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INTRODUCCIÓN 

Con el ingreso de la tercera cohorte al Curso de Formación de 
Espe¡::ialistas en Medicina del Trabajo del Consejo de Médicos de la 
Provincia· de Córdoba, se hizo casi perentorio escribir acerca de las 
principales cuestiones y temas que se incluyen en la especialidad de 
Medü;ip.a del Trabajo. 

Especialidad que ingresó al mundo de las especialidades a través 
de ·una ventana, como suelo decir a mis alumnos, ya que sus primeros 
pasos fueron el control de ausentismo de los trabajadores que no con
cur¡ian a sus tareas aduciendo enfermedades que, ciertas o no, desper
t¡¡paP el ,recelo de los emph;adores. 

P.!ira'ello disponian·de un médico, probablemente más amigo del 
empleador que científico correcto para que concurriera al domicilio 
del obrero a los fines de detectar supuestas estafas en el cumplimiento 
del contrato de trabajo que lqs unía. 

Es.del caso que la Medicina del Trabajo ha pasado por varias eta
pas hasta llegar a ser reconocida como una Especialidad de las Cien
cias Médicas, con métodos científicos y. técnicas específicas para el 
abordaje de los múltiples problemas relacionados con el hombre que 
traoaja y con su entorno laboral. 

Así como el término Salud y Salud'Pública han sufrido proce
sos ·evolutivos a lo largo de sus años de existencia y reconocimiento, 
también la Salud Laboral ha experimentado esos mismos procesos 
pasaitdo de criterios puramente biológicos hasta el abordaje actual 
integrado por una mirada holística del hombre en situación de trabajo. 

'E:! concepto biológico corresponde a la mirada médica que trata 
de evaluar la existencia de desviaciones con respecto a una supuesta 


