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Editorial

La ensenanza de la Medicina del Trabajo en la licenciatura y en

el grado de Medicina

uchos contenidos de la Medicina del Trabajo son

imprescindibles para un buen ejercicio de la Medi-
cina; es por ello que consideramos que dichas ensenan-
zas deben impartirse a los alumnos de licenciatura de
Medicina y hoy en dia para los graduados en Medicina.
Entre los conocimientos que el médico debe poseer ne-
cesariamente para el ejercicio de la Medicina hemos de
destacar:

Conocer las relaciones de los médicos con la Medicina
del Trabajo segun afecte a:

- los pacientes
- al propio médico

Poder determinar cuando un paciente presenta una in-
capacidad temporal (1) o permanente.

Valoracion de la contingencia de las incapacidades (es
decir si se trata de una etiologia laboral o no), pudien-
do determinar claramente cuando estamos frente a un
accidente de trabajo o una enfermedad profesional (2),
ya que cuando se trate de una de dichas patologias el
médico debera remitir a dicho paciente a la entidad res-
ponsable y abstenerse de darle la baja u ocuparse de su
tratamiento.

OBJETIVOS

Analizar y explicar los contenidos y la metodologia de
la ensenanza de la asignatura optativa de Medicina del
Trabajo para los estudiantes de licenciatura o graduados
en Medicina con el objeto de que se conozca y facilitar
a aquellas Facultades que deseen iniciar la ensefianza de
dicha asignatura en el futuro, que dispongan de una infor-
macion basica que pueda serle util para su implantacion
y desarrollo.

METODOLOGIA

Aunque en la Facultad de Medicina de la Universidad de
Barcelona en nuestra asignatura troncal, es decir que de-
ben cursar todos los alumnos de “Medicina Legal, Laboral

Medicina del Trabajo ® 23 ¢ Num. 3 ¢ Septiembre 2014

y Toxicologia” ya impartiamos estos conceptos basicos
en el ambito de la Medicina del Trabajo, considerabamos
necesario dar una opcion con caracter voluntario para
que algunos alumnos pudieran ampliar dichos conoci-
mientos, tanto en sus aspectos tedricos cComo practicos,y
trazamos como objetivos generales:

La adquisicion de una vision de una especialidad que
tiene una orientacion eminentemente preventiva (3)
para evitar el riesgo de las patologias del trabajo en sus
dos campos principales, enfermedades profesionales y
accidentes de trabajo, y aprender las ideas basicas sobre
la prevencion de la patologia y la evaluacion de las inca-
pacidades laborales (4)

Formar una consciencia del riesgo de los agresivos qui-
micos, de origen industrial, no sélo para los trabajadores
sino también para el medio ambiente y la importancia de
tener un conocimiento suficiente sobre el que significa la
contaminacion del medio,de origen industrial, las fuentes
de riesgo y los mecanismos de prevencion (5).

Como objetivos especificos:

Se espera que al terminar la asignatura el alumno tenga
los conocimientos imprescindibles para distinguir les pa-
tologias laborales de las no laborales y poder realizar los
reconocimientos preventivos necesarios.

El estudiante tendra que ser capaz de:

- Distinguir los accidentes laborales de los no laborales
-Valorar las secuelas derivadas de los accidentes laborales
- Valorar las enfermedades profesionales y diferenciarlas
de las comunes.

- Determinar cuando es necesario un periodo de observa-
cion por enfermedad profesional

- Valorar aquellas patologias que corresponden a una in-
capacidad laboral permanente y los tipos de dicha inca-
pacidad

- Poder realizar un reconocimiento médico previo al in-
greso o un reconocimiento periodico, para los trabajado-
res que lo precisen



-Adquirir la capacidad de actualizar,y analizar criticamen-
te, los conocimientos sobre un tema concreto de la espe-
cialidad.

RESULTADOS

Habitualmente en la casi totalidad de las Universidades
espanolas se imparten dichas ensenanzas -0 al menos de-
beria hacerse- dentro de la asignatura de Medicina Legal
En la Facultad de Medicina de la Universidad de Barce-
lona, conscientes de la importancia de estas ensefanzas,
desde el curso 199899 ya iniciamos una asignatura opta-
tiva de Medicina del Trabajo de 45 horas, que de un modo
ininterrumpido de lleva impartiendo hasta el curso 2013-
2014.Es decir que se ha impartido durante 16 cursos aca-
démicos

Para el proximo curso académico 2014-2015 se inicia
esta optativa para los graduados en medicina (titulacion
que ha sustituido a los licenciados en Medicina y Cirugia),
con una extension de 2 créditos de 25h, es decir con un
total de 50 horas. Dentro de ellas se han impartido semi-
narios de las actividades que desarrollan los Servicios de
Medicina del Trabajo de Seat, Puerto de Barcelona, Hospi-
tal Clinico y Provincial de Barcelona, Consorcio Hospita-
lario de Vic etc., impartidas por los propios responsables
de dichos Servicios de Medicina del Trabajo.Y seminarios
de incapacidades temporales y permanentes impartidas
por médicos inspectores del ICAM.

CONCLUSIONES

1°) La ensenanza de la Medicina del Trabajo como asigna-
tura optativa dentro de la licenciatura y el grado de Me-
dicina en la Universidad de Barcelona, permite al alumno
de Medicina, que conozca aquellos conceptos de la medi-
cina laboral que seran precisos para su ejercicio practico.
2°) Nos da esperanzas para que pueda incorporarse en un
plazo breve como asignatura optativa en muchas otras Fa-
cultades de Medicina, ya que ello no exige ningun cambio
importante en los planes de estudios, solo la voluntad de
algun profesor de dichas facultades.

3°) Permite dar a conocer las caracteristicas de la especia-
lidad de Medicina del Trabajo a los alumnos de licencia-
tura o grado de medicina, antes que elijan la especialidad
a través del MIR y promocionar la especialidad entre las
alumnos MIR.

4°) Abre la posibilidad que en el futuro pueda convertirse

la Medicina del Trabajo en una asignatura trocal, es decir,
para todos los estudiantes de Medicina.

Dr. Gabriel Marti Amengual (Profesor Titular de Medicina
Legal de la Universidad de Barcelona y Coordinador de la
Unidad Docente MIR de Medicina del Trabajo de la Uni-
versidad de Barcelona)

Dr. Pere Sanz Gallen (Profesor de la Unidad Docente MIR
de Medicina del Trabajo de la Universidad de Barcelona)
Dr. Matias Tomas Salva (Jefe del Servicio de Prevencion de
Riesgos Laborales de la Administracion del Govern de les
Illes Balears, Presidente de la Real Academia de Medicina
de les Illes Balears y Profesor de la Unidad Docente MIR
de Medicina del Trabajo de la Universidad de Barcelona)

Dr. Gabriel Marti Amengual (Profesor Titular de Medicina
Legal de la Universidad de Barcelona y Coordinador de la
Unidad Docente MIR de Medicina del Trabajo de la
Universidad de Barcelona)

Dr. Pere Sanz Gallen (Profesor de la Unidad Docente MIR
de Medicina del Trabajo de la Universidad de Barcelona)
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de Medicina del Trabajo de la Universidad de Barcelona)
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¢Limitacion o incapacidad laboral?
Occupational limitation or disability?
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La cita de este articulo es: MA Maestre et al. ;Limitacion o incapacidad
laboral?. Revista de la Asociacion Espafiola de Especialistas en Medicina

del Trabajo 2014;23:370-375.

Resumen: La dificultad a la hora de plantearnos si un trabajador
con limitaciones fisico-psiquicas para su puesto de trabajo seria
candidato a una incapacidad permanente, nos ha llevado a la ela-
boracion de un protocolo.

Son fundamentales la valoracion médica del trabajador y la técnica
de su puesto de trabajo,y confrontar las limitaciones que presenta
con las tareas que debe efectuar.

Se debe explicar adecuadamente al trabajador la imposibilidad de
realizar las tareas principales de su puesto de trabajo por las limi-
taciones que presenta debidas a su patologia, no siendo posible
su adaptacion.

Por ultimo no se debe olvidar la posibilidad de consultar con la
Unidad Médica de la Direccién Provincial del Instituto Nacional de

la Seguridad Social (INSS) para la orientacion y asesoria.

Palabras Clave: limitacion laboral, incapacidad laboral, aptitud,

adaptacion laboral.
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NEUROTOXICOLOGY AND OCCUPATION. BIBLIOGRAPHIC AND
BIBLIOMETRIC REVIEW

Abstract:The difficult situation to differentiate if a worker, with physi-
cal-physic limitation, would be a candidate for a permanent incapaci-
ty performing his/her job, lead us to elaborate a protocol.

The medical evaluation and the knowing of the tasks of the job are
essential, and confront the limitations that represent the tasks that the
worker must perform.

The impossibility to perform the main tasks of her/his job due to the
pathology must be properly explained to the worker.

Finally we can not forget the possibility to enquiry witch the Medical
Unit of the Provincial Direction of the Nacional Social Security (INSS)

for the correct orientation and advice.

Key words: Occupational limitation, occupational disability, occu-

pational competence, occupational adaptation..
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El contraste de pertiles psicosociales. Una nueva
metodologia para la valoracion del acoso laboral

Manel Ferndndez Jiménez ©, David Bussé Olivé ®, Daniel Rodrigo Tortosa .
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Correspondencia:
Manel Ferndndez Jiménez
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Resumen:

Hasta ahora, el estudio de una hipotética situacion de acoso laboral en
la empresa se presentaba como una investigacion muy dificil de abor-
dar, por las dificultades que entrafia probar que se han producido las
actividades de acoso denunciadas desde la presunta victima del acoso.
La experiencia recogida a lo largo de varios afos de estudio de estas
situaciones en nuestro Gabinete, nos permite presentar una nueva me-
todologia para abordar estos casos de forma individualizada, que deno-
minamos como el “contraste de perfiles psicosociales”, que se apoya
en la teoria general del acoso laboral, de que los acosadores presentan
perfiles psicopatologicos especificos y que sus victimas presentan per-
files indeterminados pero una sintomatologia especifica.

En sintesis, la metodologia consiste en la confrontacion de los per-
files psicopatologicos de los supuestos acosadores y acosados, a
partir del analisis de sus perfiles, mediante entrevistas médicas, psi-
quiatricas, psicologicas y psicométricas con herramientas concretas
Y precisas.

Los autores concluyen indicando la alta eficiencia de la metodologia
en las experiencias seguidas en su gabinete y respecto de aquellos
supuestos en los que puede abordarse el analisis de todas las partes
implicadas,y su gran utilidad en supuestos donde s6lo pueden anali-
zarse algunos de los agentes intervinientes en el supuesto.

Palabras clave: Acoso laboral, empresa, perfiles psicosociales, acosa-

dores, acosados, psicometria.
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La cita de este articulo es: M Fernandez et al. El contraste de perfiles
psicosociales Una nueva metodologia para la valoracion del acoso labo-
ral. Revista de la Asociacion Espanola de Especialistas en Medicina del

Trabajo 2014;23:376-384.

PSYCHOSOCIAL PROFILES. A NEW METHOD TO ASSESS OCCUPA-
TIONAL MOBBING

Abstract:

Till now, the study of a hypothetical situation of mobbing in the en-
terprise was presented as a very difficult research to approach, for the
difficulties to prove that the harassment activities reported have occu-
rred at the alleged victim of the harassment.

The experience gained over several years of study of these situations
in our clinical forensic practice allows us to present a new methodo-
logy to address these cases individually, methodology we call as the “
contrast on psychosocial profiles”, and which is based on the general
mobbing theory,in the evidence that the stalkers have specific psycho-
pathological profiles and their victims have profiles undetermined, but
specific symptoms.

In summary, the methodology consists in the comparison of psycho-
pathological profiles supposed of the supposed stalkers and harassed,
from the analysis of their profiles by medical, psychiatric, psychological
and psychometric interviews with specific and precise tools.

Authors conclude on the high efficiency of the methodology followed
in her clinical practice, especially in those cases that can approach the
analysis of all the parts involved, and their usefulness in cases where
only analyzed some of the agents in the course.

Keywords: Mobbing, company, psychosocial profiles, harassing, ha-

rassment, psychometrics.



ORIGINAL

¢Es el fin de 1a especialidad”?
Analisis mediante la técnica de los seis sombreros

Felipe Derteano Martinez , Vicente Parra Pérez @, Alvaro Navarrete Oliva ®, Iulian Ténica @,
Enrique Calderén Cdrdenas ®, Ivonne Luna Zambrano ©.
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Tutores:
Dra. Clara Guillén Subirin.
Dra. Maria José Aguado Benedi.

Correspondencia:

Felipe Derteano Martinez

Meédico interno residente. Medicina del Trabajo.
Hospital Clinico San Carlos.

Avda. Martin Lago, s/n. 28007. Madrid.
Teléfono: 607 275 922.

Correo electronico: familiaderteano @hotmail.com

Resumen:

Introduccion. Analizar el presente y el futuro de la especialidad de
Medicina del Trabajo mediante la técnica de los seis sombreros para
pensar.

Material y métodos.Técnica de los seis sombreros para pensar, técni-
ca utilizada para poder analizar decisiones desde diferentes puntos
de vista. Seis sombreros de diferente color, seis maneras diferentes
de pensar.

Resultados. Se encontraron multiples opiniones y variedad de pen-
samientos en relacion al presente y al futuro de la Medicina del
Trabajo.

Conclusiones. De la diversidad de los pensamientos obtenidos segun
el color de cada sombrero depende la postura a adoptar, por tal
motivo se sugiere encontrar las alternativas que ofrece cada uno.

Palabras clave: Medicina del Trabajo,Técnica de los Seis Sombreros.

La cita de este articulo es: F Derteano et al. Es el fin de la especiali-
dad? Analisis mediante la técnica de los seis sombreros. Revista de la
Asociacion Espanola de Especialistas en Medicina del Trabajo 2014;

23:385-388.

IS ITTHE END OF THE FIELD?

ANALYSIS BY THE TECHNIQUE OF THE SIX HATS

Abstract

Objetive.To analyze the present and future of occupational medici-
ne as a specialty using the Six Thinking Hats technique.

Material and methods. Six Thinking Hats, technique that allows us
to analyze decisions from different points of view. Six Hats with
different colors represent each a different perspective.

Results. Multiple options and a variety of thoughts regarding the
present and future of Occupational Medicine aroused.
Conclusions. The position to adopt depends on the variety of
thoughts coming from the color of each hat. Therefore, finding the
alternatives for each approach is what is best suggested.

Keywords: Occupational Medicine, Six Thinking Hats technique.
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Resumen: El consumo de alcohol se ha globalizado, teniendo un ma-
yor consumo de riesgo los paises en vias de desarrollo.

Sin embargo, no ocurre lo mismo con los usos ni el tipo de bebida,
existiendo llamativas diferencias en relacion a qué se bebe y como
se bebe en las distintas partes del mundo.

Su consumo excesivo desencadena una problematica comun en
todos los paises con repercusion social, laboral y en la salud de la
poblacion.

En el mundo del trabajo las aportaciones preventivas a realizar des-
de las empresas deberan ser flexibles y adaptables a las distintas
realidades. Se aconseja dar informacion basica de referencia, pautas
para plantear actuaciones preventivas, informacion sobre recursos,
orientacion para el abordaje asistencial de los trabajadores con pro-
blemas y establecer criterios de derivacion asistencial en aquellos
trabajadores que, por su problematica concreta, no puedan ser abor-
dados desde la Salud Laboral.

Palabras clave: Consumo de alcohol, Salud Laboral, Factores de Ries-

g0, Medidas Preventivas.

La cita de este articulo es: MT Vicente et al. Consumo de alcohol
Situacion mundial actual, repercusion en la salud y aspectos laborales.
Revista de la Asociacion Espafiola de Especialistas en Medicina del Tra-

bajo 2014;23:389-398.

ALCOHOL CONSUMPTION, CURRENT GLOBAL SITUATION,
HEALTH AND OCCUPATIONAL ASPECTS

Abstract:Alcohol consumption is widespread all over the world, ha-
ving a greater risk consumption of developing countries.

‘While alcohol consumption it is globalized, not neither the use of it,
nor its type so there is big the difference in what you drink and how
to drink in different parts of the world.

His excessive consumption triggers a common problem in all cou-
ntries of the world with social, labor and health of the population
impact.

In the world of work preventive actions must be flexible and adapta-
ble to different realities contributions. We suggest to baseline infor-
mation, guidelines to propose preventive actions, resource informa-
tion, guidelines to address healthcare workers with problems and
establish criteria for referral in those care workers for that for their
particular problem cannot be addressed in Occupational Health.
Keywords: Alcohol Consumption, Occupational Health, Risk Factor,

Preventive Measures.
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CASO CLINICO

Tuberculosis otica
A proposito de un caso
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Resumen: La tuberculosis (TBC) esta asociada a factores epidemio-
logicos, sociales y demograficos. Es el resultado de estilos de vida,
tabaco, ocupacion, migraciones, entre otros. Dentro de la manifes-
taciones clinicas de la TBC extrapulmonar, la otitis media cronica
(OMC) tuberculosa, presenta una incidencia entre 0,04% y 2,8%.
Caso Clinico: Mujer de 45 afnos, auxiliar de enfermeria en quirofa-
nos. Presenta durante 6 meses, otitis aguda media derecha, resis-
tente a multiples tratamientos topicos y orales junto a hipoacusia
de oido derecho. Remitida a otorrinolaringologia, se inicia trata-
miento con antibioticoterapia y corticoides, sin respuesta terapéu-
tica, por lo que es intervenida quirurgicamente, con baciloscopia y
cultivo negativo en la primera oportunidad y resultando positivos
en la ultima operacion. Se instaura tratamiento antituberculoso,
con mejoria clinica y buena evolucion, sin embargo persiste hi-
poacusia del 70%. En pacientes con OMC, se debe sospechar de
TBC, especialmente en profesionales de la salud por su alto riesgo
de exposicion laboral.

Palabras clave: Tuberculosis, Otitis, Riesgos laborales, Enfermedad

Profesional, Enfermeria, Tuberculosis Otica.

La cita de este articulo es:A Finol et al.Tuberculosis otica,a proposito de
un caso. Revista de la Asociacion Espafiola de Especialistas en Medicina

del Trabajo 2014;23:399-404.

OTIC TUBERCULOSIS.A REPORT OF A CASE

Abstract: The tuberculosis (TBC) is associated with epidemiologi-
cal, social and demographic factors. It is the result of life’s styles,
tobacco, occupation, migrations, between others. Inside clinical
manifestations of the TBC extrapulmonar, the average tubercular
chronic otitis (TCO), presents an incident between 0.04 % and 2.8
%. Clinical case: 45-years old woman, nursing auxiliary in operating
rooms. She presents for 6 months, chronic sharp right otitis with
hearing loss, resistant to multiple topical and oral treatments. Sent to
otorhinolaryngology, treatment begins with antibiotics and steroids,
without therapeutic response, so it’s being decided to be controlled
surgically, with baciloscopia and negative culture in the first oppor-
tunity and turning out to be positives in the last operation. Anti-
tuberculosis treatment is restored, with clinical improvement and
good evolution, nevertheless persists hipoacusia of 70 %.In patients
with TCO, it is necessary to suspect in TBC, more over in professio-
nals of health for high risk of labour exhibition.
Keywords:Tuberculosis, Occupational Hazards, Occupational Disea-

ses, Nursering, Otic Tuberculosis.
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Normas de publicacion de articulos en MEDICINA DEL TRABAJO

Normas de Publicacion de Articulos de la “Revista
de la Asociacion de Medicina del Trabajo”

A “REVISTA DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE

ESPECIALISTAS EN MEDICINA DEL TRABAJO”

es una revista cientifica de la especialidad Me-
dicina del Trabajo que se presenta en formato papel
y electronico. Esta revista esta siendo editada por di-
cha Sociedad Cientifica desde 1.991 y esta abierta a
la publicacion de trabajos de autores ajenos a dicha
Asociacion.

Sus objetivos fundamentales son la formacion e inves-
tigacion sobre la salud de los trabajadores y su relacion
con el medio laboral. Para la consecucion de estos ob-
jetivos trata temas como la prevencion, el diagnostico,
el tratamiento, la rehabilitacion y aspectos periciales
de los accidentes de trabajo, las enfermedades profe-
sionales y las enfermedades relacionadas con el traba-
jo, asi como la vigilancia de la salud individual y colec-
tiva de los trabajadores y otros aspectos relacionados
con la prevencion de riesgos laborales y la promocion
de la salud en el ambito laboral.

Su publicacion va dirigida a los especialistas y médicos
internos residentes de Medicina del Trabajo, especia-
listas y enfermeros internos residentes en Enfermeria

del Trabajo, asi como a otros médicos, enfermeros y
profesionales interesados en la actualizacion de esta
area de conocimiento de la Medicina.

Este documento recoge los principios €ticos basicos
e instrucciones dirigidas a los autores en relacion con
la escritura, preparacion y envio de manuscritos a la
revista. Estas instrucciones se basan en los Requisitos
de Uniformidad del International Committee of Medi-
cal Journal Editors, que pueden consultarse en www.
icmje.org.

1. Consideraciones Eticas y Derechos de
Autor

No se aceptaran articulos ya publicados. En caso de
reproducir parcialmente material de otras publicacio-
nes (textos, tablas, figuras o imagenes), los autores de-
beran obtener del autor y de la editorial los permisos
necesarios.

Los autores deben declarar cualquier relacion comer-
cial que pueda suponer un conflicto de intereses en

Medicina del Trabajo ® 23 ¢ Nam. 3 ¢ Septiembre 2014

405




conexion con el articulo remitido. En caso de inves-
tigaciones financiadas por instituciones, se debera
adjuntar el permiso de publicacion otorgado por las
mismas.

En la lista de autores deben figurar inicamente aque-
llas personas que han contribuido intelectualmente al
desarrollo del trabajo, esto es, participado en la con-
cepcion y realizacion del trabajo original, en la redac-
cion del texto y en las posibles revisiones del mismo
y aprobada la version que se somete para publicacion.
Se indicara su nombre y apellido (en caso de utilizar
los dos apellidos, se unirin por un guion). Las per-
sonas que han colaborado en la recogida de datos o
participado en alguna técnica, no se consideran auto-
res, pudiéndose resefiar su nombre en un apartado de
agradecimientos.

En aquellos trabajos en los que se han realizado es-
tudios con pacientes y controles, los autores deberan
velar por el cumplimiento de las normas éticas de este
tipo de investigaciones y en particular contar con un
consentimiento informado de pacientes y controles
que debera mencionarse expresamente en la seccion
de material y métodos.

El envio para su publicacion de un trabajo implica
la formal aceptacion de estas normas y la cesion de
los derechos de autor del mismo a la “Revista de la
Asociacion Espanola de Especialistas en Medicina del
Trabajo” (ver apartado 3. Normas de Presentacion de
Manuscritos).“Revista de la Asociacion Espafiola de Es-
pecialistas en Medicina del Trabajo” declina cualquier
responsabilidad derivada del incumplimiento por los
autores de estas normas.

2. Contenidos

LA “REVISTA DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE ES-
PECIALISTAS EN MEDICINA DEL TRABAJO” presenta
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un contenido cientifico, en el que se busca predo-
minantemente actualizar el conocimiento de dicha
especialidad, en especial mediante la publicacion de
articulos de investigacion. Los tipos de contenidos de
la revista son:

- Editorial. Trabajos escritos por encargo del Director
y el Comité Editorial o redactados por ellos mismos
que trata de aspectos institucionales, cientificos o pro-
fesionales relacionados con la Medicina del Trabajo. La
extension maxima es de 4 paginas DIN-A 4 mecano-
grafiados a doble espacio y bibliografia no superior a
6 citas.

- Originales. Trabajos de investigacion inéditos y no
remitidos simultaineamente a otras publicaciones, en
cualquier campo de la Medicina del Trabajo, con es-
tructura cientifica: resumen, palabras clave, introduc-
cion, material y métodos, resultados, discusion y si
fuera necesario agradecimientos. La extension reco-
mendada es de quince paginas DIN-A 4, mecanografia-
das a doble espacio, con 6 tablas y/o figuras y un maxi-
mo de 40 referencias bibliograficas. En la Introduccion
deben mencionarse claramente los objetivos del tra-
bajo y resumir el fundamento del mismo sin revisar
extensivamente el tema. Citar s6lo aquellas referencias
estrictamente necesarias.

En Material y Métodos se describiran la seleccion de
personas o material estudiados detallando los méto-
dos, aparatos y procedimientos con suficiente detalle
como para permitir reproducir el estudio a otros in-
vestigadores. Se describiran brevemente las normas
éticas seguidas por los investigadores tanto en estu-
dios en humanos como en animales. Se expondran
los métodos cientificos y estadisticos empleados asi
como las medidas utilizadas para evitar los sesgos.
Se deben identificar con precision los medicamen-
tos (nombres comerciales o genéricos) o sustancias
quimicas empleadas, las dosis y las vias de adminis-
tracion.



En los Resultados, se indicaran los mismos de forma
concisa y clara, incluyendo el minimo necesario de ta-
blas y/o figuras. Se presentarin de modo que no exista
duplicacion y repeticion de datos en el texto y en las
figuras y/o tablas.

En la Discusion se destacaran los aspectos novedosos
e importantes del trabajo asi como sus posibles limi-
taciones en relacion con trabajos anteriores. Al final
de este apartado debera aparecer un texto a modo de
conclusiones, indicando lo que aporta objetivamente
el trabajo y las lineas futuras de aplicacion y/o inves-
tigacion que abre. No debe repetirse con detalles los
resultados del apartado anterior.

En Agradecimientos podran reconocerse las con-
tribuciones que necesitan agradecimiento pero no
autoria, el reconocimiento por ayuda técnica y/o
apoyo material o financiero, especificando la natu-
raleza del mismo asi como las relaciones financie-
ras o de otro tipo que puedan causar conflicto de
intereses.

- Revisiones. Esta seccion recoge la puesta al dia y am-
pliacion de estudios o trabajos cientificos ya publica-
dos. Peden ser encargadas por el Director y el Comité
de Redaccion en consideracion el interés del tema en
el ambito de la Medicina del Trabajo.

- Casos clinicos. Resefia de experiencias personales
de la practica diaria cuya publicacion resulte de
interés por la inusual incidencia del problema y/o
las perspectivas novedosas que aporta en el ambito
de la Medicina del Trabajo. Incluye una descripcion
del caso, informacion detallada de antecedentes,
exploraciones (reproduccion de imagenes carac-
teristicas), manejo y evolucion. Se completara con
una discusion, que incluira una breve conclusion. La
extension no sera superior a 4 folios mecanografia-
dos a doble espacio y la bibliografia no superior a
6 citas.

- Cartas al director. Seccion destinada a contribucio-
nes y opiniones de los lectores sobre documentos
recientemente publicados en la Revista, disposiciones
legales que afecten a la Medicina del Trabajo o aspec-
tos editoriales concretos de la propia publicacion. Se
pueden incluir observaciones cientificas formalmen-
te aceptables sobre los temas de la revista, asi como
aquellos trabajos que por su extension reducida no se
adecuen a la seccion de originales.

La extension maxima serd de 2 hojas DIN-A4, meca-
nografiadas a doble espacio, admitiéndose una tabla o
figura y hasta 10 citas bibliograficas.

En caso de que se trate de comentarios sobre trabajos
ya publicados en la revista, se remitira la carta a su au-
tor que dispondra de 2 meses para responder; pasado
dicho plazo, se entendera que declina esta opcion.

Los comentarios, trabajos u opiniones que puedan ma-
nifestar los autores ajenos al Comité Editorial en esta
seccion, en ningun caso seran atribuibles a la linea edi-
torial de la revista. En cualquier caso, el Comité Edito-
rial podra incluir sus propios comentarios.

- Comentarios Bibliograficos. Seccion donde se incluyen
reseflas comentadas sobre publicaciones cientificas
recientes de especial de interés en el ambito de la Me-
dicina del Trabajo.

Otros posibles contenidos son:

- Normativa. Seccion donde se resefian y publican total
o parcialmente, las disposiciones relevantes en el cam-
po de la Salud Laboral y del ejercicio de la Medicina
del Trabajo.

- Noticias. Dedicada a citar las noticias de actualidad de
la especialidad.

- Agenda. Citas y eventos relacionados con la Medicina
del Trabajo y en general la Salud Laboral.
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El Director y el Comité de Redaccion podran conside-
rar la publicacion de trabajos y documentos de espe-
cial relevancia para la Medicina del Trabajo, que no se
ajusten a los formatos anteriores.

3. Normas de Presentacion de Manuscritos

Los autores deberan enviar sus manuscritos en archi-
vos digitales mediante correo electronico dirigidos a:
papernet@papernet.es

Los archivos digitales tendran las siguientes caracte-
risticas:
a) Texto: en formato Microsoft Word®
b) Imagenes (ver también apartado “Figuras”):

- formato TIFE EPS o JPG

- resolucion minima: 350 ppp (puntos por pulgada)

- tamano: 15 cm de ancho
Toda imagen que no se ajuste a estas caracteristicas se
considera inadecuada para imprimir. Indicar la orien-
tacion (vertical o apaisada) cuando ello sea necesario
para la adecuada interpretacion de la imagen. Se pue-
den acompanar fotografias de 13 x 18, diapositivas y
también dibujos o diagramas en los que se detallaran
claramente sus elementos. Las microfotografias de pre-
paraciones histologicas deben llevar indicada la rela-
cion de aumento y el método de coloracion. No se
aceptan fotocopias.

El formato serd en DIN-A4 y todas las paginas iran
numeradas consecutivamente empezando por la del
titulo. La primera pagina incluira los siguientes datos
identificativos:

1.Titulo completo del articulo en espanol y en inglés,

redactado de forma concisa y sin siglas.

2.Autoria:
a) Nombre completo de cada autor. Es aconsejable
que el nimero de firmantes no sea superior a seis.
b) Centro de trabajo y categoria profesional de cada

Medicina del Trabajo ® 23 ¢ Num. 3 ¢ Septiembre 2014

TUA08 Normas de publicacién de articulos en MEDICINA DEL TRABAJO

uno de ellos: indicar Servicio, Institucion/empresa y
localidad.
3. Direcciones postal y electronica del autor a quien
pueden dirigirse los lectores y de contacto durante el
proceso editorial
4. Numero de tablas y figuras.

La segunda pagina incluira el Resumen del trabajo en
espanol e inglés (Abstract), con una extension maxima
de 150 palabras,y al final una seleccioén de tres a cinco
Palabras Clave, en espaifiol e inglés (Keywords) que fi-
guren en los Descriptores de Ciencias Médicas (MSH:
Medical Subjet Headings) del Index Medicus.

En la tercera pagina comenzara el articulo, que debera
estar escrito con un tipo de letra Times New Roman
del cuerpo 11 a doble espacio.

Su estilo debera ser preciso, directo, neutro y en con-
jugacion verbal impersonal. La primera vez que apa-
rezca una sigla debe estar precedida por el término
completo al que se refiere.

Se evitara el uso de vocablos o términos extranjeros,
siempre que exista en espafnol una palabra equivalen-
te. Las denominaciones anatomicas se haran en es-
panol o en latin. Los microorganismos se designaran
siempre en latin.

Se usaran nameros para las unidades de medida (pre-
ferentemente del Sistema Internacional) y tiempo ex-
cepto al inicio de la frase ([...]. Cuarenta pacientes...).

La Bibliografia se presentara separada del resto del
texto. Las referencias iran numeradas de forma conse-
cutiva segun el orden de aparicion en el texto donde
habran identificado mediante nimeros arabigos en
superindice. No deben emplearse observaciones no
publicadas ni comunicaciones personales ni las comu-
nicaciones a Congresos que no hayan sido publicadas
en el Libro de Resumenes. Los manuscritos aceptados



pero no publicados se citan como “en prensa”. El for-
mato de las citas bibliograficas sera el siguiente:

Articulos de revista
a) apellido/s e inicial/es del nombre de pila (sin
punto abreviativo) del cada autor. Si son mas de tres,
se citan los tres primeros y se anade la locucion la-
tina abreviada “ef @/’ punto.
b) titulo completo del articulo en la lengua original.
punto.
©) nombre abreviado de la revista y ano de publica-
cion. punto y coma.
d) numero de volumen. dos puntos.
e) separados por guion corto, nimeros de pagina
inicial y final (truncando en éste los ordenes de
magnitud comunes). punto.

Ejemplo:
Ruiz JA, Suarez JM, Carrasco MA et al. Modificacion
de parametros de salud en trabajadores expuestos al
frio. Revista de la Asociacion Espafola de Especialis-
tas en Medicina del Trabajo 2012;21:8-13.

Para articulos aceptados y pendientes de ser publi-
cados:

Lillywhite HB, Donald JA. Pulmonary blood flow re-
gulation in an aquatic snake. Science (en prensa).

Libros
Los campos autor y titulo se transcriben igual que en
el caso anterior, y después de éstos aparecera:
a) nombre en espanol, si existe, del lugar de publica-
cion. dos puntos.
b) nombre de la editorial sin referencia al tipo de
sociedad mercantil. punto y coma.
©) afo de publicacion. punto.
d) abreviatura “p”y, separados por guion corto, nu-
meros de pagina inicial y final (truncando en éste los
ordenes de magnitud comunes). punto.

Como ejemplos:

- Capitulo de libro:

Eftekhar NS, Pawluk R]J. Role of surgical preparation
in acetabular cup fixation. En: Abudu A, Carter SR
(eds.). Manuale di otorinolaringologia. Torino: Edi-
zioni Minerva Medica; 1980. p. 308-15.

- Libro completo:

Rossi G. Manuale di otorinolaringologia. IV edizione.
Torino: Edizioni Minerva Medica; 1987.

Tesis doctoral

Marin Cardenas MA. Comparacion de los métodos de
diagnoéstico por imagen en la identificacion del dolor
lumbar crénico de origen discal. Tesis Doctoral. Uni-
versidad de Zaragoza; 1996.

Citas extraidas de internet

Cross P Towe K.A guide to citing Internet sources [on-
line]. Disponible en:
http://www.bournemouth.ac.uk/service-depts/lis/LIS_
Pub/harvards [seguido de fecha de acceso a la cita]

Libro de Congresos
Nash TP, Li K, Loutzenhiser LE. Infected shoulder ar-
throplasties: treatment with staged reimplatations. En:
Actas del XXIV Congreso de la FAIA. Montréal: Peach-
nut; 1980: 308-15.

Las Tablas se presentarin después de la Bibliografia,
una por pagina, con los textos a doble espacio. Iran
numeradas consecutivamente en numeros arabigos
en el mismo orden con el que son citadas por prime-
ra vez en el texto.Todas las Tablas deben ser citadas
en el texto empleando la palabra Tabla seguida del
nuamero correspondiente; Si la remision se encierra
entre paréntesis, son innecesarios los términos “ver”,
“véase”, etc. Seran presentadas con un titulo de ca-
becera conciso. Las observaciones y explicaciones
adicionales, notas estadisticas y desarrollo de siglas
se anotaran al pie.

Las Figuras incluyen todo tipo de material grafico que
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no sea Tabla (fotografias, graficos, ilustraciones, esque-
mas, diagramas, reproducciones de pruebas diagnosti-
cas, etc.), y se numeran correlativamente en una sola
serie. Se adjuntara una Figura por pagina después de
las Tablas si las hubiera, e independientemente de és-
tas. Iran numeradas consecutivamente en ndameros
arabigos en el mismo orden con el que son citadas por
primera vez en el texto. Para las alusiones desde el tex-
to se empleara la palabra Figura seguida del namero
correspondiente. Si la remision se encierra entre pa-
réntesis, son innecesarios los términos ver, véase, etc.

Seran presentadas con un titulo de cabecera conciso.
Las observaciones y explicaciones adicionales, notas
estadisticas y desarrollo de siglas se anotaran al pie. Las
leyendas interiores deben escribirse como texto, no
como parte de la imagen incrustado en ellas.

4. Proceso de Publicacion

A la recepcion de los manuscritos, se enviara una no-
tificacion al autor de contacto y se procedera a una
evaluacion por pares llevada acabo por el Comité de
Redaccion, que realizaran una valoracion del trabajo
anonimo mediante un protocolo especifico, en el que
se valorara primordialmente: su calidad cientifica, su
relevancia en Medicina del Trabajo y su aplicacion
practica. Los trabajos podran ser aceptados, devueltos
para correcciones o no aceptados; en los dos ultimos
casos se indicara a los autores las causas de la devolu-
cion o rechazo.

Los manuscritos que sean aceptados para publicacion
en la revista quedaran en poder permanente de la “Re-
vista de la Asociacion Espanola de Especialistas en Me-
dicina del Trabajo” y no podran ser reproducidos ni
total ni parcialmente sin su permiso.
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5. Politica editorial

Los juicios y opiniones expresados en los articulos y co-
municaciones publicados en la revista son del autor(es),
y no necesariamente aquellos del Comité Editorial. Tan-
to el Comité Editorial como la empresa editora decli-
nan cualquier responsabilidad sobre dicho material. Ni
el Comité Editorial ni la empresa editora garantizan o
apoyan ningun producto que se anuncie en la revista, ni
garantizan las afirmaciones realizadas por el fabricante
sobre dicho producto o servicio.



Entra en la web de la Asociacidon Espanola de
Especialistas en Medicina del Trabajo. AEEMT

www.aeemt.com
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de una CLAVE DE ACCESQ SI AUN NO HA
log AEEM SOLICITADO SU IDENTIFICADOR Y CLAVE DE

ACCESO, solicitelo en la retaria de la AEEMT o

guh-ndoAQUl.

Si ain no es SOCIO de la AEEMT, podré solicitar SU
ALTA a través del botén "Hazte Socio”.

t azte Socié ’

Ser socio de la AEEMT, ademas de los beneficios estatutarios correspondientes supone una
serie de ventajas, algunas de las cuales son:

-

ventalas * Recibir en el domicilio la Revista Medicina del Trabajo en formato papel, y posibilidad

de consultarlo a texto completo en Internet.

¢ Descuentos y otros beneficios en la participacion jornadas, simposium y Congreso
Espariol de Medicina y Enfermeria del Trabajo.

¢ Participar en los programas de formacién continuada de la Asociacion.

¢ Acceso al area de socios de la web de la AEEMT.

¢ Acceso a Asesoria Juridica de la Asociacion.
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