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EVOLUCION DE LA TRAUMATOLOGIA
Y DE LAS MUTUAS

Las actuales Mu-
tuas colaboradoras
de la Seguridad So-
cial, tienen en su
historia una intima
relaciéon con la evo-
lucion de la especia-
lidad de Traumato-
logia y Ortopedia.
Las mutuas nacen a
principios del siglo XX, la primera de ellas es
La Prevision, cuya fecha de inscripcion es en
1901. En aquella época la especialidad de COT
no existia como tal, siendo parte de la llamada
Cirugia General.

Las mutuas provienen de asociaciones de em-
presarios, que se unen para dar prestaciones a
sus trabajadores cuando sufren un accidente en
el trabajo. La estructura sanitaria de las mismas
es inicialmente minima, trabajando normal-
mente con acuerdos con centros sanitarios ya
establecidos. La SECOT (Sociedad Espafiola de
Traumatologia y Ortopedia) nace en 1935, y
en Espafia no es hasta 1975 que se crea la pri-
mera catedra de la especialidad (Prof. Navarro

Quilis).

Mientras tanto las Mutuas se han ido desarro-
llando y en 1942 aparecen ya las primeras es-
tructuras sanitarias propias en forma de clini-
cas (Fraternidad, Metalurgica, etc.). En 1966 la
Ley de Bases de la Seguridad Social, ya estruc-
tura unas sociedades dependiente del Ministe-
rio de Trabajo, haciendo desaparecer dicha co-
bertura de las compaiias de seguros que hasta
entonces la cubrian parcialmente.

Es ya proximo a la creacién oficial de la es-
pecialidad en Espafa es decir sobre el 1970
cuando verdaderamnete aparecen estructuras
sanitarias potentes en las Mutuas, con equipos
jerarquizados de COT, que desarrollan ya un
alto nivel técnico de la especialidad. En 1972
se inaugura el primer Centro Intermutual, for-
mado por la asociacién de un grupo de Mutas
actualmente llamado Hospital Intermutual de
Levante. Unos aflos mas tarde en 1996 se inau-
gura el segundo Intermutual, en la actualidad
Hospital Intermutual de Euskadi.

En la actualidad se pude considerar que el nivel
de la especialidad sobre todo en las ramas de
Traumatologia y Artroscopia, es muy elevado
en las estructuras sanitarias de las Mutuas Co-
laboradoras de la Seguridad Social.

Por otro lado y pasando a la evolucién técnica
de nuestra especialidad se podria decir que la
gran revolucién se vive con la introduccién y
perfeccionamiento de las técnicas de osteosin-
tesis.

Podriamos decir que por un lado la aparicion
del enclavado centromedular disefiado por
Kiintscher en 1940, y por otro, Robert Danis
con su Teoria y Practica de la Osteosintesis en
1949, son las bases del tratamiento quirtrgico
actual de las fracturas. Finalmente la AO, que
surge de la reunién de un grupo de varios ci-
rujanos suizos en 1958, estandariza dichos tra-
tamientos y pone las bases del tratamiento ac-
tual de las fracturas, que ha llegado a desterrar
casi totalmente, las técnicas de los tratamiento
inmovilizadores, desarrolladas por Boheler y
otros cirujanos a principios del siglo XX y utili-
zadas de forma masiva casi hasta 1970.

Por otro lado y dentro del desarrollo tecnologi-
co aparece la artroscopia, en base del desarrollo
del Cistoscopio de Takagi (1919), Watanabe en
1957 desarrolla el artroscopia del que deriva el
utilizado en la actualidad. La importancia que
ha tenido la aparicién de dicha tecnologia lo
muestra el hecho de que ha variado junto con
la resonancia, la patologia del aparato locomo-
tor y su tratamiento de forma importantisima.
Han aparecido una serie de lesiones que se des-
conocian totalmente y cuyo tratamiento sin el
auxilio de la artroscopia seria practicamente
imposible.

Las pruebas complementarias como ya hemos
indicado antes han jugado un papel fundamen-
tal en la evolucién de nuestra especialidad, los
afios nos acabaran indicando el buen uso de las
mismas.

A parte de los problemas técnicos al personal
sanitario de las mutuas se le presentan otros de
tipo ético y humano: ;Cuando debo de dar de
alta a un paciente?, ;cuando debo tramitar y
en que grado?, y finalmente jestoy delante de
un enfermo o de un simulador? Las respuestas
a estas preguntas son en ocasiones complejas y
creo que el camino es que prevalezca siempre el
criterio sanitario en nuestras decisiones.

Las Mutuas estdn en este momento, mayorita-
riamente, desarrollando temas de CALIDAD.
Es de desear que dicha situacion influya defi-
nitivamente en nuestro principal objetivo que
es la curacién de nuestros pacientes, indiscuti-
blemente con la aplicacion de los conceptos de
eficiencia y eficacia, pero no olvidando que lo
primero es lo fundamental

Fernando Collado Fabregas
Comité del Boletin SETLA
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HISTORIA
Los traumas

laborales han
existido des-
de siempre y
el hombre ha
buscado los
mecanismos
de proteccion
necesarios. También es verdad que siem-
pre ha recibido mds atencion la produc-
cion que la seguridad. Es en los ultimos
tiempos que se ha tomado en considera-
cion la prevencion y seguridad en el tra-
bajo para minimizar los riesgos labora-
les y prevenir los accidentes del trabajo.

En la edad de bronce con el inicio de
las actividades artesanales y agricolas,
el hombre se expone a traumatismos
y enfermedades laborales. Asi en Me-
sopotamia asocian las cataratas con la
manufactura artesanal del vidrio. El
codigo de Hammurabi de Babilonia re-
dactado el 2000 a.c. sanciona a los que
causan dafo a la sociedad dentro de un
contexto laboral. La produccién aunque
incipiente abarcaba productos como la
cerveza, pan, hilados, la forja de ladri-
llo y metales,... Existian otros cddigos
(Urnammu, Lipit Ishtar o las leyes de
Eshuma) que redactan normas sobre el
trabajo y la compra y venta de esclavos,
los cuales realizaban las labores de mas
riesgo.

En Egipto se dan innovaciones como ar-
neses, sandalias y andamios como com-
plementos de seguridad para construir
piramides y esfinges. La proteccién se
dejaba a criterio del patrén. En medici-
na ocupacional, en la Satira de los Ofi-
cios hay textos que sefialan una relacién
causal entre las posturas incomodas en
el trabajo y la fatiga o las deformidades
fisicas. En el Papiro Quirurgico se men-
cionan diversas dolencias y enferme-
dades del sistema nervioso asociadas a
ocupaciones especificas.

En Grecia los mayores aportes a la me-
dicina ocupacional fueron en el trabajo
de las minas y el de las enfermedades

por intoxicacion. Hipdcrates escribe un
tratado sobre las enfermedades de los
mineros. Describe la intoxicacién por
mercurio y plomo. En su tratado Aires,
aguas y Lugares describe el método para
visitar los centros de trabajo e identificar
las causas de las enfermedades. Aristo-
teles estudié ciertas deformidades fi-
sicas producidas en algunos trabajos.
Investigd intoxicaciones por plomo.
Plinio y Galeno describen la toxicidad
por mercurio y los efectos del plomo
en las minas. Plinio refiere los peligros
del manejo del azufre y el zinc dando
normas preventivas. Galeno estudio las
enfermedades de los mineros, curtidores
y los gladiadores. Hace mencién de en-
fermedades por los vapores del plomo y
enfermedades respiratorias en los traba-
jadores de las minas.

Un obrero sufre un accidente golpeandole un ladrillo
en la cabeza mientras otros apagan un fuego

Renacimiento

En 1413-17 en Francia se dictan las Or-
denanzas de Francia sobre la seguridad
de los trabajadores. En Alemania, gra-
cias a la creacién de la imprenta, Ulrich
Ellenbaf elabora un documento sefialan-
do algunas enfermedades profesionales.
Es el primer documento impreso que
trata sobre seguridad y salud ocupacio-
nal. Agricola publica De re metallica so-
bre mineria describiendo afecciones en
o0jos, pulmones y articulaciones de los
mineros. En De Animatti bus subterra-
nis explica las deficiencias de ventilacion

www.setla.org

como causa de las enfermedades ocupa-
cionales. Paracelso describe multiples
tipos de intoxicaciones por metales con
problemas pulmonares. Ellenberger ex-
pone las enfermedades producidas por
metales pesados.

Edad Moderna

Durante el siglo XVII Glauber analiza
las enfermedades de los marinos. Por-
cio y Secreta estudian las de los solda-
dos. Plemb las de los abogados. Kircher
enfermedades de los mineros y Pope las
intoxicaciones por mercurio. Ramazzini
de Padua realizé analisis sistematicos
de mas de 54 profesiones ensefiando a
relacionar el trabajo con la salud. Pos-
teriormente Tanquerel describe mas de
1000 casos de intoxicaciones. Hoffman
analiza la intoxicacién por plomo. Sco-
pali sera el primer médico de
minas en Italia. Pott estudia el
carcinoma de escroto en los
deshollinadores.

Joan Valenti Ardanuy
Comité del Boletin SETLA
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Coérdoba - 26 y 27 de Noviembre 2015

Jueves, 26 de Noviembre

www.setla.org
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Viernes, 27 de Noviembre

Salon de actos Sala Anexo 1 Sala Anexo 2 Sala Anexo 3

08.00-08.25 Entrega de documentacion
08.25-08.30 Bienvenida a las jornadas

Primera Mesa Traumatologia:
08.30-10.30 Patologia laboral mas frecuente

del hombro

10.30-11.00 Pausa café
11.00-11.30 Inauguracién oficial
ns01ac0 | Settce Ness amaig
13301430 | Comunicaciones Traumatologia 1 Comunicaciones Fisioterapia | Taller: intervencionismo ecoguiado
14.30-16.00 Comida de trabajo SETLA
16.00-18.00 Comunicaciones Traumatologia 2 Mesa Enfermeria Mesa Fisioterapia Expé())(r;llgir(;r;itg:il!(l&i)lllgie /
18.00-19.00 Comunicaciones Traumatologia 3 Comunicaciones Enfermeria Taller Fisioterapia Hombro Taller curas y heridas

Salon de actos Sala Anexo 1 Sala Anexo 2 Sala Anexo 3
Tercera Mesa Traumatologia
08.30-10.30 Avances (_en el Tratamle_nto_de Patologias
Articulares y Periarticulares
Dr. Buendia
10.30-11.00 Pausa café
11.00-13.00 Primera Mesa Disc. Médicos Taller cuidados bésicos Taller practico de terapia
' ' Asistenciales lesionado medular de presion negativa (tpn)

13.00-13.25 Conferencia Magistral I I Bl n e Wl Mesa Defensa Posters Enfermeria

Juan Lépez Laserna
13.25-13.35 Homenaje Dr. Jaume Canet _
13.35-14.00 Conferencia Magistral Mesa Defensa Posters Fisioterapia |15z R0 RN 0 Gl (S

Rafael Cruz Conde
14.00-15.30 Comida de trabajo SETLA

Segunda Mesa - - .
15.30-16.30 Médicos Asistenciales Casos clinicos 1 Casos clinicos 2 M
16.30-17.30 Casos clinicos 3 Manejo y val. acc.tréfico Taller de kinesiotape

0y Mesa Defensa Pdsters P
L - Mesa comunicaciones médicos
17.30-18.15 Actualizacion Terapéutica e ——— Tallr de yesos
18.15 Asamblea SETLA

TRAUMATOLOGIA [l ASISTENCIAL

I ENFERMERIA



CURSOS BASICOS SETLA 2015

FECHA SEDE ASISTENTES

Curso Avances Rehabilitacion 17 de enero ASEPEYO - Sant Cugat
Dolor de Origen Reumatolégico 14 de marzo Hotel Ayre Colén. Madrid
Jornada de Manejo Bésico en Traumatologia 11 deabril  Hotel NH Principe de Vergara - Madrid

Curso de enfermeria 23 de mayo Mutua Universal. Barcelona

San Sebastidn

24 y 25 de noviembre de 2016




