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PATOLOGIA UROLOGICA COMO CAUSA DE 

INVALIDEZ EN LA ARGENTINA 

Dres.: Adalberto C VACUCA y Hernán SERRA. 

INTRODUCCION. 

El objeto de esta comunicación es presentar un estudio de la 
incidencia de la patología urogenital como factor invalídente de un grupo de 34617 
peticionantes de beneficios ante las Cajas Nacionales de Previsión de la República Argentina. 

Dichas personas realizaron el pedido de jubilación o pensión 
basadas en el hecho de padecer una patología que los invalidaba para el desempeño de sus tareas 
habituales. 

MATERIAL Y METODO: 

La estadística fue elaborada tomando datos de los dictámenes 
de Estado de Seguridad Social del Ministerio de Bienestar Social distribuidos por todo el país. 
Dicho dictamen fue controlado, codificado y volcado en un formulario que permite su 
perfoverificación en tarjeta Hollerit. 

La información fue leída por un equipo de computación IBM y 
grabada en cinta magnética. Posteriormente, al procesar dichas cintas, se generaron los 
listados y cruces para su analisis y conclusión. Los cóuigos empleados son numéricos excepto 
una posición que es alfa-numética. 

A los efectos de la codificación, se emplearon la Clasificación 
Internacional de Enfermedades de la Organización Mundial de la Salud )(0MS), edición 1970 
y la Clasificación Internacional Uniforme de Ocupaciones (CIUO) de la Organización 
Internacional del Trabajo (OIT), también en su edición 1970. 

Los listados tomados en cuenta en este trabajo son: 

1) Patología Principal - o sea la enfermedad que produjo la envalidez 

2) Provincia o área de radicación. 

3) Sexo. 

4) Profesión. 

5) Edad a la fecha del dictamen. 

6) Patología agregada - la que acompaña a la causa invalidante. 

Con dichos litados se confeccionaron los siguientes cruces 
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estadísticos: 
1) Patología por Provincia. 

2) Patología'por Sexo. 

3) Patología por Profesión. 

4) Patología por Edad. 

RESULTADOS, 

Del total de 34617, 736 correspondieron a patología 
genitourinaria, y de ellos 476 a patología principal y 266 a patología agregada. Las 
enfermedades detectadas por aparato, fueron en orden decrecientes: (Cuadro 1). 

Aparato Cardiocirculatorio 
Sistema Osteomuscular y tejido conjuntivo 
Sistema Nervioso y órganos de los sentidos 
Trastornos Mentales 
Aparato Respiratorio 
Tumores (neoplasmas) 
Accidentes, envenenamientos, violencias 
Enfermedades Infecciosas y parasitarias 
Aparato genitourinario 
Otros 

TOTAL 

14.950 casos 42,8 % 

7.327 " 20,8 
A 

3.051 " 8,8 
A 

1.968 " 6,0 
JÍ 

1.610" 4,5 
»I 

1.277 " 3,4 
A 

1.050 " 3,1 
A 

989 " 2,8 
N 

736 " 2,1 
II 

1,709 " 5,7 
II 

34.617 " 100,0 
II 

De lo expuesto , surge que del total de 34.617 caso?, sólo el 

2,1 por ciento o sea 736 casos, correspondieron a uropatías detectadas. 

Dentro de las mismas, la mayor incidencia corresponde a: 

Procesos inespecíficos renoureterales 104 casos 
Nefritis no calificada 83 casos 
Nefritis crónica 48 casos 
Tumores malignos de vejiga 42 casos 
Tumores malignos de próstata 37 casos 
Litiasis urinaria 34 casos 
Hiperplasia prostética 23 casos 
Tumores malignos otros organos urinarios 22 casos 
Sífilis 17 casos 
Síntomas y estados morbosos mal definidos 17 casos 
Nefritis aguda 13 casos 
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resto 296 casos 

T O T A L 736 casos 

El grupo denominado resto, con 296 casos, incluye pacientes 

aislados con TBC urinaria, Tumores malignos, de testículo, Varicocele, Esclerosis renal, 

Uronefrosis, Cistitis, Uretritis, Estrechez uretral, etc.. 

La incidencia de tumores es del 16,4 por ciento (121 casos), siendo 

el segundo grupo en importancia. El detalle del total de los casos es el siguiente: 

(Cuadro 2). 

Tumores malignos vejiga 42 casos 35,0 % 

Tumores malignos próstata 37 casos 30,8 " 

Tumores malignos riñon, Ureter. Uretra 22 casos 1 8 , 3 " 

Tumores malignos testículo 19 casos 7,4 " 

Tumores malignos otros organos genitales 5 casos 4,1 " 

Tumores malignos retroperitoneales 3 casos 2,0 " 

Tumores benignos gen ¡tal masculino 1 caso 0,8 " 

Tumores benignos organos urinarios 1 caso 0,8 " 

Tumores de naturaíe?a y órgano no especificados 1 caso 0 , 8 " 

TOTAL 121 casos 1 0 0 , 0 " 

Accesoriamente al tema patologías, se consideraron además 

la relación de las mismas con respecto a provincia de domici l io, sexo profesión y edad de 

los invalidados. 

La mayor cantidad de casos, 43,03 por ciento, fueron detectados 

en la Provincia de Buenos Aires, siguieron luego en ordt.< decreciente: Santa Fé con e! 22,48 

por ciento, Capital Federal que aportó el 13.03 por ciento y Córdoba con el 6.98 por ciento. El 

resto de los casos se encuentra repartido entre las restantes provincias del país. 

Refiriéndose a sexo, 541 casos fueron de sexo masculino y 195 

femenino. Respecto al cruce patología por Profesión, el número de casos por grupo 

profesional, respondió a las siguientes cifras: 

9 profesionales y técnicos. 

1 administradores, gerentes y directores. 

22 empleados de oficina. 

118 comerciantes y vendedores. 

125 agricultores y otros trabajadores agrícolas. 

2 mineros, canteros y trabajadores asimilados. 

29 transportes y comunicaciones. 

224 artesanos, trabajadores de manufacturas y peones 

31 servicios, deportes y diversiones. 

37 no clasificados según tabla. 

120 profesión no especificada. 
18 no codificados. 
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En cuanto al cruce Tumores Malignos por Progesión, se observó 

la sPguiente incidencia: (Cuadro 3). 

Artesanos 
Agricultores 
Comerciantes 

Scios. Deportes 
Mineros 
Profesionales 
No especif. 

TOTAL 

VEJIGA PROSTATA RIÑON 

17/224 21/224 9/224 

7/125 5/125 6/125 

5/118 8/118 5/118 

3/31 1/31 

1/2 1/2 

1/9 
8/120 1/120 2/120 

42 37 22 

TESTICULO. 

5/224 
1/125 
1/118 

m 
1/120 

Por último, debemos referirnos a la incidencia de patologías por 

edad, En dicho cruce observamos: 

De 0 a 17 años 
De 18 a 49 años 
De 50 a 54 años 
De 55 a 59 años 
De 60 a 64 años 
De 65 a 69 años 

De 70 a 94 años 

13 casos 
146 casos 
125 casos 
161 casos 
176 casos 
186 casos 

29 casos 

1,30 por ciento. 
19,96 por ciento. 
17,00 por ciento. 
22,06 por ciento. 
23,96 por ciento. 
11,77 por ciento. 
3,95 por ciento. 

CONCLUSIONES. 

El presente trabajo estadístico realizado sobre una muestra de 

34.617 casos, demuestra la incidencia de patología urogenital como factor determinante de 

incapacidad laboral. La nombrada patología fué detectada en 736 casos, cifra que representa 

el 2,1 por ciento del total. 

A pesar de los escaso de la muestra, se realizaron además cruces 
con distintos parámetros que permiten evaluar la incidencia de enfermedad urológica, por 
sexo, edad, profesión y provincia de residencia. En los resultados obtenidos no se observó 
predominancia absoluta de determinada patología con respecto a alguna profesión en particular, 
sino que por el contrario, la distribución de las mismas fue bastante uniforme. Si se observó 
mayoría de enfermos de sexo masculino en una proporción de casi: 3:1 y un pico 
máximo en cuanto a edades que se ubica entre la quinta y sexta década de vida. 

Sé destaca además la importancia de la patología oncológica 

como factor invalidantes, siendo las más observadas, la vesical y prostática. 

Es de esperar que futuras comparaciones con estudios 
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estadísticos de mayor número de casos, permitan la obtención o no de premisas que facilitan 
el tomar medidas sanitarias a fin de evitar en lo posible la presencia de patología 
genitourinaria en la población activa de nuestro país. 

SUMARIO. 

Se presenta un trabajo estadístico realizado sobre una muestra de 
34.617 casos, donde se demuestra la incidencia de patología urogenital como factor determinante 
de incapacidad laboral. 

SUMMARY. 

We present an statistical research based on a sample of 
34.617 cases where we show the incidence of urogenital pathology as a determinant factor 
of laboral incapacity. 

* * * 
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