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RESUMEN

La salud y la seguridad de las personas son fundamentales para una vida plena, y
por ende para su mejor desempefio en diferentes aspectos y ambitos: personal,
familiar, laboral y social. Este presente trabajo hace referencia de los distintos tipos
de sustancias quimicas, a las que se encuentran expuestas el sector laboral y como
con el paso del tiempo van haciendo un rezago y deterioro en la salud de las
personas, como también van desarrollando enfermedades a las no se tenia ningun
padecimiento por el tipo de sustancia a las que se exponen en alguna de las tantas
actividades que desarrolla el ser humano.Las enfermedades profesionales en
general y las enfermedades de la piel en particulares uno de los tantos efectos que a

provocado el avance industrial en la salud de las personas.

PALABRAS CLAVE: Salud ocupacional, dermatosis, enfermedades profesionales,

compuestos quimicos, dermatitis ocupacional.
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1.-INTRODUCCION

El crecimiento econdémico y la globalizacion han originado evidentes beneficios pero
al mismo tiempo han provocado la aparicion de nuevos riesgos. Existen dificultades e
incertidumbres para identificar con exactitud la relacion causal entre medio ambiente
y salud.A pesar de ello existen algunos trabajos que han identificado la relacion entre

determinados agentes ambientales y la salud humana (Vargas, 2005).

En la actualidad resulta de vital importancia estudiar el papel de la seguridad y salud
laboral y las relaciones de trabajo en la proteccion del medio ambiente natural, para
estar en condiciones de establecer politicas encaminadas a conseguir un crecimiento
economico compatible con un medio laboral libre de riesgos y la mejora del medio

ambiente que nos ayuden a optimizar el bienestar social (Montalvo,2006).

Salud y trabajo son términos que introducen a una materia como la Seguridad e
Higiene del Trabajo (SHT), cuyo objetivo se basa precisamente en las consecuencias
de la interaccién entre esos vocablos: el trabajo como origen de riesgo, y la salud
como bien preciado para el ser humano que puede verse alterado por el trabajo. Su
origen esta asociado a toda labor que los seres humanos realizaban desde sus
inicios como especie, pero tomd una importancia mayuscula en el ambito fabril con la
Revolucion Industrial en el siglo XIX, por el nimero de trabajadores que se exponian
a riesgos de trabajo. Segun el Dr. Takala, la agricultura, sector en el que se emplea a
mas de la mitad de los trabajadores del mundo, registra mas de 50% de los

accidentes mortales, lesiones y enfermedades profesionales. Sin embargo, la
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naturaleza evolutiva del trabajo ha generado nuevos riesgos profesionales, entre los
gue se cuentan los trastornos musculoesquelético, los problemas de estrés y
mentales, las reacciones y problemas de asma y alergia provocados por la
exposicion a agentes peligrosos y cancerigenos, como el amianto (asbesto), la

radiacion y las sustancias quimicas (Anaya, 2006).

El crecimiento de la industria, la agricultura, la mineria y lasmanufacturas han ido en
paralelo con el desarrollo de enfermedades profesionales de la piel. Los primeros
efectos nocivos descritos fueron ulceraciones de la piel causadas por sales
metalicasen la mineria. Al desarrollar los distintos pueblos y culturas el uso de
materiales nuevos se han creado nuevas técnicas y procesos de fabricacion. Estos
avances tecnolégicos han modificado el medio ambiente de trabajo y en cada
periodo algin aspecto del cambio tecnoldégico ha alterado la salud de los
trabajadores. Las enfermedades profesionales en general y las enfermedades de la
piel en particular constituyen desde hace mucho tiempo uno de los efectos

indeseables del avance industrial (E. S. S. T., 2001).

2.- LAPIEL

La piel es un 6rgano de vital importancia, estructura compleja y multiples funciones.
Es una envoltura con propiedades Unicas: compacta, resistente, pero a la vez
elastica, sensible y en continuo recambio.Es el 6rgano mas grande de nuestra

economia, tiene una superficie aproximada de 2 m?, su espesor promedio es de 2



mm, su peso representa el 30% del peso total de un adulto y sus vasos sanguineos

pueden llegar a contener 1800ml de sangre(U.N.N., 2009).

2.1.- ANATOMIA Y FISIOLOGIA DE LA PIEL

Las caracteristicas anatomicas y fisiologicas de la piel difieren segun la edad del
individuo, el sexo y segun la region del cuerpo que consideremos.Histolégicamente
esta constituida por tres capas que desde la superficie a la profundidad son:
epidermis (epitelio de cobertura), dermis (vascularizada, rica en anexos cutaneos y

estructuras nerviosas) e hipodermis o tejido celular subcutdneo (TCS) (U.N.N., 2009).

2.1.1.- La epidermis

La epidermis forma la capa superficial de la piel y esta expuesta a una amplia
variedad de agresiones quimicas, fisicas y biolégicas. No se trata de una estructura
fisicamente fuerte sino que se protege secretando sustancias de proteccién de
manera continua. Estas incluyen el pelaje, las células queratinizadas del estrato
corneo y las secreciones de las glandulas de la piel. La epidermis se apoya en la
membrana basal, que no sélo proporciona una solida unién entre la dermis y la
epidermis sino que permite el paso de moléculas entre estas dos estructuras. La
epidermis consta de 3 0 4 capas Yy tiene un grosor de 8 a 12 um sobre la superficie

corporal total(M.D.P.A.E., 2008).



2.1.2.- La dermis

La dermis es el mayor componente estructural de la piel. Proporciona una matriz
para las estructuras de soporte y las secreciones que mantienen e interaccionan con
la epidermis y sus anejos. Estas incluyen el tejido conjuntivo, vasos sanguineos y
linfaticos, nervios y receptores, y componentes celulares. Es una estructura
termorreguladora y sensorial importante, que contribuye significativamente al

almacenamiento del agua en el cuerpo (M.D.P.A.E.,2008).

2.1.3.- La hipodermis

Llamada también paniculo adiposo o tejido celular subcutaneo, esta constituido por
células grasas, que se conocen con el nombre de adipocitos, los cuales se disponen
en lébulos separados por tejido conectivo llamados septos o tabiques interlobulillares

(Navarrete, 2003).

2.2.- FUNCIONES DE LA PIEL

La piel es un 6rgano complejo que realiza diversas funciones resultantes de
reacciones quimicas y fisicas, entre las que se encuentran:1.-El servir como barrera
ente el medio interno y externo para la proteccidén contra agresiones fisicas, quimicas
y microbiologicas, asi como de la radiacion ultravioleta.2.-Como o6rgano de
percepcion, termorregulacion, evaporacion (ya que impide la pérdida de liquidos),

biosintesis de la vitamina D, blanco de sefiales neuroendocrinas.3.-Absorcién de
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sustancias (intercelular y transcelular), almacén de grasa, excrecion por glandulas

sudoriparas (perspiracion), y secreciéon de sebo que, ademas, es un componente

integral del sistema inmunitario y puede considerarse linea frontal de defensa

(Castrillon, el at, 2008).

2.3.- ACTIVIDADES DE LA PIEL RELACIONADAS CON LA HOMEOSTASIA

Cuadro No. 1
FUNCION SERIE DE ACTIVIDADES

Control de las pérdidas de agua, electrolitos,
etc.

Barrera
Proteccibn frente a los agentes fisicos,
guimicos y biolégicos

Sensibilidad Calor, frio, dolor, picor y presion

Regulacion de la temperatura

Aislamiento, variaciéon del flujo sanguineo,
sudoracion

Control hemodinamico

Cambios vasculares periféricos

Secrecidn, excrecion

Funcion glandular, crecimiento del pelo y de la
epidermis.

Pérdida percutanea de gases, solutos y liquidos

Sistesis

Vitamina D

Funcién inmunolbgicas

Vigilancia, respuesta

FUENTE: (M.D.P.A.E. 2008)



3.- CONTAMINANTES DELAMBIENTE LABORAL

Los agentes fisicos, quimicos y biolégicos son capaces de modificar las condiciones
del medio ambiente del centro de trabajo, por sus propiedades, concentracion, nivel y
tiempo de exposicibn o accion pueden alterar la salud de los trabajadores

(R.F.S.H.M.A.T., 2010).

Se considera contaminante (agente) quimico al elemento 0 compuesto quimico cuyo
estado y caracteristicasfisicoquimicas le permiten entrar en contacto con los
individuos, de forma que pueden originar un efecto adverso para su salud. Sus vias
principales de penetracion son la inhalatoria, la dérmica y la digestiva.Los
contaminantes quimicos pueden provocar un dafio de forma inmediata o a corto
plazo (intoxicacion aguda), o generar una enfermedad profesional al cabo de los

afos (intoxicacion crénica) (C.Q., 2003).

Entre los contaminantes quimicos mas peligrosos estan: el asbesto, el benceno, el
cloruro de vinilo, el carbon, el arsénico, los bifenilos policlorados, el acetaldehido, el
bromoformo, el cadmio, el cloroformo, el 1,2-dicloroetano, difenilhidrazina, el
dinitrotolueno, el estireno, el formaldehido, el plomo y el tetracloruro de carbono.
Estos contaminantes pueden ocasionar lesiones en el tracto respiratorio, cambios en
la mucosa nasal y traquea, irritacién en los 0jos, nariz y garganta, asi como dafios en
el higado, rifidn, efectos inmunoldgicos y en el sistema nervioso central, conjuntivitis,

dermatitis, lesiones en el sistema respiratorio y digestivo, malformaciones



embrionarias, fatiga, jaquecas, mareos, depresion, anemia y por ultimo muerte

(Chung, 2008).

4.- EFECTO DE LOS CONTAMINANTES QUIMICOS SOBRE LA PIEL

La piel es un érgano extenso, provisto de células que participan en la respuesta
inmune, por lo que es capaz de responder a las agresiones con una gran diversidad
de cuadros clinicos, de ahi que hablar de dermatosis reaccionales implica uno de los
capitulos méas amplios de la dermatologia,incluye a la dermatitis atdpica, dermatitis
del area del pafal, dermatitis por contacto, prarigos y el sindrome urticariano entre

otros(Romero, 2003).

5.- DERMATOSIS

Las dermatosis profesionales son las afecciones cutaneas producidas como
consecuencia de la actividad laboral o cuando esta sea un factor que contribuye al
desarrollo de la patologia. La importancia de esta enfermedad se refleja en la
repercusion a nivel econémico y son necesarias medidas para prevenirlas asi como
medidas legales que deberian proteger al trabajador.Las dermatosis profesionales
son las afecciones de la piel en las que puede demostrarse que el trabajo es su
causa fundamental o un factor que contribuye a ella, pero ademéas estas
enfermedades tienen una proyeccion legal en varios paises, por lo que se completa
la definicibn al afirmar que las dermatosis ocupacionales son las que estan

reconocidas como tales en el pais en que reside el trabajador (Meza, 2006).



6.- DERMATITIS POR CONTACTO (Ocupacional)

Se define como dermatitis por contacto ocupacional aquel padecimiento de la piel en
el cual la ocupacion es la causa de ésta o motivo de exacerbacidon de una dermatosis
previa.La mayoria de las dermatosis ocupacionales son casos de dermatitis por
contacto, representan mas del 18% de todas las enfermedades ocupacionales y mas
del 90% de las enfermedades ocupacionales de la piel y entre éstas la dermatitis por
irritantes prevalece con mas de 70% de los casos, la mayor parte de ellas involucra

las manos(Alonzo et al., 1999).

6.1.- MECANISMO DE ACCION DE LOS CONTACTANTES

A. IRRITANTES

Los irritantes se definen como substancias que producen una respuesta inflamatoria
de grado variable cuando son aplicadas a la piel de cualquier persona, es decir, no
tienen un patron especifico de respuesta, sino grados de intensidad, que depende de

la concentracion y de tiempo de contacto (Alonzoet al.,1999).

Entre los irritantes mas comunes el trabajo humedo es el mas frecuente (se define
como trabajo humedo la exposicion a liquidos por mas de 2 horas por dia, o el uso
de guantes oclusivos por méas de 2 horas por dia o lavar las manos mas de 20 veces
al dia debido al trabajo), seguido por el uso de detergentes, agentes de limpieza,

jabones antisépticos, quimicos diversos, lubricantes y abrasivos (Meza, 2006).



B. SENSIBILIZANTES

Aproximadamente un 20% de las dermatitis por contacto ocupacionales estan
producidas por sensibilizacién, es decir, ocurren como resultado de una reaccién

alérgica (Alonzoet al., 1999).

Pero, en reportes recientes, Belsito considera que la dermatitis de contacto alérgica
(DCA) es mas comun que la dermatitis de contacto irritativa (DCI) en los Estados
Unidos de NA. Las causas mas comunes de DCA son quimicos de la industria del

caucho, plasticos, metales y antimicrobianos (Meza, 2006).

6.2.- EJEMPLOS DE DERMATITIS POR DIFERENTES AGENTES

Figura 1. Dermatitis por contacto Figura 2. Dermatitis por contacto
Irritativa por cemento.Alérgica, a cromo del cemento.



Figura 3. Dermatitis por contacto Figura 4.Dermatitis por contacto
Aerotransportada por resina epoxica. por mercaptobensotiazol
(Vulcanizador de hule).

6.3.- MECANIMOS DE ACCION

A. lrritantes.

El efecto nocivo de los irritantes se produce por diversos mecanismos.

a) Disolviendo el manto acido de Marchionini. Primera barrera defensiva por su
pH acido y porque impide parcialmente la pérdida de agua; el agua caliente,
los detergentes, los jabones, los solventes y los alcalis de cualquier tipo

remueven rapidamente la grasa y el sudor.
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b)

d)

f)

Como solvente de la queratina. La capa coérnea presenta fibras que
guimicamente se componen de unidades proteicas unidas entre si por
puentes disulfuro, que se rompen facilmente por accion de algunos agentes
como detergentes, alcalis, jabones. Ademas, esta pérdida de cohesion
multiplica la velocidad de reproduccion bacteriana, por lo que el mecanismo de
dafio por esta via es mdltiple.

Precipitando proteinas. Las sales de metales pesados y los acidos fuertes
desnaturalizan las proteinas formando albuminatos, esto distorsiona la
arquitectura y composicion quimica de la epidermis que pierde sus
propiedades de barrera.

Por efecto higroscopico. Las soluciones concentradas de acidos o alcalis, los
disolventes y algunos polvos como el yeso y el cemento, propician la pérdida
de agua a través de la superficie cutanea ocasionando fisuracién y sequedad.
Estimulando la formacion de queratina. Estimulan la formacion de capa
cornea, entre éstos tenemos los benzoles (de algunos pegamentos) y los
arsenicales.

Por efecto fototdxico. En presencia de luz solar, el alquitran de hulla y sus
derivados, los psoralenos contenidos en algunas plantas y medicamentos, las
resinas sintéticas, los hidrocarburos clorinados (poco usados en la actualidad),
algunos antibiéticos del tipo tetraciclinas, las sulfas, los compuestos fendlicos
halogenados usados en la fabricacibn de jabones (salicilanilidas vy
carbanilidas, hexaclorofeno) y la bergamota, se vuelven téxicos mas o menos

severos para la piel.
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B. Sensibilizantes

La sensibilizacion discurre en 2 etapas

1. Etapa de induccion

2. Etapa de manifestaciones clinicas

1) Etapa de induccion. Es el proceso por el cual el organismo desarrolla la reaccion
inmune hacia el alérgeno, y comprende 4 fases que en orden cronoldgico son:

a) Fase preparatoria. La sustancia alergénica (todavia como hapteno) penetra a
través de una solucion de continuidad de la capa cornea, hasta el espesor de
la epidermis, se desplaza a través de ella hasta alcanzar la unidn
dermoepidérmica. En este transporte se ha atribuido cierto papel a las células
de Langerhans, que servirian de puente celular a la pequefia molécula. En la
union dermoepidérmica ocurre la conjugacioén con laproteina portadora, esta
proteina portadora, por si misma, posee capacidad antigénica al unirse al
hapteno.

b) Fase de reconocimiento. Ocurre a nivel de las papilas dérmicas y esta a cargo
de los linfocitos T, que identifican, captan y fijan el antigeno a la superficie de
su membrana.

c) Fase de proliferacion y diferenciacion. La actividad linfocitaria se manifiesta
por la produccién de linfocinas, de las cuales hay tres de mayor importancia,
factor activador de macréfagos, factor quimiotactico y factor blastogeno-

mitégeno.
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d) Fase de propagacién. Con ella se produce la sensibilizacién de los linfocitos T
efectores y de memoria tanto a nivel local como ganglionar(Alonzoet al.,

1999).

6.4.- TRATAMIENTO

El punto fundamental es eliminar el contactante, evitar irritantes, tratar el estado de la
piel mediante secantes, lubricantes, queratoliticos y reductores, la utilizacion de
antibioticos sistémicos y esteroides topicos son medidas complementarias.Los
esteroides sistémicos se reservan para los casos excepcionalmente severos y de
ninguna manera pueden ser considerados una rutina de tratamiento (Alonzo et al.,

1999).

7.- QUEMADURA

Entendemos por quemadura, aquella lesibn en un organismo producida por una
variacion de calor, mas o menos intensa y mas o menos duradera, mediada por una
agente causal determinado. La quemadura es una herida tridimensional, sus
aspectos histologicos varian enormemente. Dependen de las mdltiples variables que
pueden acontecer.Se define quemadura como la destruccién de los tegumentos,
incluso de los tejidos subyacentes, bajo efecto de un agente térmico, eléctrico,
quimico o radiactivo.Son por tanto lesiones resultantes de la accion de dichos

agentes, que al actuar sobre los tejidos dan lugar a reacciones locales o generales
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cuya gravedad esta en relacion con la extension y profundidad de la lesién (Gallardo

et al., 2000).

En cualquier momento de la vida de una persona, ya sea en el hogar, en el trabajo o
durante los momentos de recreacion, puede estar expuesta al contacto con
sustancias quimicas potencialmente dafinas. Clinicamente las lesiones por
productos quimicos son semejantes a las producidas por calor y es por esto que se

las ha denominado quemaduras quimicas (Pifieros et al., 2002).

7.1.- QUEMADURAS QUIMICAS

Se definen como el dafio cutdneo agudo provocado por irritacion directa, corrosion
y/o calor generado por agentes quimicos. La caracteristica principal de estos agentes
lesivos es su capacidad para seguir produciendo dafio o lesion mientras no se

neutralice la accion de la sustancia agresora (Gallardoet al.,2000).

Estas pueden ir desde un leve eritema, hasta la destruccion cutanea total. Sin
embargo, a diferencia de las quemaduras térmicas, la lesién cutanea quimica no se
debe al intercambio de calor, sino a coagulacién y desnaturalizacion de proteinas
estructurales por reduccion, oxidacion, desecacion, formacion de sales, competicion
0 inhibicion metabdlica, envenenamiento protoplasmatico o corrosion. Ademas
suelen tener una evolucidon mas térpida y prolongada que las quemaduras térmicas.
Tras el contacto con el producto quimico, se produce una reaccién cutanea local,

cuya intensidad depende del agente involucrado, de su concentracion, de la cantidad
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aplicada, de la duracién del contacto y del grado de penetracion de la piel

comprometida (Pifieroset al., 2002).

7.2.- CLASIFICACION DE COMPUESTOS QUIMICOS

Los productos quimicos peligrosos para piel, conjuntiva y mucosas, se clasifican en
acidos y alcalis. Las soluciones o sélidos acidos corrosivos peligrosos son aquellos
con un pH igual o menor de 3.5 y los alcalis liquidos o sélidos causticos son aquellos
con un pH comprendido entre 11.5 y 14.3.Los compuestos inorganicos mas
corrosivos son acido clorhidrico, acido sulfarico (se utiliza principalmente para hacer
fertilizantes, tanto superfosfato como sulfato de amonio, para fabricar productos
organicos, pinturas, pigmentos, rayon, para refinar petréleo, en laboratorio clinico y
sobre todo, se usa en gran escala en la produccion hidrometallrgica de la mineria de
cobre), acido fluorhidrico, &acido nitrico, acido selénico y &cido crémico (agente
oxidante). Otras sustancias inorganicas corrosivas son cloruro de aluminio, cloruro de
calcio, bromuro y cloruro de zinc, magnesio, litio y todas sus sales, todos los
derivados del bromo, todas las sales de antimonio, permanganato de potasio,
yoduros y todos los derivados del yodo, cloruro de titanio y otros.Los acidos
organicos mas corrosivos son acido férmico, acido acético, acido tioglicélico (ambos
de frecuente uso en laboratorio clinico y bioquimico), acido ftalico y acido fénico
(también llamado fenol o acido carbdlico).Los &lcalis que con mayor frecuencia
producen quemaduras son el hidroxido de sodio (soda caustica, sosa caustica o
lejia), hidroxido de calcio (cal apagada), oxido de calcio (cal viva), hidroxido de

potasio, aminopropanol y cemento (compuesto de pH 12 que al contacto prolongado
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produce abrasion por corrosion). Otros productos que producen lesiones al contacto
con la piel son asfalto, combustibles hidrocarburos liquidos, hidrocarburos aromaticos
como benceno, tolueno, gases de amoniaco y lubricantes industriales(lribarrenet al.,

2001).

7.3.- AGENTES MAS COMUNES QUE PROVOCAN LAS QUEMADURASQUIMICAS

Cuadro No. 2

AGENTES CAUSALES

ACIDOS INORGANICOS
Acido Clorhidrico Acido Selénico
Acido Yodhidrico Acido Carbénico
Acido Sulftrico Acido Nitrico
Acido Fluorhidrico Acido Fosférico

SUSTANCIAS INORGANICOS
Cloruro de Aluminio Fosforo
Cloruro de Zinc Aleacion Sodio Plomo
Magnesio y Litio Perdxido de Hidrogeno
Permanganato de potasio Cloruro de Titanio

ACIDOS ORGANICOS

Acido Acético Acido Formico

Acido Clorobenzeico Acido Tioglicolico
ALCALIS

Sosa Caustica Hidroxido de Calcio

Cemento Oxido de Calcio

Bromuros y Derivados Hidroxido de Potasio
OTROS

Fenol Hidrocarburos Aromaticos
Bencina Lubricantes

FUENTE:(Iribarrenet al., 2001).
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8.- CONTAMINACION DEL AIRE

La composicion quimica natural del aire atmosférico ha permanecido constante con
minimas oscilaciones desde tiempos inmemoriales, permitiendo inicialmente la
aparicion de la vida y posteriormente la biodiversidad y evolucion de todas las

especies animales incluida el Homo sapiens (Ferriset al., 2002).

Por contaminacion del aire se entiende la presencia en la atmosfera de sustancias en
concentraciones y por periodos capaces de afectar la salud de las personas, los
animales y las plantas; asi como causar perjuicios econémicos o deterioro del
entorno, o ambos.Las principales fuentes de contaminacion del aire son, el transito
automotor y los procesos industriales, principalmente las termoeléctricas, las
industrias quimicas, las fabricas de cemento y las de materiales de construccion.Los
grupos mas vulnerables a estos efectos son losnifios, los ancianos, los enfermos de
afecciones coronarias y enfermedad pulmonar obstructiva, asi como también la
poblacion trabajadora expuesta a riesgo quimico, como es el caso del polvo
industrial. Este es un aerosol formado por particulas soélidas en suspension,
susceptibles de ser inhaladas por el hombre. El riesgo para la salud originado por el
polvo de una sustancia dada depende en cierto grado del tamafio de sus particulas, y
son las de 0,5-5 micras las mas dafiinas, pues pueden ser retenidas en los pulmones

(Lopezet al., 2005).
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8.1.- CLASIFICACION DE LOS CONTAMINANTES ATMOSFERICOS

Los contaminantes atmosféricos, fisicos, quimicos y biolégicos, se clasifican en
biogénicos o naturales y en antropogénicos o artificiales. Los primeros se producen
por causas naturales (erupciones volcanicas, emanaciones gaseosas del subsuelo,
particulas de la erosidon de rocas y suelos, incendios de bosques por tormentas
secas, etc.) de forma aislada o intermitente, siendo normalmente neutralizados por la
capacidad autoregeneradora de la naturaleza. Los antropogénicos se producen por
las actividades humanas y se subdividen en artesanales y en industriales. Los
artesanales no suelen ocasionar problemas, excepto en las personas laboralmente
expuestas, pero los industriales que son continuos y progresivos ademas de afectar
a los trabajadores generan importantes problemas medioambientales. La magnitud
de los contaminantes atmosféricos antropogénicos esta saturando y sobrepasando la
actividad autodepurativa de la naturaleza, agrediendo y erosionando todos los
ecosistemas a nivel local, regional, nacional y global.Desde la Revolucion Industrial,
pero especialmente en la 22 mitad del siglo XX, se estan generando contaminantes
quimicos atmosfeéricos, potenciados por los sistemas sociales
capitalistas/consumistas imperantes. En estas regiones el progreso industrial, con los
cambios socioecondmicos inherentes, ha permitido mejorar las condiciones
higiénicas y de salud, disminuyendo notablemente la morbimortalidad asociada a la
pobreza.Pero el desarrollo econdémico excesivo también produce efectos
contraproducentes secundarios a la masiva industrializacion que generan un
deterioro de las condiciones medioambientales, con repercusiones negativas en la

salud humana. Las sociedades industrializadas requieren una gran dependencia
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energética que se obtiene principalmente por el uso masivo de los combustibles
fésiles. Los paises generan inmensas cantidades de residuos y basuras con la
subsiguiente incineracién y/o destruccion. Finalmente, la eclosién de la industria
quimica ha producido en las ultimas décadas mas de 100.000 substancias quimicas
sintéticas que libera a la atmdsfera en cantidades inmensas, siendo muchas de ellas

biopersistentes y bioacumulativas(Ferriset al., 2002).

8.2.- PRINCIPALES CONTAMINANTES QUIMICOS ATMOSFERICOS

8.2.1.- PARTICULAS

El término particula define una mezcla de componentes sélidos y liquidos
aerosolizados que estan en suspension en el aire atmosférico, con un tamafio igual o
menor a 10 Y. Segun las dimensiones, se clasifican en particulas gruesas (entre 10 y
2,5 W) y finas (menores de 2,5 u). Los principales efectos nocivos para la salud
humana se producen por su penetracion en las vias respiratorias y atra vez de los
poros de la piel.En los dltimos afios, diversos estudios epidemioldgicos han aportado
asociaciones consistentes entre niveles ambientales de particulas y efectos adversos
en la salud humana. El efecto con mayor peso especifico es el incremento subito del
namero de enfermedades y muertes diarias durante los episodios con alta
contaminacion de particulas. Los resultados analiticos documentan un incremento
del 1% de la mortalidad por cada aumento de 10 pg/m3 de particulas; y cada
incremento de 24,5 pug/m3 de particulas pequefias se correlaciona con 1 afio de

acortamiento de la vida media esperada. También se asocia a una importante
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morbilidad de las vias respiratorias como asma, bronquitis crénica y enfisema

(Ferriset al., 2002).

8.2.2.- NOx Y SO2

El término genérico NOx designa a los oxidos de nitrdgeno, especialmente NO2 y
NO3, gases muy reactivos que contienen nitrdgeno y oxigeno en proporciones
variables. Se originan por la combustion de combustibles fésiles, incineracién de
residuos y procesos industriales. Aunque los NOx poseen toxicidad quimica directa,
la mayoria de los efectos adversos en la salud humana se producen mediante
reacciones secundarias como la formaciéon de smog, precipitaciones acidas, efecto
invernadero, disminucion de la visibilidad, etc. EI smog o niebla toxica aparece
cuando los NOx reaccionan con diversos compuestos organicos volatiles en
presencia de calor, humedad ambiental y Iluz solar, generando el ozono
troposférico.El SO2 por la accion de las radiaciones ultravioletas, el ozono
troposférico, la humedad atmosférica y los radicales peroxidos e hidroxidos, se
transforma en SO3 y finalmente en acido sulfuroso y sulfdrico. Estos acidos actuan
sinergisticamente con las particulas finas formando los aerosoles acidos y las
precipitaciones o lluvias acidas conjuntamente con los NOx. Ocasionan irritaciones e

infecciones sobreafadidas a la piel (Ferriset al., 2002).
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9.- AGENTES MAS COMUNES

9.1.- SOLVENTES

Un solvente es cualquier material, en general liquido, que tiene la capacidad de
disolver otro material y formar una mezcla homogénea, llamada solucion.El solvente
mas comun en la vida diaria es el agua. Muchos otros solventes son compuestos
organicos, es decir que tienen enlaces de carbono-hidrogeno en su estructura
(alcoholes, cetonas, hidrocarburos, entre otros).Estos diferentes solventes disolveran
diferentes materiales dependiendo de las caracteristicas fisicas y quimicas de
ambos. La disolucion de un soélido (soluto) implica, por definicion, la mezcla
homogénea de éste en el solvente o disolvente.Dicho de otra forma, las moléculas
del solvente se introducen entremedio de las moléculas del sélido para separarlas

(Castro, 2004).

Los solventes industriales son muy numerosos y en algunas areas de trabajo son la
principal fuente de riesgo para los trabajadores. Hoy ocupan un lugar destacado
dentro de las sustancias quimicas de uso industrial. Su utilizacion puede ser muy
variable, o sea, un mismo compuesto puede ser destinado como disolvente,
diluyente, reactivo o productos intermedios en procesos de sintesis organicas (Diazet

al., 1999).

Los solventes organicos comprenden el conjunto de compuestos organicos liquidos

gue tienen la capacidad de disolver, suspender o extraer otra sustancia, sin

21



reaccionar quimicamente con la misma, manteniéndose inertes. Constituyen un
amplio grupo de sustancias de diversa polaridad, permitiendo la disolucion de
sustancias organicas con polaridades similares.Los solventes organicos comunmente
tienen bajo punto de ebullicion, se evaporan facilmente y pueden ser recuperados
por destilacion luego de su uso. La mayoria de los solventes tienen menor densidad
gue el agua, excepto algunos halogenados como el cloruro de metileno o cloroformo

gue son mas densos que el agua(G.G.I.R.P., 2005).

9.1.1.- CLASIFICACION DE LOS SOLVENTES

En forma general se pueden agrupar como solventes halogenados y solventes no
halogenados.Los solventes halogenados son menos inflamables, tienen mayor
densidad, viscosidad y mayor persistencia en el ambiente que los no halogenados.
Contienen en sus moléculas elementos del grupo de los halégenos: fluoruro, cloruro,
bromuro o yoduro. Dentro de este grupo, los clorinados son los que se utilizan
mayoritariamente, como es el caso de tricloroetileno, percloroetileno,
dicloromometano y cloroformo. Debido a su mas baja inflamabilidad se han utilizado
ampliamente en la limpieza de metales en la industria electronica y como agente de

limpieza en seco. Los solventes no halogenados comprenden:

0 Los destilados del petréleo: hidrocarburos alifaticos (como por ejemplo
hexano, cicloalcanos y octano) y aromaticos (los aromaticos mas comunes

son el tolueno, xyleno, benceno y alquil bencenos)
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o0 Los oxigenados: alcoholes, cetonas, éteres y ésteres (como por ejemplo

etanol, metanol, acetona, metilisobutilcetona y butil-eter)(G.G.I.R.P., 2005).

9.1.2.- IMPACTOS SOBRE LA SALUD

Los solventes organicos y sus residuos son considerados peligrosos por sus
caracteristicas de inflamabilidad, liposolubilidad y volatilidad, con liberacion de
vapores inflamables, toxicos y explosivos.Una de las principales caracteristicas de
los solventes es su volatilidad, razén por lo cual existe generacion de emisiones
difusas, no intencionales, de vapores de estas sustancias durante las distintas
aplicaciones. Al evaporarse rapidamente se concentran en espacios confinados y
son absorbidos por el ser humano a través de la piel y por inhalacién. Debido a sus
propiedades liposolubles, luego de ingresar al organismo se concentran en tejidos
grasos, acumuldndose hasta alcanzar concentracionesque producen diversos

efectos negativos para la salud, inmediatos o de largo plazo, tales como:

o Irritacion de piel, nariz, garganta, pulmones y ojos, dermatitis, dificultad al
respirar.

o Dolor de cabeza, mareos, nduseas, vomitos, fatigas.

o0 Exposicion prolongada a algunos solventes producen enfermedades de la

sangre, anemia, disfuncion de la médula, cancer, cambios en el ciclo de
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reproduccion de las mujeres, dafios al sistema nervioso, aumento del riesgo
de abortos espontaneos, dafios hepaticos y renales.
o Inhalacién de vapores de altas concentraciones de algunos solventes pueden

causar la muerte, por ejemplo el tricloroetileno (G.G.1.R.P., 2005).

En contacto con la piel a menudo causa desecacion, agrietamiento,
enrojecimiento,ampollamiento, etc. Son potencialmente tdxicas al higado, aun solo o
combinado con otros solventes. Dafia los rifiones, es un factor de enfermedad en las
coronarias del corazon. Causa efecto en el sistema nervioso central y sistema
nervioso periférico, somnolencia, dolor de cabeza, mareos, dispepsia y nauseas.

Algunos de ellos son considerados teratogénicos (Diaz, et al., 1999).

9.1.3.- USOS MAS COMUNES

Comercialmente existen aproximadamente 60 sustancias que caen bajo esta
denominacion. Los solventes son utilizados con varios fines: como agentes de
limpieza, como materias primas, disolventes, vehiculos de otras sustancias,
dispersantes, diluyentes, plastificantes, tensoactivos y preservantes.Se trata de
sustancias cuyo uso esta ampliamente difundido en la mayor parte de los
sectoresindustriales y comerciales, ademas de ser utilizados a nivel domiciliario

(G.G.I.R.P., 2005).
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9.14.-
INDUSTRIALES

SOLVENTE MAS UTILIZADOS EN LOS

DIFERENTES SECTORES

CUADRO No. 3
SOLVENTES COMUNES
INDUSTRIA APLICACION UTILIZADOS
Pinturas (uno de los usos | Materia prima, diluyente Tolueno, acetatos vy

principales) cetonas
Diluyentes y limpieza de | Acetona, ciclohexano,
Textil maquinas pentacloro fenol,
percloroetileno
Extraccion de aceites y | Ciclo-hexano, sulfuro de
Alimenticia grasas carbono
Limpieza y desengrasado | Tricloetano, cloruro de
Siderurgica de piezas metileno, benceno
Disloventes de colas y | Mezcla de hexanos
Calzados pegamentos
Disolvente de materias | Dimetil-formamida,
primas y de | cloroformo y acetono,

Plastica y caucho

transformacion

dicloroetano

Madera

Preservantes, disolventes
de lacas y barnices

Pentaclorofenol , tolueno

Cosmetica

Como dispersante

Isopropanol,etanol,
cloroformo

Limpieza en seco

Como agente de limpieza

Percloroetileno,
tetracloroetileno,
clorobenceno

Limpieza de prensa, | Acetato de butilo, etanol ,

rodillos y diluyentes de | xileno, tolueno, benceno
Imprentas tintas que  requieren

rapido secado

Como vehiculo de | Butanol, cloruro de
Farmaceutica y | principio activo metileno, cloroformo,
agroquimicos metanol, etanol
Industria fotografica Como diluyente Acetona, etanol

Como disolventes de | Acetona, hexano,
Laboratorios estandares, en solventes | isopropanol, etanol,

de extraccion y | metilisobutilcetona,

concentracion

acetonitrilo,etc

FUENTE:(G.G.I.R.P., 2005).
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9.2.- CROMO

Es alergénico en sus formas hexavalente (cromato y dicromato) y trivalente. Los
cromatos de plomo, zinc y bario son poco solubles y constituyen excepciones, se
emplean en pinturas protectoras.La fuente mas importante de cromo trivalente es la
curtiduria de pieles, no solo se presenta en trabajadores de la industria del calzado,
el cromo se libera por efecto del sudor, los guantes de cuero conocidos como
carnaza, son una causa nada rara de dermatitis por cromo en las manos (Alonzo et

al., 1999).

9.2.1.- COMPONENTES QUIMICOS Y EFECTOS EN CONTACTO CON LA PIEL

Las caracteristicas clinicas de la alergia por cromo se describen como de tipo
eccematoso, de inicio lento y evolucidon recalcitrante.El cromo se encuentra
primariamente en estado trivalente (Ill) o en el estado hexavalente (IV), el cual es un
agente fuertemente oxidante. El cromo trivalente es un metal esencial necesario para
la formacién del factor de tolerancia a la glucosa y el metabolismo de la insulina. El
cromo hexavalente (bicromato de sodio, entre otros) es un irritante de piel y
mucosas, con accién corrosiva en altas concentraciones. ElI cromo hexavalente
también produce dermatitis alérgica de contacto. Estos compuestos hexavalentes
son los de mayor toxicidad potencial. Se absorben bien por todas las vias, incluso la
cutanea. El cromo hexavalente penetra en las glandulas sudoriparas y es reducido a
cromo lll que se liga a las proteinas y forma complejos antigeno-anticuerpo. Estos

son removidos muy lentamente, confiriendo un caracter crénico a la dermatitis. Las
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sales de cromo trivalente (6xidos, sulfato) tienen un menor potencial de absorcién,
menor accién irritativa y la sensibilizacion es menos frecuente(Tomasina, et al.,

2005).

9.2.2.- USOS MAS COMUNES

El cromo representa el alérgeno mas frecuente en el sexo masculino y es uno de los
alérgenos mas importantes entre los trabajadores de la construccion. Los procesos
de trabajo que exponen al cromo son la fabricacidon de compuestos de cromo, el
acabado de metales (cromado), el curtido de cueros, los preservantes de la madera,
la produccion de pigmentos, la fabricacion de fésforos y la industria gréfica

(Tomasinaet al., 2005).

9.3.-BENCENO

El benceno fue descubierto en 1825 por el cientifico inglés Michael Faraday, pero
hasta 1842 en que se descubrid la existencia del benceno en el alquitran de hulla, no
pudo disponerse de él en grandes cantidades. Una tonelada de carbén transformada
en coque en un horno produce unos 7.6 litros de benceno. En laactualidad se
obtienen del petroleo grandes cantidades de benceno, ya sea extrayéndolo
directamente de ciertos tipos de petréleo en crudo o por tratamiento quimico del
mismo.El benceno, que se obtiene por destilacion del alquitran de hulla y del
petréleo, ademas de ser un producto quimico de uso industrial, aunque limitado, es

un componente de las gasolinas y en consecuencia, de las emisiones de los motores
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de combustion interna.La exposicion laboral a benceno ha quedado actualmente
restringida a los procesos quimicos en los que el benceno se utiliza como reactivo, a
ciertas operaciones en refinerias y a los trabajadores de gasolineras en las que no se
aplican medidas de proteccion a la exposicion durante la carga del carburante. Sin
embargo, la exposicion ambiental al mismo se puede considerar como importante,
dada su relativamente elevada presencia residual en al aire urbano, proveniente
basicamente de las fuentes difusas.En ambientes laborales, es usual que la
concentracion de benceno se encuentre entre 100-150 pg/m?®. Todo ello explica su
presencia en el organismo tanto de los trabajadores expuestos profesionalmente,

como del publico en general (Alonso, 2006).

El benceno, conocido también como benzol, es un liquido incoloro de olor dulce. El
benceno se evapora al aire rapidamente y es solo ligeramente soluble en agua. El
benceno es sumamente inflamable. La mayoria de la gente empieza a detectar el
sabor del benceno cuando esta en concentraciones entre 0.5 y 4.5 ppm en el agua.
Una parte por millon equivale aproximadamente a una gota en 40 galones. El
benceno se encuentra en el aire, el agua y el suelo. El benceno proviene tanto de

fuentes industriales como naturales (A.S.T.R.E., 2007).

9.3.1.- IDENTIDAD DE LA SUSTANCIA QUIMICA

Formula Molecular: CgHg
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Estructura Molecular:

El Benceno es un liquido incoloro de olor caracteristico y sabor a quemado, de

formula C6H6. La molécula de benceno consiste en un anillo cerrado de seis atomos

de carbono unidos por enlaces quimicos que resuenan entre uniones simples y

dobles. Cada a&tomo de carbono esta a su vez unido a un atomo de hidrégeno

(Alonso, 2006).

9.3.2.- PROPIEDADES FiSICAS DEL BENCENO

Cuadro No.4

PROPIEDAD VALOR
Peso Molecular (g/mol) 78.11
Estado Fisico Liquido
Punto de Ebullicion (°C) 5.5
Punto de Fusién (°C) 80.1; 760 mmHg
Presion de Vapor (mmHg) 75; 20 °C
Gravedad Especifica (Agua= 1) 0.8787
Densidad del Vapor (Aire= 1) 2.7
pH No Reportado
Solubilidad en Agua (% peso) Insoluble
Koc 60-83

Constante de la Ley de Henry

5.5X10° atm/m> mol

Limites de Inflamabilidad (% Vol)

1.2-7.8

Temperatura de Auto ignicion (°C)

498

Punto de Inflamacion (°C)

-11; copa cerrada

FUENTE: (1.S.Q., 2003)
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9.3.3.- EFECTOS EN CONTACTO CON LA PIEL Y LA SALUD

El benceno puede entrar a su cuerpo a través de los pulmones, el tubo digestivo y la
piel. Cuando usted estd expuesto a niveles altos de benceno en el aire,
aproximadamente la mitad del benceno que usted inhala pasa a la corriente
sanguinea a través de los pulmones. Cuando usted se expone al benceno en
alimentos o bebidas, la mayor parte del benceno que ingiere pasa a la corriente
sanguinea a través del tubo digestivo. Si la piel entra en contacto con benceno o con
productos que contienen benceno, una pequefia cantidad de benceno pasara a la
sangre a través de la piel. Una vez en la sangre, el benceno se moviliza a través del
cuerpo y puede ser almacenado transitoriamente en la médula de los huesos y el
tejido graso. El benceno es convertido a productos llamados metabolitos en el higado
y la médula de los huesos. Algunos de los efectos adversos de la exposiciéon al
benceno son causados por estos metabolitos. La mayoria de los metabolitos del
benceno abandonan el cuerpo en la orina dentro de 48 horas después de la
exposicion.La exposicion breve (5 a 10 minutos) a niveles muy altos de benceno en
el aire (10,000 a 20,000 ppm) puede producir la muerte. Niveles mas bajos (700 a
3,000 ppm) pueden producir letargo, mareo, aceleracion del latido del corazén, dolor
de cabeza, temblores, confusién y pérdida del conocimiento. En la mayoria de los
casos, los efectos desapareceran cuando la exposicion termina y la persona empieza
a respirar aire fresco.Si usted derrama benceno sobre su piel, puede sufrir

enrojecimiento y ulceracion(A.S.T.R.E., 2007).
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La intoxicacién aguda, por inhalaciéon de gran cantidad de vapores de benceno, es
poco comun salvo en caso de accidentes, especialmente desde la reduccion en el
uso del benceno asociada a su caracter cancerigeno. En los casos descritos se
produce una afectacién del sistema nervioso central, en forma de excitacion, para
pasar rapidamente a una fase de depresion, con cefalea, fatiga, calambres en las
manos y los pies, vértigos y dificultad para la articulacion de las palabras.La
intoxicacion crénica produce de modo selectivo una afectacion de la médula ésea, de
forma que se altera la hematopoyesis, admitiéndose la existencia de una relacion
causal entre altas exposiciones a benceno y el desarrollo de pancitopenia, anemia
aplasica y leucemia. En consecuencia, el benceno esté clasificado como carcindégeno
de primera categoria: “sustancia que por inhalacién, ingestion o penetracion cutanea,

se sabe, es carcindégena para el hombre(Alonso, 2006).

9.3.4.- USOS MAS COMUNES

El benceno se usa ampliamente en la industria, en las pinturas para aviones, como
disolvente de gomas, resinas, grasas y hule; en las mezclas de combustibles para
motores, en la manufactura de colores de anilina, del cuerpo artificial y de los
cementos de hule, en la extraccién de aceites y grasas, en la industria de las pinturas
y barnices, y para otros muchos propdsitosCuando el benceno se emplea como
disolvente, en liquidos para lavado en seco, o como vehiculo para pinturas, se
permite que este hidrocarburo se evapore en la atmésfera del local de trabajo

(Alonso, 2006).
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Se ha utilizado el Benceno como solvente en la industria farmacéutica y quimica,
como material de inicio e intermedio en la sintesis de diversos quimicos y como
aditivo de gasolina. Los principales usos del Benceno son en la produccion de
etilbenceno, cumeno y ciclohexano. También se usa en la fabricacion de tinturas,

detergentes, explosivos, caucho,plasticos y productos farmaceéuticos(l.S.Q., 2003).

9.4.- NIQUEL

El niquel puro es un metal duro, blanco-plateado, que tiene propiedades que lo
hacen muy deseable para combinarse con otros metales y formar mezclas llamadas
aleaciones. Algunos de los metales con los cuales se combina el niquel son el hierro,
cobre, cromo y cinc. Muchos de los compuestos de niquel son solubles en agua (se
disuelven facilmente en agua) y tienen un color verde caracteristico. El niquel y sus
compuestos no tienen ni olor ni sabor caracteristico. El niquel se forma de manera
natural en la corteza terrestre combinado con otros elementos. Se encuentra en
todos los suelos y es liberado por volcanes. Ocupa el lugar nimero 24 en la lista de
elementos mas abundantes. En el ambiente se encuentra principalmente combinado
con oxigeno o azufre en forma de Oxidos o sulfuros. Es liberado a la atmdésfera
cuando se mina y por industrias que fabrican o usan niquel, aleaciones de niquel o
compuestos de niquel. Estas industrias también pueden desechar niquel en aguas
residuales. También es liberado a la atmosfera por plantas de energia que queman
petréleo o carbon y por incineradores de basura.El niquel que se origina de las

chimeneas de plantas de energia se adhiere a pequefas particulas de polvo que se
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depositan en elsuelo o son removidas del aire en la lluvia o la nieve (A.S.T.R.E.,

2005).

9.4.1.- EFECTOS EN CONTACTO CON LA PIEL

Cuando el niquel puro o las aleaciones que lo contienen estan en contacto directo
con la piel por un periodo prolongado, el metal puede liberarse por efecto del sudor
humano. Se sabe que los iones libres de niquel pueden causar sensibilizacién
primaria en el sitio de aplicacibno bien provocar dermatitis a distancia, en
sujetossensibilizados.La exposicién al niquel puede provenir de gran numero de
fuentes, como son los objetos de uso cotidiano, los implantes ortopédicos, las
aplicaciones de ortodoncia, la exposicion ocupacional, e incluso el niquel de la
dieta.En la joyeria, con frecuencia se utiliza el niquel como revestimiento, el cual se
deposita en la base de aleacion de los metales no preciosos, antes de que el objeto
sea chapeado con oro, plata o cromo. El niquel se puede liberar mediante grietas o
poros en el proceso de chapeado, debido a la corrosién por el sudor humano.Otra
fuente importante de exposicion al metal son los articulos de cuidado personal,
detergentes y productos de limpieza de uso doméstico, donde existen cantidades
variables de niquel.La dermatitis ocupacional por niquel se manifiesta regularmente
como dermatitis de la mano. Con frecuencia es dificil definir la importancia del niquel
como alérgeno ocupacional, sin embargo, cada vez se reconoce en mayor medida la
importancia del niquel como un alérgeno industrial.La dermatitis alérgica de contacto
se caracteriza por eccema que aparece aproximadamente 72 horas después del

contacto con la sustancia desencadenante; el lapso de aparicion puede alcanzar los
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10 dias; se trata de una reaccion retardada, mediada por inmunidad celular. La
reaccion alérgica no sobreviene necesariamente con el primer contacto, puede

aparecer después de meses o afios de tolerancia (Alonzoet al., 2006).

9.4.2.- USOS MAS COMUNES

Las aleaciones se usan para fabricar monedas y joyas y en la industria para fabricar
articulos tales como valvulas e intercambiadores de calor. La mayor parte del niquel
se usa para fabricar acero inoxidable. El niquel también se combina con muchos
otros elementos tales como el cloro, azufre y oxigeno para formar compuestos de
niquel.Los compuestos de niquel se usan para niquelado,colorear ceramicas, fabricar
baterias, y como sustancias conocidas como catalizadores, que aceleran la velocidad

de reacciones quimicas(A.S.T.R.E., 2005).
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10.- CONCLUSION

El objetivo de los programas de salud profesional es permitir a los trabajadores que
conserven su puesto de trabajo y su salud durante muchos afos. El desarrollo de
programas eficaces requiere la identificacion de factores de riesgo sectoriales,
basados en la poblacion, y especificos del lugar de trabajo. Es indispensable que los
trabajadores entiendan con claridad los factores de riesgo relevantes para establecer
los programas de prevencion, que podran ser institucionales o personales. Esta
informacion podra utilizarse entonces para desarrollar politicas de prevencion para
grupos e individuos.Por razones sociales, humanas y econOmicas seria de gran
beneficio si los trabajadores expuestos a sustancias quimicas dafinas, factores
fisicos y agentes biolégicos nocivos pudieran estar protegidos lo suficientemente al
desarrollar sus actividades laborales. La prevencion es en base amedidas generales
y a prevencion social.Las medidas preventivas pueden reducir en gran parte el riesgo
de las dermatosis profesionales. Las medidas de prevencion individuales o generales
son principalmente uso de ropa protectora, evitar la exposicion a materiales con
potencial alergénico o tratar de sustituirlo por otro que carezca de esas propiedades,
uso adecuado de agentes de limpieza y cremas de barrera, establecer condiciones
de aseo personal que resulten faciles y convenientes, automatizar el proceso si las
condiciones de trabajo son peligrosas para la persona, seleccionar al trabajador
segun la ocupacion a desempefiar, procurar un minimo de tiempo de contacto con la
sustancia peligrosa y supervision, educacién y buen mantenimiento y limpieza del

sitio de trabajo.
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