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NTSAHIO202001 - NEUMOCONIOSIS 

ENFERMEDADES OCUPACIONALES DERIVADAS DE LA EXPOSICIÓN A POLVO 

ORGÁNICO E INORGÁNICO 

 

Las enfermedades ocupacionales pulmonares representan en la medicina de hoy una 

de las primeras causas de consulta por patología respiratoria en trabajadores dedicados, por 

ejemplo, a la minería e industrias de determinadas características. 

Una clasificación de los contaminantes que pueden producir este tipo de patologías es: 

• Por inhalación de polvos inorgánicos (minerales - metales): exposición a partículas de 

sílice, exposición a partículas de carbón, exposición a asbesto. 

• Por inhalación de gases irritantes, humos y otras sustancias tóxicas. 

• Por exposición a ciertos factores medioambientales (crisis que puede concluir en asma 

profesional) 

• Por inhalación de polvos orgánicos 

 

El conjunto de enfermedades ocasionadas por la inhalación crónica y retención de 

partículas pequeñas en el pulmón se denomina NEUMOCONIOSIS, y se asocia a una reacción 

tisular patológica permanente. 

Las partículas que pueden causar este tipo de patologías, son las que miden menos de 4 

micrones, que son las que con seguridad llegan hasta el pulmón, y pueden alojarse en lo 

alveolos pulmonares. El resto de las partículas que ingresan por el canal respiratorio (más 

específicamente las de un tamaño superior a 10 micrones), se alojan en las vías respiratorias 

superiores, pudiendo una parte de éstas ser eliminadas del tracto respiratorio. 

Para que se manifieste la enfermedad, deben asociarse las siguientes consecuencias: 

o Propiedades tamaño de las partículas inhaladas (no todas las partículas son retenidas) 

o Concentración del contaminante 

o Tiempo de exposición 

o Idiosincrasia individual (susceptibilidad de cada persona en particular) 

No todos los trabajadores con exposición a estas partículas desarrollan una enfermedad 

profesional. Esto sugiere que existe un componente genético importante. 

 

Asimismo, no todas las partículas de polvo pueden ocasionar neumoconiosis, ya que, 

como se mencionó anteriormente, depende del tamaño de cada partícula, puesto que, las más 

grandes (por lo general las de un tamaño superior a 10 micras) quedan atrapadas en las vías 

respiratorias superiores y no logran llegar hasta el pulmón, siendo gran parte de ellas 

expulsadas por la acción propia del cuerpo humano, indistintamente de si estos aerosoles* son 

del tipo orgánicos o inorgánicos. 
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La diferencia entre el polvo de tipo orgánico y el inorgánico es la presencia de carbono. 

ORGÁNICO: Cualquier sustancia que contenga carbono. Son partículas secas, provenientes 

de las plantas, animales, hongos o bacterias, y que son lo suficientemente finas como para ser 

transportadas por el viento. Algunos ejemplos pueden ser: moho, polen, polvo mineral, cenizas 

y hollín. 

INORGÁNICO: Cualquier sustancia que no contenga carbono. Es proveniente de la 

pulverización de metales y minerales, como por ejemplo la roca y el suelo. 

Cualquiera de estas partículas, que pueden quedar suspendidas en el aire y por ende ser 

inhaladas, proviene de diversas fuentes, como ser producción de fábricas, salientes de 

chimeneas, caños de escape de motores de combustión, minería, obras de construcción, 

agricultura, etc.  

 

ENFERMEDADES POR EXPOSICIÓN A POLVOS INORGÁNICOS 

• ABESTOSIS: Inhalación de fibras microscópicas de asbesto (cañerías, materiales de 

construcción). 

• ENFERMEDAD DEL PUMÓN NEGRO: Inhalación de partículas de carbón (minería). 

También denominada neumoconiosis del minero de carbón. 

• SILICOSIS: Inhalación de cristales de sílice (minería, fábricas de piedra, cerámica, 

arcilla y vidrio). 

 

ENFERMEDADES POR EXPOSICIÓN A POLVOS ORGÁNICOS 

• BISINOSIS: Inhalación de polvo de algodón (producción de algodón u otras fibras 

textiles). 

• BAGAZOSIS: Inhalación del polvo residuo de la caña de azúcar. 

• NEUMONITIS POR HIPERSENSIBILIDAD (alergia): Inhalación de esporas de hongos 

• ASMA LABORAL: Inhalación de productos irritantes (polvos, gases, humos, vapores) 

 

La NEUMOCONIOSIS puede ser de múltiples tipos, dependiendo del metal al que nos 

refiramos: siderosis (hierro), silicosis (sílice), asbestosis (asbesto), beriliosis (berilio), etc.  

Todos los metales pueden causar lesiones pulmonares. 

*Aerosoles: Son partículas sólidas o líquidas dispersas en un medio gaseoso. La 

principal característica de los aerosoles es que no forman una mezcla íntima en el 

aire como sí lo hacen los gases y vapores. Se mantienen en suspensión; por lo 

tanto, con el pasar del tiempo tienden a depositarse ya sea en la cercanía de las 

fuentes que los produjeron, o bien a grandes distancias 
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El polvo de tipo mineral (inorgánico) afecta al pulmón a causa de toda el área de intercambio 

pulmonar. 

El polvo orgánico y/o las sustancias químicas desarrollan una reacción bronquial, tipo asma, o 

enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC). 

Con el transcurso de los años, estas enfermedades fueron disminuyendo, gracias a las 

acciones desarrolladas por los Higienistas Ocupacionales. Sin embargo, países no tan 

desarrollados como el nuestro siguen teniendo una alta incidencia a estas enfermedades. 

Lo que está claro es que nadie quiere un lugar de trabajo con presencia de aerosoles, ni el 

trabajador ni la empresa, ya que, como mencionamos anteriormente, la exposición a cualquier 

tipo de contaminantes en el aire puede llevar consecuentemente a diferentes tipos de 

enfermedad profesional (algunas de éstas detalladas más arriba), pero que pueden ir desde 

una crisis asmática crónica hasta cáncer de pulmón; más allá de la molestia propia que 

ocasiona convivir diariamente en un entorno con presencia de contaminantes de cualquier tipo. 

 Si en el trabajo se utilizan procesos que generan polvo (por ejemplo), el primer paso es 

identificar estos procesos, conocer las sustancias involucradas y reconocer claramente quiénes 

están expuestos. 

Según las reglamentaciones vigentes es necesario evaluar la potencial exposición, y luego 

decidir si esa exposición es o no significativa. 

Para poder determinar y conocer el nivel de riesgo, necesitaremos saber la peligrosidad 

potencial del agente químico, la operación en la que se utiliza, las condiciones de trabajo 

(presión atmosférica, temperatura operativa), y la capacidad que tiene el producto de pasar al 

ambiente de trabajo. 

En la aplicación, las fases por orden serían las siguientes: 

1º Fase: Evaluación Higiénica Cualitativa a partir de la peligrosidad de las sustancias 

manipuladas y de la posibilidad de que puedan contaminar el medio ambiente de trabajo 

afectando a los trabajadores. 

2º Fase: Definición de las especificaciones de control y contención de las instalaciones, 

especialmente en los aspectos de ventilación y cerramiento de los equipos, así como los 

procedimientos de trabajo seguros y los medios de protección individual complementarios. 

3º Fase: Validación del proceso. Mediante la comprobación del correcto funcionamiento de los 

sistemas técnicos de control (medición de caudales y velocidades de aspiración, nivel de 

estanqueidad, etc.), o midiendo la exposición en las condiciones más extremas; es decir 

comprobando que en las condiciones de trabajo más exigentes las concentraciones 

ambientales no superan los límites de aceptabilidad. 

4º Fase: Evaluación cuantitativa del riesgo residual. Mediante el muestreo periódico de las 

concentraciones ambientales de los contaminantes utilizados en el proceso, a fin de determinar 

si dichas concentraciones superan los valores máximos de concentración permitidos en nuestra 

legislación actual. 
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Como fase final, y podríamos decir que la más importantes, es actuar. Esto significa asesorar 

a nuestro cliente, el Empleador, respecto a las medidas preventivas y/o correctivas a 

implementar de acuerdo a los resultados obtenidos. Pero cuidado con este tema, porque 

evaluar un contaminante cuantitativamente no es hacer solo una medición, sino una serie de 

mediciones que me permitan determinar la exposición real del trabajador a lo largo de su 

jornada laboral, considerando todas aquellas posibles variables de cambio en el/los proceso/s 

de trabajo; es decir, conseguir la película entera, y no solo una foto de ésta. 

 

LA IMPORTANCIA DE CONOCER EL PROCESO DE TRABAJO 

El polvo existe en una amplia gama de tamaños. Las fracciones principales son "Inhalable", 

respiradas por la nariz o boca; “Torácico”, que puede penetrar las vías respiratorias principales 

y entrar en las vías respiratorias del pulmón; y "Respirable", que es el más peligroso, y penetra 

hasta los alveolos pulmonares, donde se produce el intercambio de gases. 

Las mencionadas fracciones son referenciadas de acuerdo al tamaño de la partícula que 

ingresa por vías respiratorias (nariz – boca), y si bien existen distintas opiniones al respecto, 

éstas no presentan diferencias significativas en cuanto a las acciones de prevención que se 

deben tomar: 

Fracción Inhalable: Toda partícula de hasta 100 micrones. 

Fracción Torácica: Aquellas partículas menores a 10 micrones. 

Fracción Respirable: Partículas menores a 4 micrones. 

Por supuesto, esto último puede variar de acuerdo a la contextura física de cada persona. 

 

En Argentina, a diferencia de otros países, consideramos únicamente dos fracciones a la hora 

de realizar una evaluación cuantitativa: 

Fracción Total: El total de las partículas que ingresan al organismo por vías respiratorias, 

independientemente de la región del tracto respiratorio dónde queden alojadas (faringe, laringe, 

tráquea, pulmones). Podemos decir que la fracción total es la sumatoria de las tres fracciones 

mencionadas anteriormente (inhalable, torácica y respirable). 

http://www.sahio.com.ar/


     

 
 

SOCIEDAD ARGENTINA DE HIGIENE OCUPACIONAL 
Acreditada por IOHA en 2019 

 
 

www.sahio.com.ar NTSAHIO202001 - NEUMOCONIOSIS – 3 de junio de 2020- Página 5 de 6 

Fracción Respirable: Aquellas partículas que por su tamaño menor atraviesan las vías 

respiratorias superiores llegando hasta el pulmón, quedando alojadas en los alveolos o 

bronquios. 

Para nuestra legislación, cualquier tipo de polvo inerte es peligroso para la salud cuando está 

presente en una concentración en el aire igual o superior a 10 mg/m³ de polvo total, o 3 mg/m³ 

de polvo respirable, según lo medido como promedio ponderado equivalente para una jornada 

laboral de 8 horas diarias y 40 horas semanales. 

Es decir, que los valores de Concentración Máxima Permisible (CMP) serían los siguientes: 

Material Particulado Fracción Total = 10 mg/m3 

Material Particulado Fracción Respirable = 3 mg/m3 

Algunos polvos específicos (como ser: talco, polvo de madera, harina, aluminio, algodón, entre 

otros) poseen límites de exposición específicos (CMP o TLV), y muchos otros polvos son una 

mezcla de diferentes sustancias. Estas últimas están cubiertas por el límite general de 

exposición al polvo inerte, y otras por su propia CMP o TLV. 

En algunos casos, simplemente observando los procesos se puede apreciar la existencia de 

un problema. Es probable que exista un problema real si hay nubes de polvo por todas partes, 

pero lo contrario no puede asegurarse, pues el tamaño del polvo que respiramos es en gran 

parte invisible a simple vista, por lo que únicamente un programa de muestreos adecuados 

asegurará la presencia o no de un problema. 

El polvo en el aire (prácticamente invisible para el ojo humano) es el problema real en términos 

de salud; no así el polvo pesado (fácil de ver) que puede encontrarse alrededor de una 

máquina, por ejemplo, y que hace que ésta se vea polvorienta. 

A veces el evaluador puede tender a centrarse en los procesos incorrectos, simplemente por 

el hecho de observar mucho polvo depositado en el suelo; pero ignora procesos que tienen 

más probabilidades de producir exposiciones potencialmente altas, que producen un polvo 

mucho más fino, realmente inhalable. 

La buena estrategia se basa en conocer bien los procesos, saber lo que se está buscando y 

qué tipos de sustancias se están utilizando, y luego escoger el mejor sistema de monitoreo 

para ese escenario. 

 

ELECCIÓN DE LA TÉCNICA DE MEDICIÓN 

Hay normas IRAM y métodos NIOSH, OSHA, ASTM, que describen procedimientos específicos 
para tomar muestras y medir la exposición personal a un contaminante en base a principios 
físicos muy bien establecidos. 

La técnica o método a utilizar se elegirá en consecuencia con las características de la actividad 
que se desea evaluar: duración de la tarea, tiempo diario de exposición del trabajador (ya que 
no siempre es coincidente con la duración total de la tarea), tipo de contaminante, tiempo 
disponible para realizar la medición. 
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Por supuesto, es de suma importancia que los muestreos los realice un Profesional en la 
materia, a fin de asegurar el correcto resultado final de la evaluación. 

 

EN CONCLUSIÓN… 

Los resultados de las Evaluaciones cuantitativas deben formar parte de los Programas de 

Higiene Industrial, que junto con los resultados de la vigilancia de la salud laboral y de los 

reconocimientos específicos mediante indicadores biológicos de las sustancias utilizadas o de 

sus metabolitos, o a través de la valoración de los efectos producidos por la exposición a las 

sustancias implicadas, constituyen el registro de pruebas necesarias para demostrar a lo largo 

de la vida laboral de los trabajadores expuestos que, el riesgo al que han estado sometidos, ha 

sido admisible. 

Según datos elaborados por la OIT cada vez es más evidente la importancia que tienen las 

enfermedades profesionales en el conjunto de lesiones y discapacidades atribuibles al trabajo. 

En la actualidad, el número de fallecimientos producidos por enfermedades derivadas del 

trabajo, supera ampliamente el número de fallecidos por accidentes laborales. De ahí el 

especial interés que se está originando a nivel mundial para promocionar programas de Higiene 

Industrial, tanto por su reducción en los costos provenientes de riesgos del trabajo como por la 

mejora en el rendimiento preventivo que proporcionan al aplicar las medidas correctivas 

consecuentes. 
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