciacion del riesgo y de la exposicion en el trabajo. (El problema del control
dindmico de los sistemas de produccion.)

Para estudiar e indagar sobre estas problematicas, el Grupo de Inves-
tigacion en Salud, Cognicion y Trabajo busca estimular todos aquellos pro-
yectos que respondan a soluciones de problemas regionales y nacionales.
Proyectos que aporten nuevos conocimientos que a su vez transformen

los dominios de estas problematicas.
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Introduccion

Desde mediados del siglo XIX, y de manera progresiva, la sociedad evolu-
ciona hacia un modelo en el que la presencia de ruido en el medio crece
de manera paralela al bienestar. El origen del ruido lo encontramos en las
actividades humanas y estd asociado especialmente a los procesos de urba-
nizacion, al desarrollo del transporte y la industria. Si bien es un problema
fundamentalmente urbano, también puede afectar al medio rural.!

Alrededor de un tercio de los trabajadores de la industria esta expues-
to a niveles de ruido potencialmente peligroso durante una cuarta parte
de su vida laboral. El ruido puede producir problemas en diferentes tipos
de trabajo, desde las granjas o fincas hasta las industrias, pasando por los
centros de servicio a consumidores y teatros.?

Como resena global se puede decir que aproximadamente 120 millo-
nes de personas en el mundo tiene alguna dificultad para escuchar. Estados
Unidos reporto, en 1990, 30 millones de trabajadores expuestos a ruido
ocupacional por encima de 85 dB. En Alemania y otros paises desarrolla-
dos se considera que entre el 12 y 15 por ciento de las personas emplea-
das estan expuestas a niveles de ruido de mas 85 dB. En Europa mas de la
mitad de los ciudadanos viven en entornos ruidosos. Los seres humanos
se han acostumbrado a vivir en tales ambientes, y en consecuencia ya no

perciben el ruido como molesto ni perjudicial para la salud.

! Ferran Tolosa Cabani. Efectos del ruido sobre la salud, discurso inaugural del curso académico
en la Real Academia de Medicina de las Islas Baleares, 2003.

2 European Agency for Safety and Health at Work. The impact of noise at work [en linea, 2005], dis-
ponible en www.osha.europa.eu/publications/reports/6905812/view?searchterm= Informe - Pricticas
en la prevencion de los riesgos derivados del ruido en el trabajo, a junio de 2006
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En el ano 2000, NIOSH (The National Institute for Occupational Safe-
ty and Health) report6 que el 16,9 por ciento de la poblacion trabajadora
desarrolla su trabajo en ambientes laborales donde el ruido excede los
90 dB.

En Colombia, de acuerdo con las estadisticas, hasta el momento la hi-
poacusia neurosensorial ocasionada por la exposicién a ruido ha ocupado
uno de los cinco primeros lugares en la escala de enfermedades profesio-
nales con mayor prevalencia e incidencia. E1 ISS reporto entre 1994 y 1997
la hipoacusia neurosensorial por ruido como la enfermedad profesional
mas frecuente. Entre el 2001 y el 2003 fue reportada como la tercera, y en
2005 como la cuarta.

De 1.466 casos de enfermedades profesionales reportados por Fa-
secolda (Federacion de Aseguradores Colombianos) al ISS en los Gltimos
cinco anos, cerca de 12% corresponden a pérdida del sentido de la audi-
cion.

A través de diversas investigaciones se concluye que la exposicion
prolongada al ruido, ya sea en la comunidad o en el trabajo, puede causar
consecuencias médicas permanentes, como la hipertension y problemas
cardiacos; puede alterar procesos mentales como la lectura, la atencion,
la solucion de problemas y la memoria, y de esta manera provocar acci-
dentes de trabajo. La exposicion a ruido por encima de 85 dB también
puede llegar a generar comportamientos agresivos, ademas de incidir en
sintomas psiquiatricos y problemas de salud mental.?

El ruido y la vibracion, ademas de producir sordera, generan en el
trabajador mareos, dolores de cabeza, trastornos gastricos y problemas de
estrés, entre otros. Todas estas enfermedades pueden derivar ademas en
un incremento de los costos para la empresa debido a la baja productivi-
dad y al desmejoramiento en la calidad de los productos elaborados. Por
todo ello se puede considerar el ruido como un riesgo inminente para la

salud y la productividad de todos los seres humanos.

3 Mariela Ortega B. y Juan Mario Cardona M.: Metodologia para evaluacion del ruido ambiental
urbano en la ciudad de Medellin / Assessment methodology of urban environmental noise in the city
of Medellin, Ministerio de Proteccion Social, junio - diciembre de 2005.
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Esta obra permite ver la anamnesis como herramienta fundamental y
oportuna en el seguimiento a los trabajadores expuestos a ruido
mayor de 85dB. A lo largo del texto se realiza una explicacién concisa
de los temas, mediante recursos didacticos, como guias, cuestionarios,
procedimientos, tablas y protocolos, necesarios para el estudio de las leyes
y patologias relacionadas con el ruido.Se precisa el papel del fonoaudidlogo
en la toma de los datos y de la investigacion, en los factores que influyen
en la presencia de hipoacusias neurosensoriales por exposicién a ruidos
mayores de 85dB. El objetivo fundamental de la obra es favorecer la
docencia y el aprendizaje, por lo cual fue escrito en un lenguaje claro y
ameno.

De esta manera, el presente libro se convierte en un instrumento de
trabajo y consulta, que apoya la actual legislacién propuesta por el Minis-
terio de la Proteccién Social en la“Guia de Atencién Integral Basada en la
Evidencia para Hipoacusia Neurosensorial Inducida por Ruido en el Lugar
de Trabajo (GATI-HNIR)”
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