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L a  salud ocupacional requiere de la articulacion de diver- 
sas especialidades cientificas, medicas, biologicas, fisicas y 
quimicas, entre otras. Para lograr un trabajo integral en este 
campo, son precisas tambien las investigaciones y aplicacio- 
nes de los principios y metodos psicologicos que aborden 
distintos problemas que se presentan en nuestra realidad, 
donde existe la preocupacion por todos los aspectos referen- 
tes a la salud del trabajador en los tres niveles de prevencion. 

Paralelamente, la psicologia puede aportar al desarrollo 
de la salud ocupacional en dos direcciones, a saber: la 
investigacion cientifica, la atencion a pacientes y la labor 
asistencial. 

Con el fin de lograr aceptables niveles de utilidad, nues- 
tras investigaciones, tanto en sus procesos como en la apli- 
cacion de sus resultados, necesitan considerar los compo- 
nentes de la actividad cognoscitiva. Estos son -siguiendo a 
Ambartsumian y Kazutinski (197 1)- entre otros: 

- El sujeto de la cognicion, los objetivos que este persigue 
y las tareas que se derivan de esos objetivos. 

- El objeto de su conocimiento. 

- Los medios y los metodos a emplear. 

- Las condiciones del conocimiento en nuestra epoca. 

Cada v a  resulta mas evidente, dentro de las acciones en pro 
de la salud ocupacional, la importancia de las investigaciones 

psicologicas y las tareas de diagnostico, entrenamiento, 
terapia, y rehabilitacion. 

Es por todos conocido que, en este ambito, no solo los 
factores fisicos y biologicos son los que afectan al hombre 
sino tambien los psicologicos, asi como la interrelacion en- 
tre ellos. Baste citar, "el aumento considerable de los ruidos 
y de las cargas psiconerviosas" en el proceso del trabajo que 
conducen a los conocidos efectos estresantes en ciertas 
enfermedades conocidas como "dolencias de la civilizacion". 

Desde luego, entre la descompensacion y el bienestar 
psiquico -como senala Dejours (1988)- existe una zona 
intermedia nominada como "estado de malestar psiquico" 
colindante con la salud y el trastorno mental para cuyo 
estudio se requiere de instrumentos no tradicionales. 

Es totalmente imposible senalar en esta breve exposicion 
-ademas de que no es el objetivo de este trabajo- la gran 
cantidad de elementos que pueden estar presentes en la labor 
psicologica para la salud ocupacional. Hemos decidido refe- 
rirnos a algunos particulares que nos parecen validos para 
determinados estudios y para el quehacer asistencial. Hace- 
mos omision de multiples aspectos de orden metodologico 
altamente conocidos. Merece la pena, sin embargo, mencio- 
nar la necesidad de que en nuestras investigaciones sortee- 
mos objetivos difusos o demasiado ambiciosos que desbor- 
den ampliamente la necesidad del conocimiento por el cual 
se realiza un estudio, dado que mas que solucionar un 
problemau objeto de investigacion, la mezclade asuntos con 
suficiente relacion, tiende a complicar los modelos de regis- 
tro de la informacion, prolongan los periodos de ejecucion 
innecesariamente y multiplican los costos. 
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Permitasenos senalar algunos de los objetivos especificos ocasiones como primeras manifestaciones en forma de fati- 
y elementos prioritarios que a partir de los documentos del ga, estres, indecisiones, anorexias, perdida de peso, cefaleas, 
Partido Comunista y del Estado cubano estan expresados en dolores de espalda, empciones cutaneas e insomnio entre 
la politica de salud de la Revolucion, conviene a saber el otros, es y sera una ardua tarea. 
diagnostico del estado de salud de la poblacion que incluye 
entre sus objetivos de trabajo inmediato los est&os sobre 
invalidez y en torno a la busqueda y evaluacion de nuevos in- 
dicadores; la introduccion de nuevos metodos y medios 
diagnosticos y terapeuticos, lo que abarca entre otros obje- 
tivos principales, lo referente a la rehabilitacion. 

A traves de estas necesidades actuales, la psicologia para 
la salud ocupacional requiere mostrar empeno e incidir con 
precision. 

Por lo que respecta al trabajo de diagnostico, es preciso 
tener presente las distinciones entre las funciones de los me- 
dicos y de los psicologos, asicomo la integracion de todos los 
especialistas para lograr enfoques multilaterales. Es funda- 
mental desecharlas indefiniciones confusas acercadel perfil 
ocupacional y de la superposicion de tareas en el ambito del 
diagnostico. Dentro de la medicina del trabajo el psicologo 
debe realizar investigaciones experimentales, profundizar - 
en las caracteristicas patopsicologicas y neuropsicologicas 
de los pacientes, confeccionar el diagnostico psicologico, - - 
participar en el diagnostico final y tomar parte en la orienta- 
cion y tratamiento de los trabajadores. 

Intentamos con estas lineas someter a discusion algunos 
criterios con el proposito de contribuir, en nuestra esfera de 
actividades, al enriquecimiento del diagnostico y de la inves- 
tigacion psicologica. 

Referencias sobre la psicopatologia del trabajo 

Antes de adentrarnos en las ideas centrales quisieramos 
plantear algunos problemas en torno a la psicopatologia del 
trabajo. 

Es indiscutible que un pais en vias de desarrollo tiene 
disminuidas sus capacidades en lo que se refiere a la utiliza- 
cion de recursos tecnicos y a la optima ejecucion de proce- 
dimientos de direccion de los trabajadores. Tales dificulta- 
des generan contradicciones que, gracias al socialismo, no se 
tornan antagonicas. 

En la construccion del socialismo, aun eliminado el trabajo 
alienante, subsisten situaciones laborales que causan 
inadaptacion, lo cual nos obliga a adentrarnos en la busqueda de 
sus motivaciones. Asi pues, un sujeto puede presentar cambios 
de sus procesos y funciones psiquicas como expresion de 
conflictos psicologicos mantenidos en el tiempo en su centro de 
trabajo, reflejando un desequilibrio entre las exigencias de la 
tarea, las condiciones en que esta se realiza y las premisas de 
rendirnien-to necesarias para el desempeno de la misma o 
expresarunaltonivel deansiedad, experimentar un sentimiento 
de sufrirnien-to y derivar en una neurosis generada sobre su 
personalidad premorbida en su medio laboral. 

Por supuesto, en todos los problemas relacionados con el 
estres laboral y demas trastornos en la esfera del trabajo, hay 
que considerar la vulnerabilidad de1 individuo, sus modos 
particulares de reaccion, el grado de las eventuales perturba- 
ciones que presente y la manera de hacerle frente a las 
exigencias. 

De todo trabajador se requiere una conducta adaptativa, 
un intercambio armonico y duradero entre el y su medio de 
trabajo, sin embargo, a veces surgen contradicciones de tal 
grado que se quiebra la estabilidad, se descompensa el 
individuo ante determinados "estresores" ambientales y pue- - 
de surgir un desajuste situacional o coadyuvar al surgimien- 
to de trastornos dela personalidad; aunadisfuncion fisiologica 
de origen psiquico u otros sintomas. 

En ocasiones asisten a las consultas trabajadores con 
sentimientos de frustracion y escasa satisfaccion profesional. 
Al estudiar algunos casos se encuentran limitaciones en el 
ambito de la percepcion y en la capacidad de concentrarse, lo 
que dificulta trabajar de manera creadora o adoptar decisio- 
nes adecuadas. Asi, otros aspectos del diagnostico dentro de 
la medicina del trabajo deben ser aquellos relacionados con 
el desarrollo de la creatividad con experiencias que apli- 
quen tareas cognoscitivas a modo de ejercitacion, asi como 
con medidas que contribuyan a mejorar la comunicacion y 
las relaciones humanas. Para ello se requiere evaluaciones 
individuales estructuradas con tales perspectivas. 

Otros ejemplos a considerar son los de la fatiga extrema 
No se puede olvidar que la tarea de influir positivamente que puede provocar un trastorno encefalico agudo y generar 

sobre la prevencion de sintomas psicopatologicos asociados la llamada psicosis de exhaustacion (psicosis organica 
a condiciones desfavorables de trabajo, que aparecen en transitoria) que surge cuando el estres fisico debusado 



a que se ha sometido el paciente provoca una disfuncion 
por agotamiento de las energias de reserva, acumula- 
cion de metabolitos, modificaciones fisioquimicas con 
alteracion del liquido cefalorraquideo y cambios de la 
permeabilidad celular, entre otras modificaciones so- 
maticas. Otras veces son los mecanismos psicologicos 
puestos en juego ante situaciones criticas que afronta el 
sujeto, lo que provoca fracasos en la adaptacion y 
directamente se produce la desorganizacion psiquica 
como reacciones agudas ante grandes tensiones. 

El papel determinante en la formacion y desarrollo de los 
fenomenos psiquicos lo poseen los factores objetivos, funda- 
mentalmente los sociales que condicionan la vida espiritual 
del hombre. Sin embargo, es reconocida la significacion del 
caracter activo de los fenomenos psiquicos y de las particu- 
laridades psicologicas del hombre, asi como de sus posibili- 
dades de activacion comparativamente autonomas, al socai- 
re de su determinacion objetiva. 

Los fenomenos psiquicos son la forma superior del 
reflejo de la realidad que sucede en virtud del sistema 

En otros trabajadores surgen trastornos situacionales en nervioso, organo de la actividad psiquica y condicion 
conexion con exposiciones prolongadas a experiencias que sine qua non para la experiencia de esta. Este reflejo, se 
causan tensiones. a "choaues culturales". a excesos labora- presenta en forma activa. La actividad del hombre con 
les, especialmente en trabajos que implican grandes respon- los objetos materiales, y con los propios sujetos, mo- 
sabilidades o exigenunacapacitacion mayor quelaque tiene difican su realidad v le confieren un caracter activo a su - - - 
el paciente, quien se ve atado a una situacion que no logra reflejo del mundo y a el como sujeto. 
superar. Las demandas por encima de la capacidad intelec- 
tual son igualmente perturbadoras. Tales situaciones com- 

La psique, los procesos psiquicos y las formaciones psicolo- 
portan con gran frecuencia trastornos neuraste~formes donde 

gicas mas complejas son determinadas por las condiciones esta presente la facil fatigabilidad, ladificultad paramantener 
materiales en que transcurre y opera la actividad del hombre. 

una atencion activa prolongada lo que se traduceen frecuentes 
quejas en relacion con la memoria. 

En el caso de los trabajadores, estas condiciones juegan 
un papel predominante bajo las formas deinfluencias del am- 

Autores 'Omo Bastide (1983) la de 
biente laboral. Su contenido objetivo esta dado por el hecho 

asociar trastornos neuroticos con las incidencias de los de que su existencia es independiente de la conciencia del 
ambientes laborales, cuestion que ilustra con los sintomas 

sujeto, en este sentido, tienen ese propio caracter objetivo las 
psicosomaticos prevalecientes en los trabajadores que desa- 

relaciones del sujeto, que puede ser sometido a una evalua- 
rrollan tareas de direccion. cion psicologica, con los demas trabajadores y la influencia 

de estos sobre aquel. 
A su vez otros como Folkman (1980) y Lefcourt (1982) 

revelan estudios sobre ejecutivos empresariales entregados a 
Como recordabamos anteriormente, el reflejo de la reali- 

su trabajo entre los cuales se descubrieron menos probabili- dad no posee un caracter pasivo, la actividad cognoscitiva y 
dades de sufrir enfermedades debidas al estres. En ellos 

practica del hombre individualiza este reflejo, y al transfor- 
influyo su fuerte grado de compromiso con las tareas, su 

mar la realidad transforma, a su vez, las condiciones materia- 
conviccion en la posibilidad de controlar los acontecimien- les y las influencias del medio que inciden sobre el. De esta 
tos o influir en ellos, que los lleva a recibir los cambios en el 

manera, activamente modifica las fuentes del reflejo psiquico 
ambiente laboral -que para otros constituye amenazas- 

y se transforma a si mismo. Las acciones del hombre al 
como desafios. Estas investigaciones concluyen en que la 

modificar las circunstancias en que transcurren los procesos 
sensacion de ser poco eficaz, este o no justificadala autoeva- psiquicos condicionan objetivamente el contenido y laorien- 
luacion, aumenta la vulnerabilidad al estres. 

tacion de estos ultimos. 

El diagnostico psicologico 
la salud ocupacional 

para 
El principio de la unidad de la conciencia y la actividad, 

adquiere particular significacion en el diagnostico psicologi- 
co en salud ocupacional. Laconciencia, la psique del hombre 
y sus formaciones mas complejas se forman en el proceso de 

Los fenomenos psiquicos en tanto reflejo subjetivo del realizacion de la actividad y, en los productos de esta, es 
mundoobjetivo, sunaturaleza, determinacion,particularida- posible apreciar <amo manifestaciones objetivas- el nivel 
des y formas de manifestacion en la realidad, asi como las de desarrollo psiquico. La calidad y cantidad de las realiza- 
regularidades de su formacion y desarrollo abarcan el objeto ciones del hombre se convierten asi en indicadores de su 
de estudio de la psicologia. nivel de desarrollo y, eventualmente, de su salud mental. 



La consideracion del substrato organico, material, es - 
insoslayable para la comprension de los fenomenos psiqui- 
cos. El principio de la unidad psicofisica ofrece respuesta a 
la vinculacion de lo fisico y lo psiquico. Esta vinculacion se . - -  
expresa en el hecho de que lo psiquico es unamanifestacion, 
un producto del funcionamiento del sistema nervioso. Psique 
y cerebro se encuentran en intima relacion. Los fenomenos 
psiquicos son producto del funcionamiento de las estructuras 
nerviosas, las cuales constituyen su fundamento organico, 
objetivo. En el ambito del psicodiagnostico en salud ocupa- 
cional -en la psicotoxicologia, por senalar un e j e m p b  
tambien hay que eludir concepciones biologistas que con 
pretendidos fundamentos cientificos conduzcan a posicio- 
nes reaccionarias y fatalistas. Se trata pues, de poner en su 
justo lugar a la investigacion psicofisiologica de la natura- 
leza interna y la estructura neurologica de las formas com- 
plejas de la actividad humana, cuestiones sobre las cuales, 
expresara Luria (1982). se conoce aun poco. 

Las investigaciones neuropsicologicas que se esfuerzan en 
descubrir la ~artici~acion de determinadas estmcturas nerviosas 
en la realizacion de las funciones psiquicas resultan producti- 
vas para el diagnostico psicologico en la esfera de la salud del 
trabajador; permiten sortear las ideas localistas, estrechar y de- 
limitar areas especificas de la corteza cerebral conjugadas con 
determinadas funciones motoras y sensoriales afectadas (por 
ejemplo, por una u otra sustancia neurotoxica). 

Por otra parte, lo psiquico, constituye un proceso en 
desarrollo, es su modo fundamental de existencia. Esto es de 
singular importancia para el diagnostico de las diversas 
cualidades psiquicas y de los trabajadores en particular. El 
principio del desarrollo permite apreciar las formaciones 
psicologicas tales como los intereses, las necesidades y las 
inclinaciones, entre otras. 

El principio del desarrollo es una extension y un comple- 
mento imprescindible del principio del determinismo. En las 
contradicciones que surgen entre el individuo y su medio de 
naturaleza social, estan las fuerzas fundamentales del desa- 
rrollo de la personalidad. 

El psicodiagnostico constituye el conocimiento del con- 
junto de caracteristicas de la personalidad que identifica o 
individualiza a un sujeto y lo diferenciade otro. Esto implica 
descubrir los rasgos, capacidades, aptitudes, intereses, moti- 
vaciones, problemas, conflictos, etcetera, que caracterizan y 
distinguen a un sujeto. 

En nuestro medio, el diagnostico psicologico debe tender 
a la identificacion del trastorno eventualmente presente, a la 
determinacion de los factores o condiciones que actuan como 

causas y a la magnitud de las anomalias con vistas al 
tratamiento u orientacion del caso en cuestion. 

El proceso del examen psicologico constituye una situa- 
cion de relaciones interpersonales entre el examinador y el 
paciente. 

El psicodiagnostico requiere evaluar los antecedentes y 
caracteristicas generales de la vida del paciente o poblacion 
que se estudie. 

A pesar de los valiosos datos que brindan las pruebas 
psicologicas correctamente interpretadas, ningun instrumento 
de evaluacion por valido, confiable y objetivo, puede por si 
solo, conducir a un diagnostico cientifico, por lo que se 
requiere el empleo de una variedad de ellos para obtener 
informacion representativa de las diversas areas o aspectos 
del sujeto. 

Del diagnostico debe resultar, entonces, la integracion o 
sintesis de todos los datos obtenidos a traves de las distintas 
tecnicas de evaluacion (entre ellas, la entrevista tiene un 
lugar especial). 

Una de las caracteristicas fundamentales del diagnostico 
psicologico es que, entre sus objetivos, persigue fundamen- 
talmente determinar diferencias individuales y entre grupos. 

El termino diagnostico es utilizado en diferentes esferas y 
ramas de la ciencia, no solo esta limitado al campo de la 
medicina, se aplica en la botanica, en la educacion, etcetera. 

El analisis de casos individuales concretos -ya que la 
realidad es concreta- es un requerimiento de lainvestigacion 
psicologica para el descubrimiento de las leyes psicologicas 
precisas. Este pensamiento nos conduce a la necesidad de 
estudiar en el proceso de diagnostico, las diversas particula- 
ridades psicologicas en el sistema integro del psiquismo; a 
valorar las cualidades de la personalidad en el contexto del 
sistema a que pertenece. 

Al estudiar cualquier paticularidad psicologica del hom- 
bre se debe tener en cuenta sus relaciones con los otros 
elementos de la psique. Estas complicadas relaciones y su 
influencia en el funcionamiento particular de un proceso o 
formacion psicologica, explica la variabilidad que es caractetis- 
ticaalasleyes delapsicologia. Estoesespecialmente valido para 
el caso del psicodiagnostico en la salud ocupacional, donde la 
relacion entre necesidades, intereses e inclinaciones del indivi- 
duo constituye una condicion de su desarrollo. 



El principio de la personalidad nos concede la posibilidad 
de enfocar adecuadamente la cuestion de las diferencias 
individuales. Mediante la categoria de comunicacion se ha 
enfatizado el hecho de que la actividad humana no solamente 
se circunscribe al manejo, utilizacion y creacion de objetos, 
sino que aquella se realiza al abrigo de las relaciones entre los 
hombres. De aqui que la relacion sujeteobjeto de un traba- 
jador, en realidad presupone en la casi totalidad de los casos, 
las relaciones entre sujetos. La propiadenotacion "objetos de 
la cultura" supone no solo las caracteristicas fisicas de ta- 
les objetos, sino el deposito que en ellos han hecho los 
hombres de sus capacidades, sus fines, necesidades e incluso 
sus sentimientos y valoraciones. Por ello, lamanipulacion de 
los objetos de la cultura son, de manera mediata, relaciones 
entre trabajadores. Claro esta que hay objetos del mundo 
material que no constituyen productos de la cultura, tales 
como ciertos elementos del medio natural. 

Lo anterior no implica absolutizar la relacion sujeto- 
sujeto, ni renunciar radicalmente a la categoria de actividad 
objeta1 en favor de lade comunicacion. Esta ultimacategoria 
permite analizar dentro del terreno del diagnostico psicolo- 
gico en la salud del trabajador, mecanismos de accion de las 
influencias sociales, institucionales e interpersonales en el 
funcionamiento de la personalidad. La comunicacion ha 
devenido en un principio metodologico mas de la ciencia 
psicologica. 

Despues de haber examinado los principios metodologicos 
aue orientan nuestra conceocion materialista dialectica de la 
ciencia psicologica, es posible pasar a analizar cuestiones espe- 
cificas del psicodiagnostico en nuestro campo de trabajo. 

Dentro de nuestra esfera, el interes va encaminado al 
diagnostico psicologico de las enfermedades profesionales, 
las que constituyen nuestro objeto de estudio. En cualquiera 
de las tecnicas que apliquemos es preciso observar detenida- 
mente al paciente ya que a menudo, no es el resultado final 
de una prueba la que da la informacion mas rica para el 
diagnostico, sino el proceso por el cual el sujeto arriba a tal 
resultado. Gestos, exclamaciones, fatiga prematura, los 
errores y las diferentes maneras de compensar4igamos- la 
realizacion de una funcion motriz determinada, nos brindan 
en ocasiones, la informacion pertinente para el estableci- 
miento del diagnostico acertado. 

El enfoque del diagnostico psicologico debe estar sustentado 
en diversos principios. Entre ellos debe observarse el de la 
cientificidad, vale decir incorporar los adelantos de la cienciaal 
diagnostico; se debe partir tambien de un enfoque integral: el 
estudio integral de la personalidad comprende relacionar sus 
distintas areas, destacando insuficiencias y potencialidades de 

unos procesos y otros. Se debe tener presente tambien, el 
enfoque dinamico, o sea, estudiar al paciente longitudinalmente 
(a partir de este principio se elabora la anamnesis). Por ultimo, 
requiere destacarse el enfoque individual que exige que no solo 
se estudie al paciente de acuerdo a semejanzas y diferencias 
con lo estandar, en consonancia con la edad, sino aue se deter- 
mine lo particular e individual y se examinen sus posibilidades 
compsatorias y de reorientacion profesional si asi resulta 
necesario. 

Sin tomar en consideracion estos principios, es imposible 
realizar un psicodiagnostico objetivo. 

Podemos preguntarnos. es un diagnostico psicologico 
en nuestro terreno de trabajo? Ni puede ser un diagnostico a 
modo, porejemplo, deun estudio & personalidaden un individuo 
normal, ni puede circunscribirse a un diagnostico de las enfer- 
medades psiquiatricas, ese sena un diagnostico psiquiatrico. 

Conjuntamente con el campo de la psicologia del trabajo, 
los psicologos que laboramos para la salud del trabajador, 
debemos adentramos en otras esferas como son la patopsi- 
cologia y la neuropsicologia que, como todas las ramas y 
subramas dependen del desarrollo y estado de la psicologia 
general. 

Algunos de los problemas de patopsicologia son, segun 
Zeigarnik (1978). la determinacion de la estructura de la 
llamada disminucion de la psiquis, el problema de disminu- 
cion del nivel de desarrollo psiquico. 

La patopsicologia, senala tambien Zeigarnik, estudia las 
leyes del cambio de la actividad psiquica y de las propieda- 
des de la personalidad sobre la base de su comparacion con 
las leyes de formacion y transcurso de los procesos psiquicos 
en la normalidad, es decir, estudia las leyes de distorsion de 
la actividad de reflejo de la realidad por el cerebro. 

Pongamos un ejemplo: un trabajador intoxicado por bi- 
sulfuro de carbono; el psicopatologo se interesarafundamen- 
talmente, ante tal caso, por conocer la etiologia de la enfer- 
medad, vera que sintomas y sindromes presenta para llegar 
al diagnostico y se mostrara atento por la evolucion y 
pronostico de la enfermedad en su conjunto. El patopsicolo- 
go estudiara los cambios de la actividad psiauica que se - A 

producen en esta patologia y los cambios de las propiedades 
de la personalidad que se manifiestan en ella en comparacion 
con la normalidad. 

Es pues, aconsejable, realizar investigaciones psi- 
cologico-experimentales para estudiar la actividad 



alterada patologicamente, supongamos, en trabajadores 
expuestos a altas cargas de trabajo de tipo mental. Aqui 
hemos observado trastornos en los motivos. /.Pero en que - 
sentido, mas exactamente, por ejemplo, es una alteracion del 
caracter mediatizado de los motivos y sus estructuras? 

Grau y Knapp (1984) manifiestan, citando trabajos de 
Vigotski, Leontiev, Rubinstein, Bozhovich y Galperin, que 
cualquier actividad recibe su caracterizacion psicologica a 
traves de la motivacion. 

Consecuentemente, los trastornos psiquicos asociados a 
algo tan esencial para el hombre como es el trabajo, inciden 
de forma integral, sobre su sistema de motivaciones, sus 
componentes emotivos y su equilibrio psicofisiologico, as- 
pectos que deben examinarse en nuestras investigaciones, 
los cuales se ~ueden evaluar a traves de numerosas manifes- 
taciones ya sea de caracter "subjetivo" (referencias verbales, 
estados de opinion, etc.) como por criterios psicofisiologicos 
frecuentemente calificados como objetivos. 

Estas cuestiones deben interesarnos del ambito de la 
patopsicologia por la importancia practica que implican. 

Por otra parte, dentro de las enfermedades neurologicas y 
psiquiatricas que sufren nuestros trabajadores, por su impor- 
tancia para la rehabilitacion laboral, pueden apuntarse mul- 
tiples perspectivas de investigacion. 

Asi pudieramos seguir ejemplificando, descubrir las rela- 
ciones entre las alteraciones de memoria de un trabajador y 
los cambios en su esfera motivacional, analizar la percepcion 
como fenomeno activo y su caracter selector ante determina- 
da actividad en una enfermedad especifica; los componentes 
personologicos en las actividades intelectuales de trabajado- 
res enfermos, etcetera. 

Con la ayuda del termino estado de fatiga se caracteri- 
za a muchos trabajadores en los cuales se constatan exposi- 
ciones a distintos riesgos fisicos y de otras naturalezas. 
otros procesos psiquicos se alteran en cada caso, como se 
condiciona la disminucion de la actividad psiquica, que rela- 
ciones existen con los procesos del pensamiento? 

Para precisar mas: la investigacion clinica psicopatologi- 
ca revela leyes de manifestacion de los procesos psiquicos 
alterados; la investigacion psicologica experimental debe 
responder a como se ha alterado el transcurso (la estructura) 
de los propios procesos psiquicos. El patopsicologo trata de 

descubrir la alteracion de las leyes psicologicas fundamenta- 
les que generan el fenomeno, no de describirlo, ni de inter- 
pretar los sintomas en forma subjetiva-psicologica. 

Sintomas parecidos pueden ser diferentes en su esencia 
psicologica, por ello la patopsicologia es un eslabon impor- 
tante en el conocimiento de la naturaleza de los trastornos 
psiquicos que pueden presentar nuestros trabajadores por 
diversas causas inherentes a sus medios laborales. 

De tal forma, se concreta mas el lugar y el papel de la psi- 
cologia en el sistema de disciplinas que colaboran con la 
salud ocupacional y se propenden los aportes de la teoriapsi- 
cologica a la medicina del trabajo. Nuestras tareas deben 
imponer "unaestrechainterrelacion delaelaboracion teorica 
y la investigacion concreta". 

Resulta necesario en nuestras investigaciones con los 
pacientes, adentrarnos en las particularidades de la actividad 
psiquica, vale decir los aspectos cualitativos de las alteracio- 
nes que se producen por distintas causas, ir profundizando, 
por ejemplo, en las regularidades y mecanismos de las 
alteraciones de la actividad en los trabajadores expuestos a 
sustancias neurotoxicas y, a su vez, conocer las funciones 
psiquicas no afectadas por su importancia para la labor de 
rehabilitacion. 

Si bien reiterativo, no es ocioso insistir en las exigencias 
de rehuir de la aplicacion mecanica de las pruebas, de poner 
en juego todas las capacidades y experiencias al momento de 
examinar a un paciente a fin de extraer de estos examenes la 
mayor cantidad de informacion util para los fines del diag- 
nostico. Resalta asi la importancia de la actividad de obser- 
vacion en la evaluacion cualitativa. 

En la practica clinico-psicologica dentro de la salud 
ocupacional para el diagnostico, las baterias de pruebas se 
utilizan con tres fines concretos: 

1) Brindar elementos para el diagnostico de las enfermeda- 
des profesionales, junto con las tecnicas y metodos neu- 

OICOS. rologicos, neurofisioIogicos y psicofisiolo,' 

2) Ayudar a conocer el curso de los efectos nocivos de las 
enfermedades por agentes neurotoxicos, otras sustancias 
y factores adversos. 

3) Coadyuvar a evaluar las necesidades de terapia y las 
posibilidades de rehabilitacion. 



Es preciso tener en cuenta las dificultades en la en unos y otros trabajadores, independientemente de las 
interpretacion de los resultados, asi como la posible in- generalidades presentes. 
fluencia de la individualidad en cuanto a la edad, 
antecedentes patologicos personales y tipologia del 
sistema nervioso central. 

Por lo tanto, en el diagnostico psicologico en la salud 
ocupacional, tambien es imprescindible el analisis de la 
personalidad premorbida. Para usar las pmebas psicologicas 
se requiere partir de una concepcion materialista historica 
del hombre. Asi, las pruebas psicologicas nos sirven para 
clasificar alos pacientes, diferenciarlos y distribuirlos con el 
fin de coadyuvar al objetivo del diagnostico *n nuestro 
caso- de las enfermedades profesionales. 

En todos los casos es insoslayable la entrevistaclinica con 
el paciente, donde se valoran entre multiples aspectos, la 
presencia o no de conciencia de enfermedad, la actitud hacia 
su trabajo, ingreso y10 atencion facultativa. En esta es nece- 
sario esclarecerle las razones de la evaluacion que se aplica, 
a la vez que se conoce su valoracion de los eventuales 
cambios que pueda haber revelado y notado en su actividad 
y capacidad en el trabajo durante el supuesto proceso de ins- 
tauracion de la patologia. Atraves de la aplicacion de algunas 
pmebas, si el sujeto no consigue exito, es conveniente des- 
cubrir las causas para no arribar a inexactitudes. Quiere 
decir, v.g. un paciente puede ofrecer resultados que indiquen 
intoxicacion profesional en una prueba, los que pueden ser Sin embargo, es preciso resaltar que el diagnostico psico- 
productos, en verdad, de confusion, inseguridad o insufi- 

logico no puede darse en dependencia exclusiva del uso de 
ciente comprension de las instrucciones. las pruebas psicologicas. Todo ello nos lleva a concluir que 

a traves de lapsicometria tradicional -como unico medio- no 
puede llegarse a un diagnostico acertado. Asimismo, en variadas pmebas que exploran procesos 

psiquicos superiores es util precisar como el sujeto usa la 
ayuda del investigador, si es capaz de generalizar o no, si Ademas, el interes debe centrarse no solo en el resultado 
rechaza la ayuda, etcetera, todo lo cual apunta hacia caracte- 

de las tareas que debe realizar el paciente sino en las carac- 
nzaciones diferentes. 

teristicas del proceso de solucion, es decir, se impone, 
generalmente, un analisis cualitativo de las dificultades y 
errores manifiestos, asi como el curso de sus razonamientos La contraposicion entre las tecnicas (mal traducidas con 
y la motivacion de sus juicios. el termino metodicas) y las pruebas psicometricas es zanjada 

por Bleijer (1982) quien a f m a :  

Es preciso hacer uso, en determinados casos, del experi- 
mento patopsicok5gico en el que el experimentador, en ... quelamayonadelasmetodicas dirigidas alaexplicacion 

relacion con las particularidades del enfermo, cambia sustan- de las regularidades de la actividad psiquica de los enfer- 

cialmente su tactica e introduce otras tecnicas no previstas mos, son accesibles a la elaboracion matematica estadisti- 
ca. La utilizacion de los tests psicometricos sin un analisis 

anteriormente. Es imperativo transitar por este camino, Sin cualitativo del material que se obtiene con su ayuda es 
perder objetividad, registrando meticulosamente y contro- incorrecta y conduce a conclusiones erroneas ... 
lando las variables. 

Al seleccionar las pruebas a aplicar en nuestro campo, 
Otro aspecto de significativa importancia en el psicodiag- debemos tener presente que estas exploran varias funcio- 

nostico dentro de la salud ocupacional, es la necesidad de nes. Cualquier clasificacion es elaborada por razones prac- 
contar, siempre que sea posible, con el resultado de otras ticas. Pensamos que, se trata de extraerle el maximo a cada 
investigaciones, conviene conocer bioquimicas, electrofi- una de ellas y de combinarlas para lograr un estudio integral, 
siologicas, oftalmologicas, dado que nos pueden ayudar a con validez. En tal seleccion influyen los fines particulares 
reforzar o descartar hipotesis en torno a los procesos psiqui- de la ocasion y las especificidades psiquicas y fisicas del 
cos del paciente. paciente. 

A su vez, es preciso, previo a las evaluaciones psicologi- Tampoco se trata de rehuir de las estandarizaciones. A 
cas, comprobar que patologias fisicas o ingestion de medica- traves de procedimientos cubiertos de cautela y rigor cienti- 
mentos no influyan, distorsionando los resultados de las fico y evadiendo las generalizaciones que prematuramente 
pruebas. Asimismo, es pertinente no aplicar pruebas psico- extravasan lo valedero para un grupo especifico, estimamos 
logicas inmediatamente despues de crisis de insomnio o con conveniente tales estandarizaciones como, por ejemplo, pa- 
sensaciones de hambre en los pacientes. Obviamente, un ra conocer que niveles de ayuda brindar a los sujetos en las 
mismo factor adverso produce, a menudo, efectos distintos pruebas y como valorar su aprovechamiento. 



La disyuntiva no debe ser analisis cualitativo versus 
valoracion cuantitativa de los datos, sino partiendo de nues- 
tros intereses y sin tener un pie en alguna teoria psicologica 
burguesa, estudiar el contenido de la actividad psiquica, a fin 
de contribuir al diagnostico diferencial, analizando la estnic- 
tura del defecto o trastorno y estableciendo los grados de 
alteracion de los procesos psiquicos. 

Los aportes de las ciencias exactas son impulsores del 
desarrollo de la psicologia. Zeigarnik (1978) expresa: 

Se sobreentiende que los datos experimentales obtenidos 
deben ser confiables, que la elaboracion estadistica del 
material deber& ser utilizada alli mismo donde la tarea 
planteada asi lo exige, pero el analisis cuantitativo no 
debera ni sustituir ni relegar la caracterizacion cualitati- 
va de los datos experimentales. El analisis cuantitativo es 
permisible cuando se ha llevado a cabo una calificacion 
psicologica cualitativa y detallada de los hechos. Antes de 
iniciarlamedicion hay queestablecer que es lo que se mide. 

Por otra parte, no deben soslayarse las evaluaciones que 
en algunos casos es preciso hacer en "extraconsultas". Es 
necesario con de terminados sujetos, hacer observaciones 
en el terreno, en sus centros de trabajo, buscar otras fuen- 
tes de informacion. La propia indagacion sobre los motivos 
puede ser insuficiente al entrevistar a un paciente, dado que 
se dan ocasiones en que se verbalizan solo los motivos so- 
cialmente aceptados, por lo que se requiere de otras vias de 
suministro de datos. Resulta, entonces, que la labor social, a 
traves de entrevistas de informacion y de orientacion, es un 
requerimiento inexcusable para el diagnostico. 

Conclusiones 

Hemos tratado de verter algunas opiniones con el proposito 
de contribuir al diagnostico en el ambito dela psicologia para - - - 
la salud ocupacional, de la psicologia al servicio del traba- 
jador y del desarrollo de su personalidad. 

Estamos convencidos de que necesitamos aun, precisar y 
profundizar en nuestros psicodiagnosticos dentro de los 
caminos delineados, investigar no solo lo que logran hacer en 
las pmebas los sujetos sino las particularidades que sustentan 
unos y otros resultados. 

Ante un mismo sintoma, como ha sido descrito, pueden 
subyacer diversos trastornos en los procesos psiquicos y 
en las propiedades de la personalidad. Por ello, entre otras 
razones, es obvio que el analisis de los errores en las ejecu- 
ciones en muchas pruebas muestran datos relevantes para la 
evaluacion de la actividad psiquica. 

Debemos hacer enfasis en caracterizar los "componen- 
tes" no afectados en los procesos psiquicos por su impor- 
tancia para la orientacion y la rehabilitacion. 

La profundidad del psicodiagnostico que va mas alla de 
un "primer Nvel de lectura", permite aportar mas a los 
diagnosticos diferenciales, a las diferencias entre unas y 
otras enfermedades y a la teoria. En otras palabras, nuestros 
diagnosticos fielmente psicologicos no deben ser solo para 
coadyuvar a distinguir, por ejemplo, si se trata de una 
intoxicacion o no -conocimientos que, sobra decirlo, tene- 
mos que poseer- sino que deslindemos, en cada caso, si tiene 
estas u otras peculiaridades caracterologicas, si los tras- 
tornos de tal tipo corresponden a unos u otros cambios 
decisivos, para poder hacer el diagnostico, la calificacion 
psicologica de las alteraciones de la psiquis. 

Asi las cosas, al conocer que estamos evaluando en cada 
momento, al extraer las mayores posibilidades de datos a 
nuestros instrumentos, al superar la etapa ingenuo-cuanti- 
tativa, como lo cataloga Miasischev, ayudamos mas a la 
medicina del trabajo. 
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