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RIESGOS DEL TRABAJO
Resoluciéon 1240/2010

Aseguradoras de Riesgos del

Trabajo.

Viernes 27 de agosto de 2010

Empleadores Autoasegurados.

Prestaciones establecidas en el Articulo 20 de la Ley N° 24.557. Escala de
gastos. Derogase la Resolucion N° 133/04.

Bs. As., 24/8/2010

VISTO:

El Expediente N° 16.514/09 del Registro de la
SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL
TRABAJO (S.R.T.), las Leyes N© 24.241, N°
24.557, N© 26.417 y N© 26.425, el Decreto N°
1694 de fecha 5 de noviembre de 2009, la
Resolucién de la SECRETARIA DE SEGURIDAD
SOCIAL (S.S.S.) No 6 de fecha 25 de febrero de
2009 y la Resolucion S.R.T. N° 133 de fecha 10
de febrero de 2004, y

CONSIDERANDO:

Que los articulos 20, 26 y 30 de la Ley N°
24.557 disponen la obligacién de las
Aseguradoras de Riesgos del Trabajo (A.R.T.) y

los Empleadores Autoasegurados (E.A.), de
otorgar en forma integra y oportuna las
prestaciones en especie hasta la curacién

completa del trabajador damnificado o mientras
subsistan los sintomas incapacitantes.

Que en consecuencia, corresponde a las A.R.T.
y a los E.A. generar los mecanismos para que
las prestaciones en especie a que alude la Ley
N© 24.557 sean otorgadas en tiempo y forma.
Que en ese contexto, se dicté la Resolucion de
la SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL
TRABAJO (S.R.T.) N° 133 de fecha 10 de
febrero de 2004, la cual dispuso pautas a seguir
para los traslados de los damnificados a
prestadores de las A.R.T. y de los E.A.

Que al presente y con la experiencia recabada,
surge la necesidad de actualizar los montos
sefialados en el Anexo I de la norma aludida y
de establecer criterios uniformes sobre cuya
base los médicos y profesionales intervinientes
indiquen los medios de traslado idoneos.

Que en tal sentido, el medio de traslado a
prescribir  debera  encontrarse vinculado
directamente con el cuadro y estadio evolutivo
de la patologia presente en los damnificados.
Que asimismo, resulta necesario a los fines de
evitar la desactualizacién y la consecuente
distorsién de los importes consignados en
concepto de gastos, la utilizacion de un
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mecanismo agil para el reajuste periddico y
automatico de los montos que irroguen los
mismos.

Que la Ley NO 24.241 establece un haber
minimo garantizado por el ESTADO NACIONAL,
como asi también su movilidad.

Que por su parte, a través de la Ley N° 26.417
se determinaron las pautas aplicables para
establecer la movilidad de las prestaciones
correspondientes al Régimen Previsional Publico
de la Ley N© 24.241.

Que en tal sentido y de conformidad con lo
dispuesto en la Resolucion de la SECRETARIA
DE SEGURIDAD SOCIAL (S.S.S.) N° 6 de fecha
25 de febrero de 2009, la ADMINISTRACION
NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL
(A.N.Se.S.) sera la encargada de efectuar cada
SEIS (6) meses la actualizacion
correspondiente.

Que atento lo expuesto, este Organismo
considera pertinente tomar como valor de
referencia al Haber Minimo Garantizado
(H.M.G.), sobre el cual se aplicardn los
porcentajes para determinar la escala de gastos
de traslados.

Que por todo ello, corresponde derogar la
Resolucion S.R.T. N° 133 de fecha 10 de
febrero de 2004.

Que la Gerencia de Asuntos Legales ha tomado
la intervencidn que le corresponde.

Que la presente medida se dicta en ejercicio de
las atribuciones conferidas por los incisos b), c)
y e), apartado 1 del articulo 36 de la Ley N©
24.557.

Por ello,

EL SUPERINTENDENTE
TRABAJO

RESUELVE:

Art. 1 - Dispdnese que las Aseguradoras de
Riesgos del Trabajo (A.R.T.) y los Empleadores
Autoasegurados (E.A.), deberdn arbitrar los
medios necesarios a fin de asegurar la
presencia de los trabajadores damnificados ante
los prestadores asistenciales, toda vez que
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deban concurrir a recibir las prestaciones
establecidas en el articulo 20 de la Ley N©
24.557.

Art. 2 - ART. y los E.A., seran
responsables de |la implementacion vy
cumplimiento de los servicios de traslados, de
alojamiento y de alimentacion que se disponen
en la presente resolucion.

Art. 3 - Los medios de transporte a utilizar, el
alojamiento y la alimentacidn deberan ajustarse
a las pautas establecidas en los Anexos I, II y
III de la presente resolucién.

Art. 4 - Todos los traslados que deban efectuar
los damnificados para recibir prestaciones en
especie, de ida al prestador, entre prestadores
y de regreso a su domicilio, estardn a cargo de
las A.R.T. y de los E.A., como también el
alojamiento y la alimentacién, segun la escala
de gastos, que como Anexo I, forma parte
integrante de la presente resolucion.

Art. 5 - Con el objeto de cumplir con las
obligaciones impuestas en la presente
resolucién, las A.R.T. y los E.A podran contratar
o gestionar por sus propios medios o a través
de terceros, los servicios de traslados,
alojamiento y alimentacién que deban brindarle
al damnificado.

En caso de no optar por lo indicado en el
parrafo precedente, la A.R.T. o el E.A. deberan
abonar a los trabajadores las sumas indicadas
en el Anexo I, juntamente con los pasajes de
ida y vuelta, con una antelacién no inferior a
CUARENTA Y OCHO (48) horas del dia en que
aquel deba emprender el traslado por el medio
de transporte que corresponda.

Art. 6 - Los profesionales intervinientes
deberan prescribir en todos los casos, el medio
de traslado, sea por un medio regular de
transporte o por un medio de caracter especial.
Dicha prescripcion procurard no exponer al
trabajador accidentado a riesgos o a
incomodidades que sean evitables. A todos los
efectos, se entendera por medio especial de
transporte, a aquel que se efectle a través de
remis, taxi, ambulancia o avion.

Art. 7 - Los profesionales que prescriban el
traslado por un medio especial, lo realizaran
bajo los criterios expresados en los Anexos II y
III de la presente norma, debiendo consignarlo
en las Historias Clinicas y Registros médicos.

Si por alguna circunstancia el profesional no
pudiese aplicar los criterios sefialados,
prescribird el traslado por medio especial
basandose en su valoracién médica,
asegurando y preservando la salud del
trabajador damnificado. Entiéndase que Ila
omision de determinar el medio de transporte
por parte del profesional interviniente, sera
interpretada como una prescripcién médica de
traslado por un medio regular, asumiendo el
profesional interviniente la responsabilidad
médica al respecto.

Sin perjuicio de lo establecido en el parrafo

Las

precedente, el auditor médico de Ia
SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL
TRABAJO (S.R.T.) podra intervenir en
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cualquiera de las circunstancias descriptas e
indicar el medio de traslado que debera
utilizarse para el paciente.

Art. 8 - Cuando se organice el traslado de
pacientes por grupos, la duracién del mismo no
podrd exceder en mas de un CINCUENTA POR
CIENTO (50%) del tiempo que normalmente
insumiria el transporte individual por el mismo
medio, que hubiera indicado el médico tratante.
La gestién de los turnos de atencién y las
condiciones de espera en los prestadores
asistenciales, deberan tenerse especialmente en
cuenta por parte de la A.R.T. o el E.A., en tanto

forman parte integrante del servicio de
traslado.
Ante prestadores médicos con igualdad de

complejidad y recursos, se deberd asignar el
traslado al prestador mas cercano al domicilio
del trabajador damnificado.

Art. 9 - Cuando en razén de la patologia sufrida
y en consideracion del domicilio real del
trabajador, éste deba utilizar un medio regular
de transporte urbano o de corta distancia, la
A.R.T. o el E.A. debera reintegrar el costo del
mismo inmediatamente después de realizada la
prestacién en el domicilio donde fue otorgada o
ponerlo a su disposicion dentro de los SIETE (7)
dias habiles por alguno de los medios previstos
en el articulo 11 de la presente. En caso de que
el damnificado, una vez notificado de la fecha
de citacidén, ponga en conocimiento de la A.R.T.
o del E.A. la imposibilidad de procurarse los
recursos necesarios para afrontar el traslado,
éstos deberan arbitrar los medios necesarios
para garantizar su efectiva concurrencia.

Art. 10 - La responsabilidad profesional que le
cabe al médico tratante cuando el medio de
traslado por él determinado no se adecuase a la
patologia sufrida por el trabajador damnificado,
no exime a la AR.T. o al EA. de las
responsabilidades que les corresponden en
virtud de lo establecido en el articulo 2° de la
presente.

Art. 11 - A los fines del integro y oportuno
cumplimiento de las obligaciones aludidas, la
A.R.T. o el E.A deberan disponer la entrega de
las sumas correspondientes por cualquiera de
los siguientes medios:

a) Por el prestador;
b) A través del
damnificado;

c) A través del representante que la A.R.T. o el
E.A. con asiento en lugar cercano al domicilio
real del trabajador;

d) Por giro postal;

e) Por depdsito en la caja de ahorros que el
trabajador damnificado tuviera abierta para la
percepcion de su salario o renta mensual
similar;

Cualquiera sea el procedimiento que la A.R.T. o
el E.A. escoja para efectivizar el pago de los
gastos y la entrega de los pasajes, su
implementacién no podra ocasionar erogacién
alguna al trabajador.

Art. 12 - La A.R.T. o el E.A. seran responsables
por las demoras, obstaculos y cualquier otra

empleador del trabajador
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contingencia relacionada con el medio de
traslado que escogieran para el cumplimiento
de las obligaciones establecidas en la presente
norma, en tanto sean atribuibles a su gestion.
En caso que dichos impedimentos se debiesen a
cuestiones ajenas a la gestion de la A.R.T. o del
E.A., éstos deberan procurar alternativas que
permitan cumplir con el efectivo cumplimiento
del traslado.

Art. 13 - En caso que el damnificado necesite
la ayuda de un tercero para su traslado, el
médico tratante deberd consignarlo en la
Historia Clinica y notificar a la A.R.T. o al E.A.

Art. 14 - Las controversias que pudieran
suscitarse respecto de la aplicacion de la
presente, deberdn resolverse con la opinidon
técnica vinculante de la Gerencia Médica de
esta S.R.T.

Art. 15 - El incumplimiento de las obligaciones
impuestas por la presente resolucion a las
A.R.T. o a los E.A., sera comprobado, juzgado y
sancionado mediante los procedimientos
reglados por las Resoluciones S.R.T. N° 10 de
fecha 13 de febrero de 1997 y S.R.T. N© 25 de
fecha 26 de marzo de 1997.

Art. 16 - Derdgase la Resolucién S.R.T. N° 133

En dicho supuesto se aplicardn las mismas de fecha 10 de febrero de 2004.

escalas de gastos que para el trabajador Art. 17 - Comuniquese, publiquese, dése a la
damnificado. Direccion Nacional del Registro Oficial vy
archivese. - Juan H. Gonzalez Gaviola.
ANEXO I

ESCALA DE GASTOS

1. Hasta CINCUENTA KILOMETROS (50 km) de distancia, contados desde el domicilio del
trabajador hasta el lugar de asiento del prestador, se debera entregar el costo de los pasajes de
ida y vuelta, incluyendo los gastos de movilidad de los diversos tramos del trayecto.

2. Cuando la distancia entre los puntos antes indicados supere los CINCUENTA KILOMETROS (50
km) y sea inferior a los CIEN KILOMETROS (100 km), y siempre que no resulte necesario que el
trabajador pernocte en la ciudad de destino, se le debera entregar el costo de los pasajes de ida y
vuelta, incluyendo los gastos de movilidad de los diversos tramos del trayecto, con mas la suma
equivalente al CUATRO CON DOS POR CIENTO (4,2%) del Haber Minimo Garantizado (H.M.G.), en
concepto de alimentacién. Si dicha distancia supera los CIEN KILOMETROS (100 km) y siempre que
no resulte necesario que el trabajador pernocte en la ciudad de destino, la suma a entregar en
concepto de alimentacién serda del OCHO CON CINCO POR CIENTO (8,5%) del H.M.G.

3. Cuando el trabajador deba pernoctar en la ciudad de destino, ademas de abonar el costo de los
pasajes de ida y vuelta, incluyendo los gastos de movilidad de los diversos tramos del trayecto, se
le debera entregar a aquél, en concepto de alojamiento y alimentacion, la suma equivalente al
TREINTA Y UNO CON DOS POR CIENTO (31,2%) del H.M.G. por dia.

ANEXO II
MEDIO DE TRANSPORTE

1. Si el damnificado debiera realizar un viaje por una distancia menor de CUATROCIENTOS
KILOMETROS (400 km), contados desde el domicilio del trabajador damnificado hasta el lugar de
asiento del prestador, la Aseguradora de Riesgos del Trabajo (A.R.T.) o Empleador Autoasegurado
(E.A.) podran realizar el traslado del trabajador por el medio de transporte que estime conveniente
el médico tratante.

2. Cuando la distancia del viaje sea superior a la indicada en el punto precedente, la A.R.T. o E.A.
debera contratar el traslado por via aérea de linea, salvo negativa expresa del trabajador. En este
ultimo caso, el traslado se efectuara por via terrestre, debiendo pernoctar el trabajador en la
ciudad de destino, para cuyo fin la A.R.T. o E.A. podran contratar o gestionar por sus propios
medios o a través de terceros, los servicios de alojamiento y alimentacion, o entregar al trabajador
por dichos conceptos las sumas indicadas en el Anexo I de la presente.

3. Sin perjuicio de lo establecido en los puntos precedentes, cuando por razones de naturaleza
médica resulte contraproducente efectuar el traslado del trabajador por la via que se corresponda
en virtud de la distancia del viaje, la A.R.T. o el E.A. debera contratar los servicios por otra via, en
virtud del estado médico del trabajador.
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4. En caso de existir inconvenientes con la accesibilidad al medio de transporte, como asi también,
trastornos o complicaciones en la combinacién entre los distintos medios a utilizar, se
implementara el mecanismo que implique para el trabajador damnificado menor tiempo de viaje o
trasbordo.

ANEXO III
GUIA PARA EL TRASLADO POR MEDIOS ESPECIALES
CRITERIOS APLICABLES

La presente guia de traslados es a titulo orientativo pues el equipo médico tratante evaluar3,
haciéndose responsable, el medio de traslado a emplear como asi también el tiempo que requerira
el mismo de acuerdo a la patologia del damnificado, su capacidad funcional y a su evolucién,
teniendo como premisa fundamental el cuidado de la salud del trabajador.

Ante una complicacion o secuela de la patologia descripta en el presente Listado, el medio de
traslado a utilizarse estara basado en la indicacidon del equipo médico tratante. Quedara a criterio
del médico responsable del tratamiento la necesidad del traslado con equipo de soporte
especializado segun la complejidad del caso.

PATOLOGIA DERMATOLOGICA

DIAGNOSTICO Criterios Médicos
Dermatitis crénica * Cuando en las lesiones clinicas aparecen
ampollas, vesiculas con exudacion de la
- recidivante en manos y pies superficie, necrosis, infeceiim, erosiones,
fisuras, ulceras o heridas con exwudado
purulentao.

# 51 sc pbscrvan lcsioncs cromicas con
Dermatitis aguda fisuras, hipergqueralosis o costras gruesas.

# 51 hay lesiones generalizadas  por
reacciones fototdxicas o fotoalérgicas con
manifestaciones  papuloeszematosas o
placas infiltradas.

- de manos ¥ pies

Sindromes Esclerodérmicos
#» En infecciones cutineas, cuando en las

lesiones clinicas aparece erosiones, fisuras,
Infecciones Cutineas Crénicas v/o Secuelas ulceras o heridas con exudade purulente,
independiente  de la  extensiom o
localizacion.

Quemaduras de 2do. y Jer. grado * Localizacion: Manos, antcbrazos, pies,

cara y zonas foto expuestas,

Lesiones producidas por accidn de = En gquemaduras valorar secuclas
animales ponzofiosos funcionales v/o estéticas que limiten la
maovilidad.
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PATOLOGIA OSTEOARTICULAR

Cervicobraquialgia post-traumética, con
alteraciones clinicas y/o radiolégicas v/o
electromiogrificas

Hernia de disco operada

Tumbalgia post-traumitica con alteraciones
clinicas y/o radiogrificas

Lumbociatalgia con tratamiento médico

CAJA TORACICA
Diagnustico

Luxacitn esterno-clavicular

COLUMNA VERTEBRAL Criterios Médicos
Diagnostico
Fractura de cuerpo vertebral
Mientras persista la inmovilizacion
Fractura de apéfisis espinosa temporaria.
Fractura de apéfisis transversa

Hasta la consolidacion Gsea.

Durante el tratamiento Fisio Kinésico
hasta que su fiierza y estabilidad le
permitan sortear las barreras
arquitectonicas habituales.

Mientras necesile asistencia para
deambular o trasladarse.

Luxacidn esterno-costal

. En lesiones ostearticulares con
Luxacion escapulo-humeral

e pufo-hu compromiso radicular agudo o subagudo
Fractura de esterndn o déficit neurcldgico progresivo.
Fractura de una costilla
Fracturas costales miltiples
MIEMBRO SUPERTOR Criterios Médicos
Diagnostico

Amputacién intereseapulo-tordcica

Desarticulacion escapulo-humeral

Amputacién 3 nivel del brazo

Desarticulacidn de codo

Amputacién a nivel de antebrazo

Amputacién de ambas manos

Amputacién unilateral de mano

Amputacion del pulgar

Amputacién distal de ka ilfima falange del

pulgar

Amputacién a nivel de la articulacién
metacarpo-faldngica de los dedos indice,

mayor, anular y mefique

Amputacion a nivel de las falanges de los
dedos indice, mayor, anular y meiligue

+ Hasta el equipamiento protésico y su
entrenamiento correspondiente.

*  Ante complicaciones del mufion.

» Cuando ¢l elemento protésico
requicra arreglos o cambios,

* Hasta lograr una prension segura.

* Durante la necesidad de asistencia
para trasladarse o deambular,

Fractura de himero

Fractura de cibito

Fractura de radio

Fractura de escafoides

Fractura de semilunar

Fractura de metacarpiano

Lesiones misculo-tendinosas

Ruptura del triceps
Ruptura del biceps

Secciém de extensores antebrazo, mufieca
0 mano.

Seccion de extensores antebrazo, mufieca
0 mano,
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» Mientras persista la inmovilizacidn
tempuoraria.

# Hasta la consolidacion dsea.

+ Hasta la cicatrizacion tendinosa.

* Durante la necesidad de apoyo asistido
tempaorario.

s Durante el tratamiento Fisio Kindsico,
hasta que su fuerza v estzbilidad le
permitan sortear la barreras
anquitectinicas,

* Mientras persista déficit neuroldgico.




MIEMBRO SUPERIOR Criterios Médicos
Diagnostico

Fractura de hiimero
* Mientras persista la inmovilizacion temporaria.

Fractura de cabito
» Hasta la consolidacion dsea.

Fractura de radio

Fractura de escafoides | ® Hasta la cicatrizacion tendinosa.

e Durants la istido t

Fractura de semilonar de apoyo POTario,

Fracturn de metacarpiane e Durante ¢l tratamiento Fisio Kinésico, hasta que su
| fuerza y estabilidad le permitan sortear la barreras

Lesiones misculo- arguitectonicas.

tendinosas

Ruptura del triceps * Mientras persista déficit neurologico,

Ruptura del biceps
Seccifn de extensores
antebrazo, muficea o
mana,

Seccifin de extensores
antebrazo, mufieca o

mano.
MIEMBRO INFERTOR Criterios Médicos
Diagnostico
Amputacién bilateral
» Hasta el equipamienta protésico y su
Desarticulacién coxofemoral entrenamiento correspondiente.

Amputacidn de muslo

Desarticulacion de rodilla

Ante complicaciones de muion.

Amputacién de pierna

Desarticulacién tobillo (Syme) » Cuando el elemento protésico
requicra arreglos o cambios.
Amputacién de pie
- - * Durante la necesidad de asistencia
Amputacién de los CINCO (5) dedos para trasladarse o deambular.

Amputacidén del ler. Dedo

Amputacién de un dedo y su

metatarsiane

Amputaciin de la falange distal del

hallux

Fractura de cotilo

Pritesis parcial o total de cadera » Mientras persista la inmovilizacidn
temporaria.

Operacitn de Girlestone

Fractura didfisis femoral * Tlasta la consolidacion dsea.

Fractura de platillo tibial » Durante la necesidad de asistencia para
trasladarse o deambular.

Fractura de rémla

Patelectomia

Pratesis de rodilla

Fractura de tibia

s Durante el tratamiento Fisio Kinésico

Fractura de iobillo hasta que su fuerza y estabilidad le
permitan sortear las barreras

Fractura de astrigalo arquitectémicas habituales.

Fractura de calcfineo

& Mientras persista déficit neurolgico.

Fractura de metatarsiano

Esguinee grave de tobillo
Meniscectomia

Ingstabilidad operada

Esguince grave de rodilla
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PATOLOGIA DE CABEZA Y ROSTRO

Para la determinacion del periodo y medio del traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional con lesiones producidas en la cabeza y el rostro,
se tendran en cuenta:

¢ La zona afectada.

e La extension de la lesién.

e Su profundidad.

¢ Su anfractuosidad.

e La impronta de las suturas.

¢ El compromiso anatomo-funcional de los distintos drganos alli localizados.
PATOLOGIA OFTALMOLOGICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional con dafios oftalmoldgicos, se tendra en cuenta:

e Disminucion de la agudeza visual.
e Disminucion del campo visual.
e Compromiso de la funcion motora de la musculatura extraocular.
e Compromiso del alineamiento ocular.
e Alteracién de la posicién y/o movilidad palpebral.
¢ Lesiones de la via lagrimal.
PATOLOGIA OTORRINOLARINGOLOGICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional con dafos otorrinolaringoldgicos, se tendra en
cuenta:

¢ Grado de hipoacusia.
e Intensidad del vértigo.
e Alteracién del equilibrio.

Los criterios para su traslado en medio especial estaran en relacién con la alteracion del equilibrio
por lesidn de la rama vestibular, la determinacién de dicho deterioro se sustentara en signos
objetivos, en el examen laberintico, en base al grado de trastorno de equilibrio constatado (por
electronistagmograma, examen neuroldgico, etc.), y no en relacion con la sintomatologia
vertiginosa.

PATOLOGIA RESPIRATORIA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato Respiratorio se tendra en
cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o cicatrizacién quirlrgica.
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Los criterios para su traslado en medio especial se basaran segun la capacidad respiratoria, sobre
todo los Estadios III, IV y V, o sea cuando presente al menos la aparicién de disnea a medianos
esfuerzos, radiografia de térax con lesiones uni o bilaterales que no excedan el equivalente a todo
el campo pulmonar derecho, volimenes espirométricos entre CINCUENTA (50) y SESENTA Y CINCO
POR CIENTO (65%), y gases en sangre con saturacién de oxigeno mayor del OCHENTA Y CINCO
POR CIENTO (85%).

PATOLOGIA CARDIOVASCULAR

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato Cardiovascular se tendra
en cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o cicatrizacién quirdrgica.

Dentro de estos criterios se trasladara en medio especial, en forma obligatoria, a aquellos
pacientes que presenten las siguientes patologias:

e Cardiopatia coronaria: Sindrome anginoso e Infarto agudo de miocardio, sdlo para aquéllas
secundarias a efectos toxicos.

e Insuficiencia cardiaca derecha: como complicaciéon de patologias pulmonares de origen laboral, a
las que se agrega en forma aritmética la enfermedad que le dio origen.

e Trastornos de la circulacion permanente de los dedos de las manos y de los pies, con
acroostedlisis, post traumatica.

e Lesiones anatémicas post traumaticas de Pericardio, Corazén y Grandes Vasos (que requieran
cirugia).

PATOLOGIA DIGESTIVA Y PARED ABDOMINAL

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato Digestivo o Pared
Abdominal se tendrd en cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o cicatrizacién
quirdrgica.

PATOLOGIA NEFRO-UROLOGICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores
afectados por un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato
Nefrouroldgico se tendrd en cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o
cicatrizacién quirdrgica.

PATOLOGIA GENITAL MASCULINA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato Genital Masculino se
tendra en cuenta fundamentalmente la cicatrizacién de la lesién o del acto quirdrgico.

PATOLOGIA GENITAL FEMENINA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores
afectados por un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Aparato
Genital Femenino se tendrda en cuenta fundamentalmente la cicatrizacion de la lesion o
del acto quirurgico.

PATOLOGIA HEMATOPOYETICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Sistema Hematopoyético se tendra
en cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o la etapa terapéutica.
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PATOLOGIA NEUROLOGICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte el Sistema Nervioso se tendra en
cuenta fundamentalmente el compromiso funcional y/o cicatrizacidn quirurgica.

Dentro de estos criterios se trasladara en medio especial, en forma obligatoria, a aquellos
pacientes que presenten las siguientes patologias:

e Traumatismos Raquimedulares: las lesiones seran clasificadas segun el nivel neuroldgico en que
se produce la lesion medular, y si provocan un déficit completo o incompleto de la funcién medular.
En el caso de las lesiones incompletas se establecerd un rango de incapacidad el cual se valorizara
en base a la capacidad funcional que presente el paciente.

e Dafio Organico Cerebral: aquellas que presenten grados de incapacidad II, que necesiten alguna
supervision y direccion para las actividades de la vida diaria; grado III, cuando requieran
confinamiento; y grado 1V, cuando requieran asistencia para el propio cuidado.

e Sindrome Neuroldgico Tipo Parkinsonismo Post Trauma.

¢ Ataxia Cerebelosa Post Trauma.

e Dafio Neurolégico Cerebral o Medular por Agentes Fisicos.

e Traumatismo Craneo Encefalico: segun secuelas neuroldgicas.

e Desorden Mental Organico Post Traumatico: segun secuelas neuroldgicas.
PATOLOGIA PSIQUIATRICA

Para la determinacion del periodo y medio de traslado especial de los trabajadores afectados por
un accidente de trabajo o enfermedad profesional que afecte su Estado Psiquiatrico, se tendra en
cuenta fundamentalmente la situacion de resguardo para si o terceros.
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