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Abstract / Resumen

El siguiente estudio se realiza con la finalidad de identificar a los trabajadores que presentan riesgo de padecer bisinosis que
laboran en el area de devanado en una empresa textilera que produce hilos y telas a base de algodén con el propoésito de
clasificarlos con respecto a su exposicion aplicando historias clinicas con un cuestionario especializado para Asma Laboral
y el Cuestionario de la NTP 231 para bisinosis ademas de la realizacion de radiografias AP de torax, aplicado a 25
trabajadores seleccionados por conveniencia.

Los grados de bisinosis en la que se encuentran los trabajadores sobresale que en Grado 'z se encuentra el 8%, en Grado 1
el 16%, en Grado 2 el 56% y en Grado 3 el 16%, aunado a que el 72% de la poblacién que se encuentran en Grado 2 y 3
presentan alteraciones pulmonares en las radiografias de torax.

El padecimiento de bisinosis encontrado en la muestra estudiada es de 96% desde Grado 1 a Grado 3 y se correlacion6 con
el area en la que laboran y la antigliedad en el puesto.

The following study is carried out with the purpose of identifying the workers who are at risk of suffering from byssinosis
who work in the winding area in a textile factory that produces cotton-based yarns and fabrics, with the purpose of
classifying them with respect to their exposure by applying medical stories with a specialized questionnaire for Asma
Laboral and the NTP 231 questionnaire for byssinosis, in addition to performing chest X-rays, applied to 25 workers selected
for convenience.

The degree of byssinosis in which the workers are found stands out that in grade 1/2 there is 8%, in grade 1 there is 16%,
in grade 2 there is 56%, in grade 3 there is 16%, in addition to 72% of the population that is in grade 2 and 3 present
pulmonary alterations in the chest radiographs.

The bisinosis disease found in the studied sample is 96% from grade 1 to grade 3 and correlated with the area in which they

work and the seniority in the position..

Introduccion:

El término “bisinosis” deriva de la palabra griega
“byssos” que significa lino. (Michel De la Rosa,
2005, p. 74).

Proust fue el primero en utilizar el término bisinosis
en 1877, para designar un cuadro de disnea que apa-
recia el primer dia de laboral de la semana en traba-
jadores de la industria textil. (Michel De la Rosa,
2005, p. 74).

La bisinosis se presenta en trabajadores de la indus-
tria textil expuestos al polvo de algodon, lino, ca-
fiamo, yute y pita. Aparece en su forma clasica, ge-
neralmente tras mas de diez afios de exposicion. En
paises en vias de desarrollo la prevalencia es alta; en
torno de 30% al 50%. (Michel De la Rosa, 2005, p.
74)

Se ha demostrado que la inhalacion de polvo gene-
rado en los procesos de conversion de fibra de algo-
don en hilos y tejidos es la causa de bisinosis, que
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afecta a los trabajadores del textil. Normalmente ha-
cen falta entre 15 y 20 afios de exposicion a niveles
elevados de polvo (mas de 0,5 a 1,0 mg/mq) para que
el trabajador presente los sintomas. Las normas de la
OSHA y la Conferencia Americana de Higienistas
Industriales del Gobierno (American Conference of
Governmental Industrial Hygienists, ACGIH) esta-
blecen que el limite de exposicion al polvo de algo-
don para la fabricacion de hilo debe ser de 0,2 mg/m?®
de polvo respirable, medido con un decantador verti-
cal. (Lee Ivester, 1969, p. 89.11).

En México tomamos como referencia la NOM-010-
STPS-2014 que establece como valor limite de expo-
sicion promedio ponderado en tiempo es de 0.1
mg/m?.

El mecanismo etiopatogénico se produce por endo-
toxinas de bacterias gram negativas que contaminan
el algodon, o por liberacion de histamina directa-
mente por el propio algodon. (Grolero, 1989, p. 75).
Ademas de que contienen endotoxinas que pueden
inducir un gran nimero de respuestas inflamatorias.
(Ladou, 1999, p. 346).

El comienzo de los sintomas durante el turno de tra-
bajo puede ocurrir al inicio del mismo en un 60% o
bien en la segunda mitad del turno en un 40%. (Mi-
chel De la Rosa, 2005, p. 74).

Materiales y método:

Se trata de un estudio transversal correlacional no ex-
perimental, que se aplico a trabajadores de ambos se-
x0s, que laboraban en el area de devanado, los pues-
tos que ocupan la muestra son: 9 Oficiales de maqui-
nas, 5 Mecanicos, 5 Electricistas, 4 Ayudantes gene-
rales y 2 Supervisores; los cuales son la poblacion
que se encuentra con mayor exposicion al algodon,
son sindicalizados o de confianza con una antigliedad
mayor a 10 afios. La muestra a conveniencia fué de
25 trabajadores. La metodologia consistié en compa-
rar la Historia Clinica fundamentada en la NOM-
004-SSA3-2012 de la poblacion en general de la em-
presa (600 trabajadores), contra la bitdcora de con-
sulta diaria para establecer la muestra de convenien-
cia, después con las alteraciones encontradas se
realiz6 una Historia Clinica Laboral que contaba con

un Cuestionario especializado para Asma Laboral de
10 preguntas que es el principal (Ordoqui, 2003, p.
17); ademas se aplico un Cuestionario de la NTP 231
para Bisinosis el cual es complementario que fue
Auto aplicable por cada trabajador que cuenta con 38
preguntas. (Alegre, 1981, p. 3-4) y se realizaron ra-
diografias de torax AP,

Por altimo se hizo una evaluacion de los resultados
obtenidos en los Cuestionarios de Asma Laboral y se
clasifico segun el grado de alteraciones fisioldgicas
y respiratorias, caracteristicas que se han clasificado
en una serie de categorias realizada por Bouhuys
1974; Schilling 1956. El cual consta de 5 tipos de
grados de Bisinosis de la siguiente manera: 0 Nor-
mal: No hay sintomas de opresion en el pecho ni tos,
1/2: Opresidn ocasional en el pecho o tos o ambas
cosas el primer dia de la semana laboral, 1: Opresion
en el pecho todos los primeros dias de la semana la-
boral, 2: Opresion en el pecho todos los primeros dias
de la semana laboral y algun otro dia, 3: Sintomas del
nivel 2 con manifestaciones de incapacidad perma-
nente por reduccion de la capacidad ventilatoria.
(Lee lvester, 1969, p. 89.30).

Para la valoracion de las radiografias se solicité a los
médicos radidlogos su diagndstico y mediante a esto
se obtuvieron las alteraciones encontradas en las pro-
yecciones. Los datos obtenidos fueron recolectados
de manera electrdnica en expediente clinico, toma de
radiografias guardadas de forma fisica en discos, se
realizo la unificacion de datos de forma electronica
para el analisis estadistico.

Resultados:

Las conclusiones obtenidas de la muestra evaluada
son que el 76% corresponden a hombres, con una
edad promedio de 46 afos y una antiguedad en el
puesto minimo de 10 afios tomando en cuenta que
existen trabajadores de 61 afios con una antigliedad
de 38 afios. Durante la recoleccion de datos se encon-
tr6 que en la Historia Clinica Laboral con el Cuestio-
nario de Asma Laboral presenta 92% signos y sinto-
mas positivos para alteraciones pulmonares ademas
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lo relacionamos con la exploracion fisica en la cual
el 96% presenta evidencia pulmonar. Ademas, se uti-
liz6 el Cuestionario NTP 231siendo auto aplicable
donde el 40% de los trabajadores niegan presentar
cualquier sintoma. (Figura 1).

Figura 1 Resultados comparativo entre el Cuestionario de Asma Laboral, Ex-
ploracién Fisica y Cuestionario NTP 231.
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Fuente: Elaboracion propia
Al realizar la recopilacion de los datos y estadificar a

los trabajadores se obtuvo que el 56% presenta grado
2 de bisinosis ademas de un 16% grado 3, dentro de
los cuales los sintomas son: opresion en el pecho to-
dos los primeros dias de la semana laboral y algin
otro dia, en el ultimo grado se agrega la reduccion de
la capacidad ventilatoria. (Lee Ivester, 1969, p.
89.30). Los resultados obtenidos en las radiografias
fueron que el 72% de los trabajadores presentan alte-
raciones radiograficas como lo son inflamacion
bronquial con infiltrado nodular. (Figura 2).

Figura 2 Resultado de Grados de Bisinosis comparado con las Alteraciones
Radioldgicas.
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Discusion:

Durante la investigacion realizada se encontraron di-
ferentes referencias en las cuales se hace alusion a
que los trabajadores expuestos al polvo de algodon
presentan gran dafio a nivel pulmonar, debido a que
los trabajadores de la industria textil estan en riesgo
de presentar enfermedad pulmonar ocupacional que
incluye alteracion en la via aérea superior: rinitis, si-
nusitis, faringitis, laringitis; y via aérea inferior:
bronquitis cronica simple, asma, enfermedades pul-
monar obstructiva crénica (EPOC), bisinosis. (Arci-
niegas, 2005, p. 1). Con frecuencia se establece una
relacion dosis-respuesta entre la concentracion del
agente inhalado y la severidad de la enfermedad. (Ar-
ciniegas, 2005, p. 2).

La incidencia y severidad de la bisinosis se correla-
ciona positivamente con la concentracion de polvo
organico presente en el ambiente, los afios de expo-
sicion y ademas se agrava si el trabajador presenta
habito tabaquico. La exposicidn prolongada en estas
fabricas textiles se asocia con bronquitis cronica y
pérdida acelerada de la funcion pulmonar, esto desde
el primer afio de trabajo ya que produce sintomas res-
piratorios inespecificos. (Michel De la Rosa, 2005, p.
74).

En Mexico existe poca informacion sobre bisinosis
por tal motivo se decidid investigar este tema, el cual
nos permitié saber que los trabajadores estudiados no
consideran que la sintomatologia que presentan este
asociada con la exposicion al polvo de algodon a la
que se encuentran; comparando el Cuestionario de
Asma Laboral y el Cuestionario NTP 231 existe una
gran diferencia en sus respuestas, la informacion ob-
tenida del Cuestionario NTP 231 se cotejo con el re-
porte de consulta diaria existiendo evidencia de ses-
gos al contestar el cuestionario, debido a que existe
una diferencia de 32% de los cuales los trabajadores
niegan sintomatologia cuando en la exploracion

Fuente: Elaboracion propia.
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fisica el 96% presenta alteraciones pulmonares que
afectan su vida cotidiana.

Al analizar los datos obtenidos con la exploracion fi-
sica se hizo una relacién de los mismos y se obtuvo
la estatificacion en la cual se encontraban los traba-
jadores, descubriendo asi que los resultados eran re-
levantes pues la mayoria presenta alteraciones pul-
monares relacionadas con bisinosis el 16% Grado 1,
56% Grado 2y 16% Grado 3, dentro de los cuales los
trabajadores no pueden tener una vida diaria normal
por los sintomas que presentan y por tal motivo se
enfatiza la importancia de investigar este tipo de en-
fermedades debido a que afecta a la mayoria de los
trabajadores de la industria textil que se encuentran
expuestos al polvo de algodon.

Conclusiones:

Los requisitos que se tomaron en cuenta para este tra-
bajo fueron que podian ser hombres o mujeres que
contaban con méas de 10 afios de antigiiedad laboral
con antecedente de haber sido fumadores o no, por
ello pudimos abarcar muchas condicionantes dentro
de la cual se encontré una alta prevalencia de sinto-
matologia pulmonar aplicando diferentes métodos,
se demostrd que existe un dafio pulmonar compro-
bado lo cual nos muestra una enfermedad laboral que
condiciona a la empresa a proporcionar ademas de un
tratamiento a sus trabajadores, mejorar sus aéreas de
trabajo como lo son la implementacién de sistemas
de ventilacion que succionen el polvo de algoddn,
uso de mascarillas especializadas para la fibra, reali-
zar estudios ambientales tanto del area como perso-
nalizados, por lo cual sera inevitable realizar un plan
integral, ya que el tratamiento y prevencion de esta
enfermedad es dejar de ser expuesto al polvo de al-
godon en el caso de los trabajadores que presentan
inicios de dafo pulmonar, asi como el que las fabri-
cas mejoren la maquinaria o la ventilacion ya que
esto ayudara a prevenir la bisinosis y en otros casos
algunos trabajadores tendran que cambiar de trabajo

para evitar la exposicion, y si presentan sintomatolo-
gia deberan utilizar tratamiento como broncodilata-
dores y en algunos casos utilizar oxigenoterapia.
(BHATT, Abril-Junio, 2012).
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