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RESUMEN

Introduccion: La aptitud para el trabajo es un concepto central en medicina laboral, definido como Ia
capacidad psicofisica para desempenar un puesto sin riesgo para la salud propia o de terceros. La pandemia por
COVID-19 introdujo nuevos desafios en su valoracion, incorporando riesgos bioldgicos generalizados,
trabajadores vulnerables y factores psicosociales emergentes.

Objetivo: Analizar la evolucion del concepto de aptitud para el trabajo y las caracteristicas de su valoracion,
con énfasis en los cambios derivados de la pandemia por COVID-19 y las experiencias desarrolladas en Cuba.
Métodos: Revision de la literatura siguiendo la metodologia PRISMA en las bases de datos PubMed, Scopus,
SciELO 'y Google Académico. Se incluyeron articulos originales, revisiones, guias clinicas y protocolos
institucionales. La informacidon se organiz6 en categorias tematicas: fundamentos conceptuales, valoracion
tradicional, impacto de la pandemia, trabajadores vulnerables, factores psicosociales y experiencias cubanas.
Resultados: La pandemia evidencié las limitaciones de los enfoques tradicionales y exigié incorporar la
evaluacion de secuelas fisicas y psicologicas, asi como criterios especificos para el regreso al trabajo. Se
identificaron como factores clave las comorbilidades, la edad y el nivel de exposicion. En Cuba, se
desarrollaron propuestas contextualizadas: guias para la identificacion de trabajadores vulnerables, analisis de
factores psicosociales y protocolos para personal sanitario.

Conclusiones: La aptitud para el trabajo debe entenderse como un concepto dindmico e individualizado, que

integra dimensiones fisicas, psicosociales y contextuales. Las experiencias cubanas durante la pandemia
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constituyen un activo para actualizar los protocolos de valoracion y afrontar futuras crisis sanitarias desde un
enfoque integral, legal y ético.

Palabras clave: aptitud para el trabajo; medicina del trabajo; COVID-19; factores psicosociales; Cuba

ABSTRACT

Introduction: Fitness for work is a core concept in occupational medicine, defined as the psychophysical
ability to perform a job without risk to one's own health or that of others. The COVID-19 pandemic introduced
new challenges in its assessment, incorporating widespread biological risks, vulnerable workers, and emerging
psychosocial factors.

Objective: To analyze the evolution of the concept of fitness for work and the characteristics of its assessment,
with emphasis on the changes derived from the COVID-19 pandemic and the experiences developed in Cuba.
Methods: A systematic literature review was conducted following the PRISMA methodology in PubMed,
Scopus, SciELO, and Google Scholar databases. Original articles, reviews, clinical guidelines, and institutional
protocols were included. Information was organized into thematic categories: conceptual foundations,
traditional assessment, pandemic impact, vulnerable workers, psychosocial factors, and Cuban experiences.
Results: The pandemic evidenced the limitations of traditional approaches and required the incorporation of
physical and psychological sequelae evaluation, as well as specific criteria for return to work after infection.
Comorbidities, age, and exposure level were identified as key factors. In Cuba, contextualized proposals were
developed, such as guides for the identification of vulnerable workers, analysis of psychosocial factors, and
protocols for healthcare personnel.

Conclusions: Fitness for work should be understood as a dynamic and individualized concept that integrates
physical, psychosocial, and contextual dimensions. Cuban experiences during the pandemic constitute an asset
to update assessment protocols and face future health crises from a comprehensive, legal, and ethical approach.
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Introduccion

La medicina del trabajo tiene como uno de sus fines esenciales lograr una adecuada adaptacién entre el
trabajador y su puesto, garantizando que el desempefio laboral no comprometa la salud del individuo ni la de
terceros. En este marco, la valoracion de la aptitud para el trabajo constituye un acto sanitario de gran relevancia,
mediante el cual se emite un juicio de idoneidad o compatibilidad entre las capacidades psicofisicas de una
persona y las exigencias especificas de su puesto.(? Tradicionalmente, esta evaluacion se ha sustentado en la
identificacion de deficiencias que pudieran impedir la realizaciéon normal del trabajo, asi como en la deteccion
de caracteristicas individuales susceptibles de generar riesgos.®

Sin embargo, el concepto de aptitud laboral no es estatico. Las transformaciones sociales, econdmicas y
tecnologicas han modificado progresivamente las exigencias de los puestos, incorporando demandas cognitivas
y emocionales que trascienden lo puramente fisico.*> A ello se suman los cambios en la organizacion del
trabajo y la emergencia de nuevos riesgos, como los psicosociales, que requieren una aproximacion integral y
actualizada.®”

La irrupcién de la pandemia por COVID-19 supuso un desafio sin precedentes para los servicios de prevencion
y para los médicos del trabajo. De pronto, fue necesario evaluar la aptitud en un contexto de incertidumbre
cientifica, con un riesgo biologico generalizado y con la necesidad de proteger especialmente a los trabajadores

vulnerables.®?)

Las medidas de confinamiento, la adopcion masiva del teletrabajo y la reincorporacion
progresiva a la actividad presencial plantearon interrogantes hasta entonces no abordados: ;coémo valorar la
aptitud tras una infeccion por SARS-CoV-2? ;qué criterios utilizar para el regreso al trabajo? ;coémo integrar las
secuelas fisicas y psicologicas de la enfermedad?(%1h)

En este contexto, diversos autores y organismos internacionales elaboraron protocolos y recomendaciones,
aunque con notables diferencias entre paises y sectores.('>!¥) Paralelamente, en Cuba se generaron respuestas
propias, contextualizadas a la realidad nacional, que incluyeron guias para la identificacion de trabajadores
vulnerables, analisis de factores psicosociales y protocolos especificos para el personal sanitario.(1415-16)

A pesar de la abundante literatura generada durante la pandemia, persiste la necesidad de sistematizar el
conocimiento disponible y de ofrecer un marco conceptual actualizado que oriente la practica de la valoracion
de la aptitud para el trabajo en escenarios de crisis sanitaria. La presente revision sistematica tiene como

objetivo analizar la evolucion del concepto de aptitud para el trabajo y las caracteristicas de su valoracion, con

especial énfasis en los cambios derivados de la pandemia por COVID-19 y en las experiencias desarrolladas en

Cuba.
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Métodos

Se realizd una revision sistematica de la literatura siguiendo la metodologia PRISMA sobre la aptitud para el
trabajo y su valoracion, con especial atencion a los cambios derivados de la pandemia por COVID-19. Este tipo
de revision permite sintetizar el conocimiento disponible de forma flexible y critica, integrando hallazgos de

diversas fuentes y ofreciendo una perspectiva amplia sobre el tema.

Fuentes de informacion y estrategia de busqueda

Se consultaron recursos en PubMed, Scopus, SciELO y Google Académico. La ltima buisqueda se realizo el
07/07/2024. Se cubrid el periodo comprendido entre enero/2000 y diciembre/2023, con el fin de incluir tanto la
literatura clasica sobre aptitud laboral como las publicaciones mas recientes relacionadas con la pandemia. Se
utilizaron combinaciones de los siguientes términos de busqueda, en espanol e inglés: "aptitud para el trabajo",
"fitness for work", "work capacity evaluation", "medicina del trabajo", "occupational health", "COVID-19",
"pandemia”, "trabajadores vulnerables", "factores psicosociales" y "Cuba". Los operadores booleanos AND y
OR se emplearon para combinar los términos segun las necesidades de cada busqueda.

Criterios de elegibilidad: Se incluyeron estudios primarios (transversales, cohortes, casos y controles),

revisiones sistemdticas, guias clinicas, documentos de consenso y literatura gris (tesis, informes técnicos,
capitulos de libros) que abordaran: definiciones y fundamentos conceptuales de la aptitud para el trabajo,
métodos y criterios para la valoracion de la aptitud laboral, impacto de la pandemia por COVID-19 en la salud
laboral y en los procesos de evaluacion de la aptitud, experiencias y propuestas desarrolladas en Cuba en
relacion con la aptitud laboral durante la pandemia. Se excluyeron aquellos documentos no accesibles a texto
completo, cartas al editor sin datos sustantivos, comentarios y publicaciones en idiomas distintos al espafiol o
inglés.

Para mitigar sesgos, ademas de la seleccion de estudios, se evalud la calidad metodologica de cada uno,
considerando la claridad en la formulacién de objetivos, la rigurosidad en la definicion de variables y la
adecuacion de los métodos. Asimismo, se valoraron la representatividad de las muestras, la descripcion
adecuada de los participantes y la presentacion de los resultados, lo que permiti6 asegurar la robustez y

confiabilidad de la revision.

Proceso de seleccion y analisis
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Inicialmente, se revisaron los titulos y resimenes de los articulos identificados para determinar su pertinencia.
Posteriormente, se procedio a la lectura critica del texto completo de los documentos seleccionados.

Sintesis de resultados: La informacion extraida se organizé en categorias tematicas que responden al objetivo

del estudio: fundamentos conceptuales, valoracion tradicional, impacto de la pandemia, trabajadores vulnerables,
factores psicosociales y experiencias cubanas. No se realizd un metaandlisis cuantitativo debido a la
heterogeneidad clinica y metodoldgica, sino un andlisis cualitativo e interpretativo de la literatura, buscando
identificar tendencias, consensos, controversias y vacios de conocimiento.

La busqueda en las bases de datos identificé inicialmente 122 articulos relacionados con el tema. Sin embargo,
tras una evaluacion de calidad segiin los criterios establecidos, se excluyeron 73 articulos: 20 estaban
duplicados, 31 no tenian texto completo y 22 no se alineaban con el objetivo de la investigacion. En
consecuencia, se seleccionaron 49 articulos (tabla 1) considerados elegibles y relevantes para el estudio,
distribuidos en diferentes proporciones segln la base de datos de origen: PubMed (17), Scopus (15), SciELO (8)
y Google académico (9).

Tabla 1. Articulos seleccionados para el estudio

Fase de la busqueda Cantidad de textos
Seleccidn inicial 122
Registros duplicados 20=102
Sin texto completo 31="71
No ajustados al concepto 22 =49
Bases de datos
PubMed 17
Scopus 15
SciELO 8
Google Académico 9

Fuente: Elaboracion propia, de acuerdo con la metodologia PRISMA.
Consideraciones éticas

Al tratarse de una revision de literatura publica, no fue necesaria la aprobacién por un comité de ética. No

obstante, se ha procurado respetar la autoria de las fuentes mediante su correcta citacion y referencia.

Desarrollo
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Aptitud para el trabajo: definicion y fundamentos conceptuales
La aptitud para el trabajo se define como la capacidad psicofisica de un individuo para desempenar las tareas
propias de un puesto sin que ello represente un riesgo para su salud o la de terceros.) Esta capacidad debe ser
evaluada en relacion directa con las exigencias especificas de la tarea y las condiciones en que esta se realiza.
Desde la perspectiva de la Medicina del Trabajo, la valoracion de la aptitud constituye un acto sanitario cuyo
objetivo es emitir un juicio de idoneidad o compatibilidad entre la persona y su puesto.
Uno de los fines esenciales de esta especialidad es lograr una adecuada adaptacion entre el trabajador y su
entorno laboral. Por ello, corresponde al médico del trabajo determinar si dicha adaptacion se produce de forma
espontanea o si, por el contrario, se requieren modificaciones para optimizar el ajuste.?) Este juicio debe
sustentarse en dos premisas fundamentales: por un lado, verificar que no existen deficiencias psicofisicas que
impidan la ejecucion normal del trabajo; por otro, identificar aquellas caracteristicas individuales que pudieran
generar riesgos para la salud y seguridad del propio trabajador o de otras personas (compaifieros, publico, etc.).
Cabe destacar que no existe una aptitud genérica, sino que cada caso ha de evaluarse de manera individualizada
y en funcion de un puesto concreto. Mas alla de las capacidades requeridas para el desempeno basico de la tarea,
el trabajador puede presentar condiciones fisioldgicas o patoldgicas —congénitas o adquiridas— que, sin
interferir directamente con las funciones esenciales, sean susceptibles de desencadenar o agravar situaciones de
riesgo. Detectar, valorar y prevenir estas circunstancias constituye una competencia medular de la Medicina del
Trabajo, pues se trata de identificar factores de riesgo derivados de las condiciones fisiopatologicas del
individuo,® es decir, de las "condiciones interiores" que actian como premisas del rendimiento.
En el proceso de identificacion de estas condiciones interiores, la entrevista clinica desempefia un papel clave.
A través de ella, el médico debe desplegar habilidades comunicacionales que le permitan valorar, apreciar y
respetar las opiniones y emociones del trabajador, creando un clima de confianza y empatia que facilite la
expresion de posibles problemas de salud. Asimismo, la exploracion de la esfera psicologica debe enfatizar la
motivacion y la actitud del sujeto, identificar factores protectores o de riesgo segin el tipo de trabajo, y
considerar aquellos trastornos emergentes derivados de nuevas formas de organizacion laboral, asi como su
asociacion con enfermedades cronicas.®
En cuanto a la exploracion fisica, diversos autores coinciden en que debe orientarse a partir de los hallazgos de
la anamnesis y la observacion de la conducta del trabajador.*> El uso de examenes complementarios y pruebas
diagndsticas ha de ser selectivo, aunque se recomienda incluir andlisis generales como biometria hematica,
bioquimica sanguinea y uroandlisis, que contribuyen a una valoracion integral del estado de salud. La autora de

la presente revision coincide con estas consideraciones.
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Exigencias laborales y condiciones de trabajo

Otro pilar en la valoracion de la aptitud lo constituyen las exigencias del puesto. Para abordarlas, es preciso
comprender el concepto de "condiciones de trabajo", entendidas como el conjunto de factores —objetivos y
subjetivos, exteriores e interiores al individuo— que estdn presentes durante la actividad laboral y determinan
sus resultados.® Estas condiciones no solo abarcan los aspectos derivados de la tarea y la mision organizacional,
sino también los cambios fisiologicos y psicologicos que pueden experimentar quienes trabajan.

Las exigencias laborales pueden clasificarse, segin Almirall,” en funciéon de las demandas a los sistemas
funcionales del individuo: exigencias fisicas y psiquicas o mentales. También es posible distinguirlas por su
posibilidad de entrenamiento, en absolutas y relativas. En la practica, no existen trabajos puramente fisicos o
mentales; en toda actividad suelen coexistir ambos tipos de exigencias con diferente intensidad. Las
transformaciones sociales, econdmicas y tecnoldgicas han modificado el perfil de estas demandas: mientras que
las exigencias fisicas tienden a disminuir con la mecanizacién y automatizacion, aumentan las de tipo mental,
asociadas a la vigilancia, el control y la toma de decisiones. A ello se suman las demandas emocionales, como
el trabajo bajo presion, la urgencia temporal o la responsabilidad por vidas humanas.

Para los fines del presente estudio, resulta util diferenciar los puestos con predominio de exigencias fisicas de
aquellos con predominio de exigencias psicoldgicas. Los primeros se caracterizan por demandas como posturas
forzadas, manipulacién manual de cargas y movimientos repetitivos. Los segundos se fundamentan en modelos
tedricos como el "Analisis Psicoldgico del Trabajo",® "Demanda-Control",”” "Demandas y Recursos
Laborales"1?y el "Desequilibrio Esfuerzo-Recompensa" de Siegrist,!") que permiten identificar variables como
presion de tiempo, responsabilidad, sobrecarga de rol, demandas emocionales, complejidad de la tarea,

vigilancia continua y toma de decisiones.

Factores de riesgo y condiciones exteriores

Las condiciones exteriores de trabajo estan determinadas por los factores de riesgo presentes en el ambiente
laboral. De acuerdo con la clasificacion de la Unidn Europea, citada por Neffa,(!?) los riesgos laborales pueden
ser de diversa naturaleza: agentes externos al organismo, que impactan sobre las dimensiones bioldgicas del
trabajador, y factores psicosociales, que repercuten en los mecanismos psiquicos y mentales, provocando
tension o estrés que puede somatizarse.

Entre los agentes externos se encuentran:

v" Riesgos de seguridad, derivados de las condiciones estructurales, equipos, productos y energia utilizada

(toxicidad, nocturnidad, peligrosidad, altura).('®
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v Riesgos higiénicos, que incluyen agentes quimicos (inhalacion, absorcion cutanea, ingestion), fisicos (ruido,
vibraciones, temperaturas extremas, radiaciones) y bioldgicos (infecciones por virus, bacterias, hongos).(!?)
La pandemia por SARS-CoV-2 constituye un ejemplo paradigmatico de como un riesgo bioldgico, antes
limitado a determinados puestos, pas6 a afectar a la poblacion trabajadora en su conjunto.

v" Condiciones no ergondmicas, relacionadas con las exigencias directas de la tarea, como aspectos
antropométricos, biomecénicos, carga fisica y otros.(?

Por su parte, los factores psicosociales son mas dificiles de percibir y a menudo requieren personal

especializado para su identificacion y control. Sus efectos pueden manifestarse en forma de estrés psicosocial

laboral, entendido como una respuesta emocional, fisioldgica y conductual ante situaciones que el individuo

evalia como desbordantes de sus recursos habituales.('* La vivencia subjetiva de las condiciones de trabajo

mediatiza su impacto en la salud y el bienestar, pudiendo generar una imagen negativa del trabajo que se

convierte en factor de riesgo.

El contexto cubano y la valoracion de la aptitud
En Cuba, la valoracion de la aptitud para el trabajo se realiza mediante examenes médicos preventivos, cuyo
objetivo es preservar la salud del trabajador a lo largo de su vida laboral. Esta practica tiene respaldo legal en la
Ley de Salud Publica, en su articulo 105,('> que establece la obligacion de las entidades laborales de adoptar
medidas para la prevencion de accidentes y enfermedades profesionales, asi como de contribuir al
restablecimiento de la salud y la capacidad laboral. Asimismo, la Ley 116 del Cédigo, del Trabajo en el articulo
138,19 sefiala que es obligacion del empleador exigir exdmenes médicos para determinar si los trabajadores se
encuentran fisica y mentalmente aptos para la labor de que se trate. Corresponde al Ministerio de Salud Publica
establecer el listado de cargos o actividades que requieren examenes pre-empleo y perioddicos, asi como sus
especificidades y periodicidad.
Estos exdmenes forman parte del sistema de vigilancia epidemiologica de la salud de los trabajadores, y su
proposito es lograr una armonia satisfactoria entre las aptitudes, requerimientos y aspiraciones del individuo, y
las caracteristicas, organizacion y condiciones del trabajo. En el primer nivel de atencion, los médicos generales
integrales (especialistas en Medicina General Integral) atienden las demandas sanitarias relacionadas con
riesgos ocupacionales, por lo que requieren criterios clinicos, ocupacionales y legales so6lidos.
No obstante, persiste una falta de consenso en los criterios para emitir resultados sobre aptitud laboral. A
efectos practicos, en la consulta médica ocupacional se asumen las siguientes categorias:

v Apto: el trabajador puede desempefiar su tarea habitual sin restricciones por motivos de salud.
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v' Apto con medidas de adaptacion laboral: se requiere adecuar el entorno o las tareas para permitir el
desempefio integro, o bien se excluyen tareas muy concretas que no puedan ser realizadas.
v" No apto para el puesto actual: cuando no es posible una adaptacion y existe alta probabilidad de dafio para

la salud del trabajador o de terceros.

Impacto de la pandemia por COVID-19 en la valoracion de la aptitud laboral
La irrupcion de la pandemia por COVID-19 supuso un desafio sin precedentes para la medicina del trabajo en
general y para la valoracion de la aptitud laboral en particular. El enfoque tradicional hubo de adaptarse
rapidamente a una realidad marcada por la incertidumbre cientifica, la sobreexposicion de ciertos colectivos y la
necesidad de reorganizar los entornos laborales. Las actuaciones desplegadas durante este periodo pueden
agruparse en dos grandes lineas: por un lado, el disefio de espacios seguros mediante cambios en la
organizacion del trabajo; por otro, la evaluacion clinica individualizada y la vigilancia de la salud,

especialmente en el momento del regreso al trabajo tras la infeccion o el confinamiento.

Protocolos y lineamientos internacionales

En el ambito internacional, numerosos paises y organismos regionales pusieron en marcha protocolos
operativos y lineamientos especificos para adecuar la actividad laboral a la nueva situacion. Si bien existieron
diferencias entre sectores sanitarios y no sanitarios, el objetivo comin fue minimizar el riesgo de contagio y
garantizar, en la medida de lo posible, la continuidad de las actividades esenciales.(!”-!®

Los médicos ocupacionales desempefiaron un papel central en la identificacion de aquellos trabajadores que,
tras reincorporarse a sus puestos —sobre todo en la etapa previa a la disponibilidad de vacunas—,
experimentaban inseguridad, ansiedad o situaciones de estrés relacionadas con el miedo al contagio.!” Esta
funcién de apoyo psicosocial se reveld tan importante como la propia evaluacion de la capacidad fisica para
desempefiar el trabajo.

El sector sanitario concentro, logicamente, el mayor nivel de exposicion y de produccion cientifica. Diferentes
organizaciones y asociaciones médicas disefiaron protocolos especificos para la proteccion de los trabajadores
de la salud, abarcando desde medidas de prevencion hasta criterios de reincorporacion tras la

d.(2021,22,23,24,25.26,27,28,29.30) No obstante, diversos autores sefialaron que las pautas para determinar la

enfermeda
aptitud y el momento del regreso al trabajo variaban considerablemente entre centros hospitalarios y entre
paises, especialmente en lo relativo a la resolucion de los sintomas, el nimero de dias transcurridos desde el
inicio del cuadro clinico y la necesidad de pruebas séricas negativas para SARS-CoV-2.G32) Esta

heterogeneidad reflejaba la ausencia de consenso cientifico en los primeros momentos de la pandemia.
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Otros sectores y nuevas modalidades de trabajo

Fuera del ambito sanitario, sectores como la construccion también fueron objeto de analisis. Falorca y otrosG®
insistieron en la importancia de la organizacion del trabajo y de la gestion preventiva para garantizar una mejor
adaptacion de los trabajadores a sus puestos en un contexto de riesgo biologico. Por su parte, Carvalhais y
otros®* propusieron la necesidad de reevaluar la totalidad de los riesgos laborales —con especial énfasis en los
bioldgicos— para todos los puestos, independientemente de su clasificacion previa.

Una de las transformaciones mas extendidas fue la adopcion masiva del teletrabajo como medida de prevencion.
Esta modalidad, hasta entonces minoritaria en muchos sectores, planted nuevos interrogantes sobre la aptitud
laboral. Investigaciones como la de Barriga y otros® evidenciaron altos niveles de conflicto entre las
responsabilidades laborales y familiares, lo que afectaba negativamente al bienestar de los trabajadores. En
cambio, Marzban y otros®® encontraron que las formulas hibridas (combinacion de trabajo presencial y
teletrabajo) mostraban mejores resultados en la evaluacion psicologica, al ofrecer mayor flexibilidad y
adaptacion a las circunstancias personales.

En opinién de la autora, los riesgos emergentes asociados a estas nuevas formas de organizacion laboral —ya
sean ergondmicos (por condiciones inadecuadas del puesto en el domicilio) o psicosociales (aislamiento,
sobrecarga, dificultad de desconexion)— deben ser incorporados al proceso de valoracion de la aptitud para el
trabajo. Dicho analisis ha de realizarse de manera personalizada, considerando tanto la condicion clinica de
cada trabajador como las caracteristicas especificas de su nuevo entorno laboral, ya sea este presencial, remoto

0 mixto.

Evaluacion de la condicion de salud y factores psicosociales durante la pandemia
La evaluacion de las condiciones de salud de los trabajadores constituye un pilar fundamental en la
determinacion de la aptitud para el trabajo. Durante la pandemia por COVID-19, esta relacion se tornd alin mas
evidente, y todos los programas de vigilancia de la salud experimentaron una profunda reevaluacion como
consecuencia de la propagacion del virus. Diversos estudios han demostrado que la implementacién adecuada
de estos programas contribuy6 significativamente a reducir la frecuencia de contagios y la mortalidad por

SARS-CoV-2, particularmente entre el personal sanitario, uno de los colectivos mas expuestos.739

Criterios clinicos para el regreso al trabajo

Uno de los aspectos centrales en la gestion de la pandemia por parte de los servicios de prevencion fue la

definicién de criterios para el regreso al trabajo tras la infeccion. El analisis del curso clinico, el tiempo
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transcurrido desde la aparicion de los sintomas o desde la confirmacion diagnoéstica, y la negativizacion de las
pruebas se convirtieron en pardmetros esenciales para la toma de decisiones.

En este sentido, Ganz-Lord y otros®% reportaron que, en trabajadores sanitarios no hospitalizados, la mediana
de tiempo desde el inicio de los sintomas hasta la reincorporacion laboral fue de 15 dias. Asimismo,
identificaron que la presencia de disnea, fiebre, odinofagia y diarrea se asociaba significativamente con periodos
de ausencia mas prolongados. Estos hallazgos ponen de relieve la necesidad de individualizar las

recomendaciones en funcion de la evolucion clinica y no exclusivamente de criterios temporales fijos.

El impacto psicosocial de la pandemia
Desde los primeros meses de la crisis sanitaria, numerosas investigaciones han explorado la relaciéon entre el
estrés psicosocial derivado de la pandemia y el estrés laboral. Las medidas de confinamiento, el aislamiento
social, la alteracion de los estilos de vida y la pérdida de ingresos econdmicos generaron un caldo de cultivo
propicio para la aparicion de trastornos mentales.
Yan y otros“? sefialaron que el agotamiento laboral, vinculado a la exposicion continua e intensa a situaciones
de alta demanda, afecta negativamente la conducta de seguridad de los trabajadores, incrementando el riesgo de
accidentes y errores. Estos autores profundizaron ademés en el papel del apoyo organizacional y social
percibido como factores protectores frente al estrés.
Uno de los datos mas alarmantes lo aportan Tan y otros" quienes encontraron que el 10,8 % de la poblacion
trabajadora estudiada cumplia criterios diagnosticos de trastorno por estrés postraumatico (TEPT) en el
momento de reincorporarse al trabajo durante la pandemia. Esta cifra evidencia la magnitud del impacto
psicologico de la crisis y la necesidad de incorporar la evaluacion de la salud mental en los protocolos de
aptitud laboral.
En contraste con estos hallazgos, Yuan y otros“? observaron que la reinsercion laboral, cuando se produce en
condiciones adecuadas, puede tener efectos positivos. En su estudio, el retorno al trabajo habitual se asoci6é con
mayores niveles de compromiso laboral, menor intencidon de abandono y un uso mas frecuente de los equipos de
proteccion personal, lo que sugiere que el trabajo también puede actuar como un elemento estructurante y de

recuperacion psicosocial.

Factores individuales y organizacionales
Zheng y otros™® profundizaron en el andlisis de los factores que modulan la respuesta de los trabajadores ante
el retorno laboral. Sus conclusiones apuntan a que los empleadores deben implementar medidas de intervencion

efectivas que aborden tanto la salud fisica como la mental del personal, considerando ademés parametros
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individuales como el rol desempefiado, la adaptacion cultural, la autoeficacia, el optimismo y la resiliencia. La
autora de la presente revision coincide plenamente con este enfoque integral y personalizado, que sitia al

trabajador en el centro del proceso de valoracion de la aptitud.

Trabajadores vulnerables, condiciones preexistentes y respuestas desde Cuba
La pandemia por SARS-CoV-2 afectdé a millones de trabajadores en todo el mundo, pero el impacto fue
especialmente grave en aquellos con condiciones médicas preexistentes. Patologias cardiacas, neurolégicas,
neopldasicas, metabolicas, asi como los tratamientos inmunosupresores, convirtieron a estos trabajadores en un
grupo de especial vulnerabilidad. Para ellos, la determinacion de la aptitud laboral exigi6 una estrecha
colaboracion entre empleadores, médicos del trabajo y otros especialistas, con el fin de evaluar la
compatibilidad entre su situacion clinica y el riesgo de exposicion al coronavirus.* Ladak y otros*>
identificaron tres factores clave a considerar para el retorno seguro a las actividades laborales en estos casos: las
comorbilidades presentes, la edad del trabajador y la clasificacion del puesto como de alto riesgo. Esta triple
dimension (clinica, demografica y ocupacional) se reveld esencial para una valoracion individualizada y

ajustada a cada realidad.

Respuestas desde el contexto cubano

En Cuba, la necesidad de proteger a los trabajadores vulnerables se tradujo en la elaboracion de propuestas
especificas, enmarcadas en los planes preventivos contextualizados a la pandemia y adaptados a las
caracteristicas de cada centro laboral. Entre las principales iniciativas cabe destacar las siguientes:

v Guia para el reconocimiento de trabajadores vulnerables: Argote y otros*®) propusieron una guia dirigida a
identificar, en los centros de trabajo, a aquellos empleados con mayor riesgo frente al virus. Los factores
considerados incluyeron edad, sexo, comorbilidades (hipertension arterial, diabetes mellitus, enfermedades
cardiovasculares y respiratorias cronicas), obesidad, hébitos téxicos y la existencia de condiciones
medioambientales seguras en el puesto.

v Analisis de los factores de riesgo psicosocial: Oramas“” realizé6 un profundo anélisis de los estresores
laborales especificos de la situacion pandémica y propuso estrategias para afrontarlos. Su trabajo destaca el
papel de la psicologia de la salud laboral como disciplina clave para atenuar las consecuencias psicosociales
derivadas de las altas demandas psicoldgicas a las que se enfrentaba el personal que continud trabajando de
forma presencial en condiciones de riesgo biologico. Asimismo, subraya la necesidad de gestionar el estrés
laboral, proteger la salud emocional y promover un comportamiento seguro acorde con las exigencias de

bioseguridad.
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v - Protocolo de examen médico preventivo para trabajadores de la salud: Santana y otros“® elaboraron un
protocolo especifico dirigido al personal sanitario, la fuerza laboral mas expuesta y afectada por la pandemia.
Este documento argumenta la necesidad de que los trabajadores de primera linea cuenten con las mejores
condiciones fisicas y mentales para desarrollar su labor, y establece pautas para su incorporacion al trabajo en el

menor tiempo posible, una vez superada la fase aguda de la enfermedad.

Organos y sistemas afectados: implicaciones para la vigilancia de la salud

Dada la heterogeneidad de las manifestaciones clinicas de la COVID-19 y la complejidad de sus mecanismos
etiopatogénicos, se hicieron necesarias propuestas para el manejo clinico y laboral que tuvieran en cuenta los
organos y sistemas mas afectados por el virus. A los efectos directos del SARS-CoV-2 se sumo6 la posible
interaccion con otros riesgos presentes en el ambiente laboral, capaces de potenciar el dafio. Los sistemas
identificados como prioritarios para la vigilancia fueron: respiratorio, cardiovascular, renal, neurologico,
dermatologico y oftalmoldgico.*”)

La pandemia evidencid, una vez mas, que la relacion entre trabajo y salud estd mediada por multiples factores

interrelacionados. Los rasgos especificos del contexto social, econdmico y politico modulan la calidad de vida

del trabajador y su familia, y determinan patrones desiguales de morbilidad en la fuerza laboral.®” En este
entramado, la valoracion sanitaria de la aptitud laboral ocupa un lugar central.

En opinion de la autora, la atencidn al trabajador debe tener un carécter integral, legal y ético:

v Integral, porque considera la unidad de los aspectos preventivos, curativos, psicologicos y sociales, asi
como las condiciones del entorno que interactian con el individuo, la familia y la comunidad,
condicionando el proceso salud-enfermedad.

v' Legal, ya que garantiza que la actuacion sanitaria se ajuste a las legislaciones y normativas
vigentes,(13:163152) fayorecedoras del derecho al trabajo y a la salud.

v' Etico, puesto que responde a procederes basados en la concepcion del derecho al trabajo y a la salud como

derechos humanos fundamentales.(53:54:5%

Conclusiones

La pandemia por COVID-19 ha supuesto un punto de inflexion en la conceptualizacion y valoracion de la
aptitud para el trabajo. La experiencia acumulada durante este periodo permite extraer las siguientes

conclusiones:
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v Caracter dinamico e individualizado de la aptitud: La crisis sanitaria evidencié que la aptitud laboral no
puede ser considerada un atributo estatico del trabajador, sino el resultado de una compleja interaccion entre sus
condiciones de salud —preexistentes o sobrevenidas—, las exigencias especificas del puesto y el contexto de
riesgos presente en cada momento. La valoracion ha de ser necesariamente individualizada y contextualizada.

v" Ampliacién del enfoque mas alla de lo fisico: Si bien la evaluacion tradicional se centraba en las
capacidades psicofisicas, la pandemia demostrd la necesidad de incorporar de forma sistematica la dimensioén
psicosocial. Factores como el estrés postraumatico, la sobrecarga emocional, el conflicto trabajo-familia
(especialmente en modalidades de teletrabajo) y el apoyo organizacional percibido, resultaron determinantes
tanto para la salud de los trabajadores como para su desempeio seguro.

v' La vulnerabilidad como categoria central: La presencia de condiciones médicas preexistentes
(cardiovasculares, metabolicas, respiratorias, inmunosupresion) se convirtid en un eje estructurador de las
decisiones sobre aptitud. La identificacion de trabajadores vulnerables y el disefio de medidas adaptativas para
su proteccion se revelaron como estrategias imprescindibles para una prevencion eficaz.

v' Aportaciones desde el contexto cubano: Las respuestas generadas en Cuba —como la guia para el
reconocimiento de trabajadores vulnerables, el andlisis de factores psicosociales y el protocolo de examen
médico preventivo para personal sanitario— constituyen un valioso activo cientifico y practico. Estas iniciativas,
fundamentadas en el rigor técnico y adaptadas a la realidad nacional, demuestran la capacidad del sistema de
salud cubano para generar conocimiento aplicado en situaciones de crisis.

v" Necesidad de un enfoque integral, legal y ético: La valoracion de la aptitud para el trabajo trasciende lo
puramente clinico. Requiere un enfoque integral que considere al trabajador en su totalidad biopsicosocial; un
sustento legal que garantice la actuacion conforme a las normativas vigentes; y una dimension ética que sitie
los derechos humanos al trabajo y a la salud como principios irrenunciables.

En perspectiva, el futuro de la valoracion de la aptitud para el trabajo se orienta hacia una personalizacién cada
vez mayor, sustentada en la evidencia cientifica y en el uso ético de datos, siempre con el objetivo Ultimo de
promover entornos de trabajo seguros, saludables e inclusivos. La leccion mas valiosa de su evolucion es que la
verdadera "aptitud" de un sistema laboral se mide por su capacidad para valorar, proteger y mantener la salud

de todos los trabajadores, en cualquier circunstancia.

Limitaciones del estudio

Las limitaciones de esta revision, inherentes a su caracter narrativo, apuntan a la necesidad de futuros estudios

que cuantifiquen el impacto de los nuevos modelos de valoracion (Ej, resultados de programas de gestion del
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COVID persistente) y que analicen criticamente las desigualdades en el acceso a una vigilancia de la salud de

calidad en distintos contextos laborales y geograficos.
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