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La amplitud e importancia clinico-social del tema hace de todo punto ne-
cesaria nuestra limitacién a una sola faceta del mismo que coincida con nuestra
mayor experiencia y dedicaciéon personal.

Aun asi, el tiempo de que disponemos para exposicién permite poco mas que
hacer un esquema.

La accién profildctica ha de ejercerse en dos direcciones: sobre el hombre
v sobre el ambiente de su trabajo.

SOBRE EL HOMBRE

Es sillar fundamental en profilaxis general la seleccion del hombre orien-
tada hacia la misién social que ha de cumplir en su vida de trabajo.

Que para profesiones como la que nos ocupa ha de asentarse en cinco grupos
de cualidades a valorar:

1.2 Estudio psicoldgico.

Que determine su mejor orientacion profesional, con arreglo a cualidades
y aficiones.

A su precision en el acierto se concede parte importante en el desarrollo
de la patologia profesional.

2.° Cualidades fisicas adecuadas a su funcion.

El trabajo de cafiamero es, en general, de esfuerzo. Por lo que exige una
capacidad fisica adecuada a evitar la sobrecarga en el trabajo que tanto afecta
al aparato respiratorio.

Esto exige una revision de su constitucién y la biisqueda de defectos fisicos
0 procesos, ya congénitos, yva adquiridos, que le hagan inadecuado a su pro-
fesion.
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A este fin, nuestra legislaciéon sale al paso prohibiendo, por Orden minis-
terial de junio de 1961, el trabajo en el caiamo a los menores de dieciséis afos,
y también, por Orden de 1965, a quien, por cualquier causa, presente reducida
su capacidad respiratoria en mas de un 20 % de su valor tedrico, o padezca
cardiopatia organica en grado funcional nim. 2 de la clasificacién de la Asocia-
ciéon Americana de Cardiologia.

3.° Normalidad de los mecanismos de depuracion respiratoria.

La importancia que se concede a la capacidad depuradora del aparato res-
piratorio, en las bronquitis profesionales, hace que deba exigirse la mas com-
pleta normalidad respiratoria en sus componentes nasal, faringeo, traqueo-
bronquial, etc., y no sélo anatémica, sino también funcional, sin olvidar la valo-
racién de la depuracion linfatica hasta donde sea posible, ya que es tan impor-
tante como complemento.

PoLicarp acepta que los procesos conidticos sélo se inician cuando la ca-
pacidad depurativa empieza a fallar. Y considera que la inmunidad de ciertos
obreros reside en el perfecto equilibrio entre el ingreso y la expulsién de ele-
mentos extrafos.

Nuestra legislacion, con fecha 1965, considera no apto a todo aquel que en
reposo realice respiraciéon por boca o quien padezca bronconeumopatia cronica,
traqueo-bronquial o pulmonar activa, o sospechosa de actividad.

4.° Caracteristicas de reactividad general anespecifica adecuadas.

De aqui la conveniencia del estudio de los factores constitucionales: historia
familiar e historia individual. Buscando alergias, eczemas, etc.

Valorando sus respuestas a «tests» anespecificos de reactividad. Dermografis-
mo, pirexina, acetilcolina, histamina, etc.

Nuestra legislacién considera no aptos, con fecha 1965, a los que acusen sen-
sibilizacién a polvos vegetales.

5.° Reactividad especifica al ambiente de trabajo.

Fracasados los intentos de «tests» cutdneos especificos, se hace preciso si-
tuar al hombre en el ambiente de trabajo y comprobar su tolerancia mediante
pruebas respiratorias antes y después de su trabajo en el mismo.

E incluso contrapruebas a la aleudrina.

Nada permite mejor conocer estas reacciones que la practica del VEMS,
tanto en su primera exposicion como mediante la vigilancia en los primeros
dias, con reiteracion de estas determinaciones.

Nuestra legislacién exige que el resultado del reconocimiento previo, con su
calificacién, se haga constar en la cartilla sanitaria del trabajador.

Seran pautas de profilaxis a seguir en los ya seleccionados:

1.2 Su educacion sawnitaria.

Que tendrd por finalidad llevarles a conocer los peligros de la profesidn,
en cuanto a su integridad fisica y, mas especialmente, en cuanto a la enferme-
dad profesional.

E igualmente los medios y medidas de proteccién que ha de poner en prac-
tica para evitar estos males.
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Lo que atafie no sélo a su disciplina en el ambiente de trabajo, sino que
alcanza a su manera de vivir, a sus habitos y costumbres fuera del trabajo.

El uso abundante del alcohol, el abuso de picantes en su alimentacién, el
hébito del tabaco, etc., le son perjudiciales, por ser colaborantes en el proceso.

22 Control de su sensibilizacion.

Si en todos los procesos bronquiales de curso prolongado puede decirse que
pasan por un periodo de sensibilizacién, en las coniosis vegetales, y mas espe-
cialmente en los cafiameros después de un periodo laboral de unos diez afios,
se produce por excelencia una sensibilizacion.

Hiperergia reactiva, que ha llevado en muchas ocasiones a hablar de alergia
y asma profesional, sin que exista una verdadera alergia.

La busqueda de su iniciacién y la valoracién de su intensidad han de llevar
acarreadas medidas diversas que pueden ser de trascendencia para el porve-
nir del obrero.

Ademas de los pequefios signos, nada mas expresivo que la prueba de
VEMS antes y después del trabajo, en especial los lunes, y mas aun si este lunes
es el que sigue a una gran pausa en el trabajo.

Un buen control de cuestién tan trascendente, exige de cada obrero una
ficha clinica o carnet de trabajo, que sea rellenado con los diversos datos que
sobre su proceso se vayan recogiendo en el correr del tiempo.

Lo que dara, sin duda, en todo momento la mejor medida de su alteracion
o tolerancia. E indirectamente permitira vigilar como lleva a cabo su proteccion,
para mejorarla hasta donde sea posible.

Ante su tendencia progresiva, permitird aconsejar a tiempo el abandono y
cambic de profesion.

La importancia de las revisiones peridédicas es recogida en nuestra legisla-
cién por Orden ministerial de junio de 1961, imponiendo la revisién anual. Exi-
giendo el examen radiolégico en su forma de radiografia, fotorradioscopia
70 x 70 o radioscopia. Responsabilizando a directores y gerentes para que cuan-
do en la practica determinadas labores o puestos de trabajo se juzguen peli-
grosos, las revisiones periodicas se realicen al ritmo que aconseje el resultado
de su estudio.

3.2 Medidas de atenuacion de las reacciones bronguiales profesionales.

En la intensidad y la reiteracién de las reacciones desencadenadas por el
ambiente de trabajo, se ve la causa de la puesta en marcha de la enfermedad
profesional, tanto en lo que tiene de componente bronquial obstructivo como
en cuantc a su proceso secundario de fibrosis.

Por ello, todas las medidas tendentes a suprimir o atenuar estas reacciones
son medidas profilacticas.

El uso previo al trabajo de nebulizaciones con novocaina al 1 %, asi como
con la administracién, tanto local como general, de antihistaminicos, antiinfla-
matorios y esteroides, ponen freno acusado a estas reacciones.

Su administracién en el curso de la jornada de trabajo en los muy reacti-
vos, en especial de inhalaciones, produce regresién de su estado y les permite
completar la jornada.
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42  Profilaxis secundaria.

Comprendemos como tal las medidas conducentes a evitar o paliar los pro-
cesos acompanantes o colaterales que puedan aparecer en el curso del proceso.

Se basa en:

a) Insistencia en la educacién sanitaria sobre riesgos y proteccién, hasta
lograr hacer del obrero un buen colaborador.

b) Tratamiento intensivo de las bronquitis y broncorreas sobreaiiadidas,
hasta su curacién.

¢) Exigiendo el reposo laboral completo hasta su curacién como mejor
medio para alcanzar su ripida y completa curacién. Ya que no suelen con-
siderarse a las bronquitis de manera habitual, como enfermedad suficiente-
mente grave para imponerse el reposo de manera voluntaria. La actividad y en
especial el esfuerzo son causa de su difusién y mantenimiento.

d) Cuidados conducentes a evitar su reiteracién mediante medidas de en-
durecimiento, practica de deportes, vacunacion, etc.

e) Considerando siempre como parte muy importante a las medidas de re-
educacién respiratoria, ya que dirigidas y aplicadas por personal técnico y bajo
controles, pueden mejorar bastante las condiciones de respiracién.

f) Con el acompanamiento de las medidas terapéuticas al uso dirigidas a
la colagenosis en curso, mediante la administracién de antiinflamatorios, este-
roides, vitamina E, piridoxina, etc.

g) Toda la profilaxis secundaria ha de continuarse siempre, dado el curso
progresivo del proceso, mas alla del abandono profesional.

SOBRE EL AMBIENTE DE TRABAJO
La profilaxis ha de asentarse en:

1.2 Seleccion del cdiiamo.

No todos los cafiamos son igualmente peligrosos.

Se comportan como mas dafinos los cafiamos negros, que son aquellos que
su vegetacion se ha mantenido hasta la obtencién de la semilla.

De los blancos son menos dafinos los procedentes de enriado en agua co-
rriente, un término medio los de enriado quimico y méds dafinos los tratados
con agua embalsada.

2.° Cualidades del taller.

Los trabajos pulvigenos es siempre lo mejor que sean realizados al aire
libre. Pero no todos los trabajos pueden hacerse en todo momento al aire libre.
Son mejores talleres aquellos en que la renovacién del aire en el contorno del
trabajador se produce con mas facilidad.

Lo que tan importante es ya que en los dias parados, y en especial si
son hiimedos o con niebla y recambio del aire es minimo o nulo, el obrero lo
acusa como muy perjudicial.

El trabajo del cdfiamo en ambientes caldeados y hiimedos, como se practica
en algunas partes, tiene estas desventajas. .
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Las cualidades del taller han de valorarse por su:
a) Amplitud: Numero de metros destinados a cada obrero.

b) Ventilacién: Mejores los cobertizos abiertos a todo viento cuando es
posible. En los cerrados es importante el niumero y amplitud vy orientacién de
las ventanas.

c) Altitud: Sobre el nivel del SueIo, yva que ello favorece la ventilacién y
facilita la renovacién.

La importancia de las cualidades del taller, en cuanto a cubicacién y venti-
lacién, es recogida por nuestra legislacion por Orden ministerial de junio de 1961.

3. Empleo de mascarillas.

Toda mascarilla ejerce proteccion sobre la inspiracién de polvo, ya que hace
de filtro.

Desde la primitiva simple tela o pafiuelo que ha venido usiandose de manera
empirica hasta la mascarilla mas perfeccionada.

Hasta 1948, la cualidad de las mascarillas que se ofrecian en mercado era
tan deficiente, que sisteméticamente era rehusada por el obrero, debido a que
le proporcionaba aire recalentado, y con vapor de agua a saturacién.

En este afo, el Dr. FLORES, entre nosotros, presenté un nuevo sistema con
valvula espiratoria que eliminaba estos inconvenientes.

Que fue impuesta oficialmente en 1949, premiando al obrero su uso me-
diante la siguiente disposicién: «Los operarios que sistematicamente empleen
la mascarilla perfeccionada con vélvulas espiradoras modelo Dr. FLORES, tendran
sobre su salario un plus del 10 %.»

La disposiciéon fue ampliada en 1961 al hacer extensivo aquel beneficio al
uso de toda mascarilla protectora aprobada por la Comisién técnica del Minis-
terio del Trabajo, siempre que esté dotada de valvulas adecuadas de salida de
aire y disponga de filtro capaz de detener particulas del tamario de 5 micras
como minimo.

El perfeccionamiento de las mascarillas no ha evitado por completo la re-
pulsa del obrero hacia su uso, porque el filtraje del aire exige un esfuerzo a
sumar al esfuerzo ya importante que exige el trabajo.

4.° Mecanizacion.

Sin duda, en cuanto a profilaxis, constituye un gran avance, ya que permite
el trabajo en ciclo cerrado, en muchas de las fases industriales.

Pero atin no ha logrado evitar por completo los puestos de trabajo en am-
biente pulvigeno, lo que sin duda constituye la meta de su perfeccionamiento
desde el punto de vista de la profilaxis.

Se mantiene, por tanto, el ambiente pulvigeno en los talleres mecanizados, v
hemos de sefalar como muy importante qué mediciones, llevadas a cabo en
nuestras manufacturas por el Dr. RoacH, dan un confage de particulas de polvo
bastante mas acusado que en los talleres manuales. Sin duda debido al mayvor
trabajo hora que rinde la mecanizacién.

Si con la mecanizacién no puede hablarse ain de una mejora en la profi-
laxis individual, sin duda lo logrado supone un gran avance en la profilaxis
social, ya que la mecanizacién ha reducido a un 6 % para igual trabajo, el per-
sonal empleado. Lo que lleva la ventaja de que, no obstante tener este perso-
nal un mayor riesgo, dado su escaso numero, permite intensificar mas su pro-
teccion.
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5.° Aspiracion del polvo.

Se ha considerado siempre y sigue considerandose ain como un ideal, el
logro de la aspiracién del polvo, alli donde se produzca, y conseguir asi la reno-
vacién total del aire de los talleres.

Por ello, tal medida fue recogida por nuestra legislacién en Orden minis-
terial de 1961, como impositiva.

Pero en la practica, tal medio de profilaxis puede considerarse fracasado.
Porgue no llegé a lograr nunca la buena renovacién del aire de los talleres. Por-
que la aspiracién en los puntos de trabajo ponia en movimiento el haz de fibras
e impedia su normal manipulacion.

Recientemente se hacen ensayos de fijacion electrostatica del polvo de las
salas de trabajo.

6.° Dotacion de aire puro.

Sin duda es el ideal del hombre en todo momento y mds especialmente en
el trabajo, sobre todo si éste exige esfuerzo, haciendc de gran necesidad el re-
cambic de aire y el que éste sea puro.

En este sentido consideramos que el avance técnico actual quizas haga po-
sible en un futuro préximo un sistema de abastecimiento de aire puro proce-
dente del exterior en todos los puntos de trabajo. Mediante un sistema de con-
duccidén y dispositivos de mascara plastica adecuados, que sin acortar la mo-
vilidad precisa le proporcionen el aire puro necesario.

Con ello, de una sola vez y para siempre, se lograria el alejamiento com-
pleto de los peligros y trastornos del trabajo en polvo.

1° Trajes de trabajo.

Se impone siempre el uso de trajes completos de trabajo, de pies a cabeza,
cuanto mas cerrados mejor, que han de ser abandonados en el taller a su salida.

El recambio de salida ha de ser complementado por una ducha que arrastre
y limpie de particulas que se hayan adherido a piel.

Todo ello contribuird mucho a que el polvo cese en su accién al retirarse
del trabajo.
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