Departamento de EstadaSTADO LIBRE ASOCIADO DE PUERTO RICO

DEPARTAMENTO DEL TRABAJO Y RECURSOS HUMANOS

Nim. 4838 OFICINA DEL SECRETARIO
Fecha: 27 de febrero de 2004 HATO REY, PUERTO RICO

Mignel Izquierdo Encarnacion

CERTIFICACION

Aprobado Josg-

Y aviiRmandez, Secretario de| Trabajo y Recursos Humanos, a

REGLAMENTO NUMERO DOS PARTE 1904 (2 OSH 1904)

Registros e Informes de Lesiones y Enfermedades Ocupacionales, (Recording
and Reporting Occupational Injuries and llinesses). Este reglamento fue adoptado -

el 27 de noviembre de 2001 y la norma en inglés fue radicada en el Departamento de

Estado el 5 de diciembre de 2001, expediente numero 6377.

4 OSH 1910

Exposicién Ocupacional a 4, 4 Metilenodianiling (MDA): Regla Final,

(Occupational Exposure to 4, 4’ Methylenedianiline (MDA); Final Rule,, 57 FR

Num. 154, 10 de agosto de 1992, (35630—35696). Este reglamento fye adoptado el

10 de marzo del 1993 Y la norma en inglés fue radicada en el Departamento de Estado

el 11 de marzo de 1993, expediente nitmero 4887.

Adiestramiento g los Operadores de Vehiculos Industriales Motorizados; Regla

Final, (Power Industria] Trucks Operators Training; Final Rule), 63 FR Num. 230, 1

de diciembre de 1998, (66238—66274). Este reglamento fue adoptado el 3 de marzo de -

1999 vy la norma en inglés fue radicada en el Departamento de Estado el 5 de marzo de

1999, expediente nimero 5932,

Adiestramiento a |os Operadores de Vehiculos Industriales Motorizados:

correccion Regla Final, (Power Industria} Trucks Operators Training; Correction to




Final Rule), 64 FR Num. 80, 27 de abril de 1999, (22562-22553). Este reglamento fue

adoptado el 5 de agosto de 1999 Y la norma en inglés fue radicada en el Departamento
de Estado el 11 de agosto de 1999, expediente nimero 5999,

Exposicion Qcupacional a Asbesto, Tremolita, Antofilita y Actinolita.; Regla Final,
Correcciones (Occupational Exposure to Asbestos, Tremolite, Anthophyllite and
Actinolite; Final Rule, Corrections), 61 FR Num. 165, 23 de agosto de 1996 (43454-
43459). Este reglamento fue adoptado el 3 de marzo de 1999 ¥ la norma en inglés fue

radicada en el Departamento de Estado el 5 de marzo de 1999, expediente namero
' 5932, | |

Espacio Confinado que Requiere Permiso; Regla Final, (Permit-Required
Confined Spaces; Final Rule), 63 FR Nam. 230, 1 de diciembre de 1998 (66018- |
66040). Este reglamento fue adoptado el 4 de marzo de 1999 Y la norma en inglés fue
radicada en el Departamento de Estado el 5 de marzo de 1999, expediente nimero

5932,

Espacio Confinado que Requiere Permiso; Correccion, (Permit-Required

Confined Spaces; Correction), 64 FR Num. 1, 4 de enero de 1999 (204). Este
reglamento fue adoptado el 23 de junio de 1999 v Ia norma en inglés fue radicada en e] .

Departamento de Estado el 24 de junio de 1999, expediente nimero 5983.
Revocacion de Normas Selectas de Seguridad y Salud en Ia Industria General:

Regla Final, (Selected General Industry Safety and Healths Standards Revocation;

Departamento de Estado el 23 de marzo de 1979, expediente nimero 2490,

Cloruro de Metileno; Regla Final, (Methylene Chloride; Final Rule), 63 FR

Nam. 183, 22 de septiembre de 1998, (50712-50732). Este reglamento fue adoptado e|

26 de agosto de 1999, y la norma en inglés fue radicada en el Departamento de Estado
el 9 de septiembre de 1999, expediente ndmero 6009.

Operaciones Portuarias y Terminales Maritimos; Regla Final, (Longshoring and :
Marine Terminals; Final Rule), 62 FR Nim. 143, 25 de julio de 1997, (40142-40234),

Este reglamento fue adoptado el 4 de marzo de 1999, y la norma en inglés fue radicada

en el Departamento de Estado el 5de marzo de 1999, expediente ndmero 5932,




10 OSH 1926

Exposicion Ocupacional a 4, 4 Metilenodianilina (MDA); Regla Final,
(Occupational Exposure to 4, 4’ Methylenedianitine (MDA); Final Rule, 57 FR,
NUm. 154, 10 de agosto de 1992, (35630-35696). Este reglamento fue adoptado el

10 de marzo de 1993 Yy la norma en inglés fue radicada en el Departamento de Estado

el 11 de marzo de 1993, expediente nimero 4888,

Adiestramiento a los Operadores de Vehiculos Industriales Motorizados; Regla
Final, (Power Industrial Trucks Operators Training; Final Rule), 63 FR Num. 230, 1
de diciembre de 1 998, (66238-66274). Este reglamento fue adoptado el 3 de marzo de

1999 y la norma en inglés fue radicada en e| Departamento de Estado el 5 de marzo de

1999, expediente namero 5931.

Adiestramiento 3 |os Operadores de Vehiculos Industriales Motorizados;

Correccion Regla Final, (Power Industrial Trucks Operators Training; Correction to

Final Rule), 64 FR Num. 80, 27 de abril de 1999, (22552-22553). Este reglamento fue

adoptado el 5 de agosto de 1999 y la norma en inglés fue radicada en el Departamento

de Estado el 19 de enero de 2000, expediente nirmero 6079,

Exposicion Ocupacional a Asbesto, Tremolita, Antofilita y Actinolita; Regla Final,

Correcciones (Occupational Exposure to Asbestos, Tremolite, Anthophyllite and

Actinolite; Final Rule, Corrections), 61 FR NUm. 165, 23 de agosto de 1996 (43454-
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Adiestramiento a los Operadores de Vehicuios Industriales Motorizados;

correccion Regla Final, (Power Industrial Trucks Operators Training; Correction to

Final Rule), 684 FR Num. 80, 27 de abril de 1099, (22552-22553). Este reglamento fue

adoptado el 5 de agosto de 1999 Y la norma en inglés fue radicada en el Departamento

de Estado el 29 de febrero de 2000, expediente ntmero 61 12,

Exposicion Ocupacional a Asbesto, Tremolita, Antofilita y Actinolita; Regla Final,
Correcciones (Occupational Exposure to Asbestos, Tremolite, Anthophyllite and
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Departamento del Trabajo

Administracion de Seguridad y Salud Ocupacional

29 CFR Partes 1910 y 1926

[Docket No. H040]

Exposicién ocupacional a 4,4' Metilenodianilina (MDA)

Aggncia: Administracién de Seguridad y Salud Ocupacional (OSHA), Trabajo.
Aéciﬁh: Regla final,

Sumario: Mediante este documento, la Administracién de Seguridad y Salud Ocupacional esta
promulgando nuevas normas que reglamentan la exposicién ocupacional a MDA. ILa base para
esta accién es una determinacién por el Secretario Auxiliar, basada sobre datos de animales y
humanos, de que.los niveles actiales de exposicién ccupacional a MDA causa efectos adversos
ala salud de los empleados, mcIuyendo un riesgo aumentado de cincer y que limitar la exposicién
ocupacwnal a MDA a un promedio de tiempo pondérado de ocho horas. (' =___;A) 'de 10 partes por
billén: (ppb) estableciendo un limite de exposicién a corto término (STEL), de 100 ppb e
implantando disposiciones asociadas que reduzcan swmﬁcatlvamente este riesgo. Ademds de
establecer limites de exposicién permisibles (PELSs), para. MDA, esta reglamentacmn incluye
requisitos tales como vigilancia meédica, monitoreo de exposicion, facilidadesde hlglene controles
de ingenieria y précticas de trabajo, uso apropiado del respirador y archivo de expedientes. Se
mc_luye un nivel de accién de 5 ppb en esta norma final como mecamsts para eximir alos
patronos de la obligacién de cumplir con ciertos requisitos, tales como un mécanismof. para eximir
d los patronos de la obligacion de cumplir con ciertos requisitos, tales como monitoreo de
exposicion de empleados, en casos donde el patrono pueda demostrar que las exposiciones de los
empleados estdn en o bajo el nivel de accién.

La norma aplica a todas las industrias cubiertas por la Ley OSH, incluyendo la industria general,
construcciéon y maritimo.

En su mayor parte, estas disposiciones adoptadas por OSHA en estos reglamentos fueron
recomendadas por el MDA Mediated Rulemaking Advisory Committee (Comité).

Fecha de vigencia: La regla final debera entrar en vigor el 9 de septiembre de 1992.




Direcciones: En cumplimiente con el 29 U.S.C. 2112(a), la Agencia designa para recibo de
peticiones de revisién de la norma, al Associate Solicitor (Procurador Asociade), for Occupational
Safety and Health, Office of the Solicitor, Room $-4004, U.S. Department of Labor, 200
Constitution Avenue NW., Washington, DC 20210. Cualesquiera tales peticiones de revisién
deben ser no mds tarde registrados del 59 dia signientes a la promulgacién de la norma. Véase
la seccidn 6(f) de la OSH Act; 29 CFR 1911.18(d) y United Mine Workers of America v. Mine
Safety and Health Administration, 900 F.2d 384 (D.C. Cir. 1990).

Para mas informacién comuniquese con: Mr. James F. Foster, Director Office of Public
Affairs, OSHA, Room N-3641, 200 Constitution Avenue, NW., Washington, DC, 20210,
Teléfono (202) 523-8151. Puede obtenerse copia de este documento dos semanas después de la
fecha de publicacion de OSHA Publication Office, Room N-3101, en la direccién antes
mencionada o llamando al 202-523-9667) o en cualquier oficina regional o de drea de OSHA..
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Industria general
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Apéndice D a § 1910.1050- Métodos de muestreo y analiticos para monitoreo de MDA y
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Apéndice D a § 1926. 60— Metodos de muestreo y anaiiticos para momtoreo de MDA y
procedimientos de medici6n. : :

Apéndice E a § 1926.60+—Procedimientos de pruebas de ajuste cuantitativas y cuéli_tativas
I. Introduccién

Las normas aplican a tedas las exposiciones ocupacionales & MDA e incluyen una norma en 29
CFR 1910y 29 CFR 1926. La exposicién ocupacional a MDA en construccidn esti cubierta por
una norma separada. La cubierta incluye exposiciones a MDA en construccién qué octirran en
operaciones maritimas, manufactura quimica primaria, reprocesado, enrollado de filamento,
decatizado y encapsulacion, etc.

La norma excluye las mezclas que contengan menos de 0.1% MDA y también excluye "articulos
terminados que contengan MDA" segiin definido.

II. Autoridad legal pertinente
La autoridad de emisi6én para esta norma se haya principalmente en las secciones 4, 6(b), 8(c), y

8(g)(2) de la Occupational Safety and Health Act of 1970 (la Ley), 29 U.S.C. 653, 655(b), 657°
y 657(g)(2). La seccién 6(b)(5) rige la emisién de normas de seguridad y salud ocupacional




que traten los materiales t6xicos o agentes fisicos dafiinos. La seccion 3(8) de la Ley, 29 U.S.C
652(8), define una norma de seguridad y salud ocupacional como:

* * * una norma que requiere condiciones o la adopcién o uso de una o mis pricticas, medios,
métodos, operaciones o procesos, razonablemente necesarios o apropiados para proveer empleo
v lugares de empleo seguros o salubres.

El Tribunal Supremo ha dicho que la seccion 3(8) aplica a:

* * * 10das las normas permanente promulgadas bajo la Ley y requiere que el Secretario, antes de
emitir cualquier norma, determine que sea razonablemente necesario y apropiado remediar un
riesgo significativo de dafio material a la salud. Industrial Union Department v. American
Petroleum Institute, 448 U.S. 607 (1980).

La determinacién de "riesgo significativo” constituye un hallazgo de que en ausencia de cambio
en las pricticas mandadas por la norma, los lugares de trabajo en cuestién serian "inseguras” en
el sentido de que los trabajadores estuvieran amenazadas con un riesgo significativo de dafio. Id.
at 642. Un hallazgo de riesgo significativo, sin embargo, no requiere precisién matematica o nada
que se acerque a la certidumbre cientifica si "la mejor evidencia disponible” no amerita ese grado
de prueba. Id. at 655-656; 29 U.S.C. 655(b)(5). Mis bien, la Agencia puede basar su hallazgo
grandemente sobre consideraciones de politica y da considerable flexibilidad con las clases de
asunciones que apliquen en la interpretacion de los datos que las apoyen. Id. 655-656; 29 U.S.C.
655(b)(5). La opinién del Tribunal indica que los avaldos de riesgo, que pudieran envolver
estimados matemdticos con algunas incertidumbres inherentes, son un medio de demostrar la
existencia del riesgo significativo.

Después de que OSHA haya determinado que existe un riesgo significativo y que tal riesgo puede
ser reducido o eliminado por la norma propuesta, debe establecer la norma "que mads
adecuadamente garantice, a la extensién factible, sobre las bases de la mejor-evidencia disponible,
que ningin empleado sufra dafio material a la salud * * * ", Seccién 6(b)(3) de la Ley.  El
Tribunal Supremo ha interpretado esta seccién como que significa que OSHA debe legislar. la
norma més protectora necesiria para eliminar un riesgo significativo de dafio material a la salud,
sujeto a los constrefiimientos de la factibilidad tecnolGgica y econdmica. . American Textile
Manufacturers Institute, Inc. v. Donovan, 452 U.S. 490 (1981). El Tribunal sostuvo que "el
andlisis costo-beneficio no estd requerido por el estatuto porque la factibilidad de anélisis es, "7d.
at 509.

La autoridad para emitir esta norma también se halla en la seccién 8° de la Ley. En general, esta
seccién requiere al Secretario requerir a los patronos hacer, mantener y preservar los expedientes
concernientes a las actividades relacionadas con la Ley. En particular, la seccidén 8(c)(3) da al
Secretario la autoridad para requerir a los patronos "mantener expedientes precisos de la
exposicién de los empleados a materiales toxicos o agentes fisicos dafiinos que se requiere que




sean monitoreados o medidos bajo la seccién 6". Las disposiciones de las normas de OSHA que
requieren que se haga y mantenga expedientes de exdmenes médicos, monitoreo de exposicion y
cosas parecidas son emitidas conforme a la seccién 8(c) de la Ley.

La autoridad del Secretario para esta norma estd apoyada Ademds por la autoridad de
reglamentacion general concedida en la seccién 8(g)(2) de la Ley. Esta seccién da el poder al
Secretario para "prescribir tales reglas y reglamentos como pueda considerar necesarios para Hevar
a cabo sus responsabilidades bajo esta Ley"- en este caso como parte de, o supeditado a una norma
de seccion 6(b). Las responsabilidades del Secretario bajo la Ley estin definidas grandemente por
sus propositos enumerados, los cuales incluyen:

Exhortar a los patronos y empleados en sus esfuerzos por reducir el mimero de riesgos a la
seguridad y salud ocupacional en sus lugares de empleo y para estimular a los patronos y
empleados a instituir nuevos programas y a perfeccionar los ya existentes para proveer condiciones
de trabajo seguras y salubres (29 U.S.C. 651(b)(1));

Establecer normas de seguridad y salud ocupacional mandatorias aplicables a los negocios que
afecten al comercio interestatal y creando una Comisién de revision de seguridad y salud
ocupacional para llevar a cabo funciones adjudicadoras bajo la Ley (29 U.S.C. 651(b)(3));

Afiadir a los nuevos avances ya hechos a través de la iniciativa de los empleados y los patronos
para proveer condiciones de trabajo seguras y salubres. (29 U.S. C 651(b)4));

Disponer para el desarrollo y la promulgacién de las normas de segurldad y salud ocupacional (29
U.S5.C. 651(b)(9)); :

Disponer para los procedimientos dé informe apropiados. con respecto a {a seguridad y salud
ocupacional cuyos procedimientos ayudardn a alcanzar 1os objetivos de esta Ley y describir
precisamente la naturaleza del problema de seguridad y salud ocupacional (29 U.S.C. 651(b)(12));

Explorar ias maneras de descubrir las enfermedades latentes, establecer conexiones causales entre
las enfermedades y el trabajo en las condiciones ambientales * * * (29 U.S.C. 651(b)(6));

Alentar a los esfuerzos conjuntos de la gerencia y la fuerza laboral para reducir las lesiones y
enfermedades que surjan del empleo (29 U.S.C. 651(b)X13)); ¥

Desarrollar métodos, técnicas y enfoques innovadores para tratar con los problemas de seguridad
y salud ocupacional (29 U.S.C. 651(b)(5)).

Debido a que las normas de MDA estdn razonablemente relacionadas a estas metas estatutorias,
el Secretario halla que estas normas son necesarias para llevar a cabo sus responsabilidades bajo
la Ley.




ITI. Eventos conducentes a la norma final

EPA emitié un aviso bajo la Seccién 4(f) de la Toxic Substances Conirol Act (TSCA) el 27 de
abril de 1983 (48 FR 19078), que indicé que la MDA presenta un riesgo significativo de cancer
a humanos. Se requirié a EPA que instituya "accién apropiada”o anuncie que el riesgo no era
"irrazonable".

El aviso de la seccién 4(f) estuvo basado sobre un estudio preliminar conducido por el National
Toxicology Program (NTP). El estudio demostrd que la sal dihidrocloruro de MDA es
carcinogénica en ambos sexos de ratas y ratones a dos niveles de dosis orales. Este estudio mas
los siguientes factores formaron las bases para el aviso de la seccién 4(f): (1) La falta de una
norma mandatoria de lugar de trabajo; (2) la aparente falta de adecuacidad de la proteccion
ofrecida por el valor limite de umbral recomendado por la American Conference of Governmental
Industrial Hygienists (ACGIH), (0.1 partes por millén (ppm)); (3) evidencia de que algunos
procesadores pueden estar excediendo aun al limite de la ACGIH; y (4) evidencia de que varios
miles de trabajadores pueden estar expuestos.

La "accién apropiada” tomada por EPA fue emitida en un Advance Notice of Proposed
Rulemaking (ANPRY), et 20 de septiembre de 1983 (48 FR 42898). El ANPR anuncié el esfuerzo
conjunto por EPA y OSHA para- iniciar accién reglamentaria para determinar e implantar los
medios mds efectivos de controlar la exposicion ocupacional a MDA. Al tiempo de la emisién de
la ANPR, sélo habia disponible datos limitados sobre los niveles de exposicién'y el mimero de
trabajadores potencialmente expuestos. El ANPR pidié informacién detallada sobre las
operaciones usadas para manufacturar y procesar MDA: el potencial de exposicién en cada etapa,
incluyendo datos de monitoreo de aire y superficies de trabajo y descripciones de las pricticas.de
lugar de trabajo. La segunda édrea de indagacién fue la produccién y uso de MDA. Las
descripciones detalladas de los usos de la MDA y se buscé informacion actualizada de la identidad
de los procesadores y usuarlos La tercera drea de indagaci6n fue la disponibilidad, costo y la
adecuacidad y texicidad de los substitutos para MDA. Finalmente, se buscé informacién sobre
los métodos de controlar la exposicién. El ANPR pidi6 puntos de vista y datos de las partes
interesadas en cualquiera de estas 4reas. :

En respuesta al ANPR, se recibié comentarios de cuatro partes: Diamond Shamrock; National
Resources Defense Council, Inc., DuPont y CMA. Estos comentarios han sido analizados y
donde apropiado, estin reflejados en este documento.

El 5 de julio de 1985, EPA publicé un aviso de Federal Register, de acuerdo con las
disposiciones de la seccion 9 TSCA (50 FR 27674), que describe los riesgos ocupacionales
asociados con la exposicién de trabajadores a MDAy pidié que OSHA responda a EPA e indique
qué actividad reglamentaria seria implantada, si alguna. Bajo la seccidn 9(a)(2) de TSCA, se
prohibié a EPA tomar cualquier accién reglamentaria pendiente de respuesta de OSHA.




En respuesta (51 FR 6748, February 26, 1986), OSHA determiné que hay base razonable para
creer que la manufactura y uso de MDA presenta un riesgo significativo a la salud de los
trabajadores expuestos y que el riesgo descrito por EPA puede ser limitado o reducido a una
extension significativa por la norma de lugar de trabajo que regule la exposicién de los
trabajadores. Ademds, OSHA determind sobre las bases de los datos preliminares, que la
adopcion de una norma ocupacional para exposicién de los trabajadores a MDA es econdémica y
tecnologicamente factible.

En el curso de considerar una acci6n reglamentaria apropiada bajo la Occupational Safety and
Health Act of 1970 (84 Stat. 1590; 29 U.S.C. 655) ("OSH Act"), OSHA examiné varios
escenarios reglamentarios antes de determinar el proceso que pudiera seguirse al desarrollar una
reglamentacion comprehensiva para exposicién ocupacional a MDA. La Administrative
Conference of the United States (ACUS), ha estudiado recientemente el proceso de reglamentacién
de varias agencias federales y hallé que:

La complejidad de la reglamentacién gubernamental ha aumentado grandemente comparado a lo que existia cuando
se legislé la Administrative Procedure Act [APA] y esta complejidad ha sido acompafiada por una formalizacién en
el proceso de reglamentacién mds alld de los breves y expeditivos procedimientos de aviso y comentario visualizados
por las seccin 553 de la APA. Los procedimientos, adem4s del aviso y comentario pueden en algunos casos proveer
salvaguardas temporeras contra decisiones arbitrarias o capciosas por las agencias y ayudan a asegurar que las agencias
desarrollen bases de hecho sdlidas para el ejercicio de la discrécién que les confiere el Congreso pero la formalizacion
aumentada del proceso de reglamentacién también tiene consecuencias adversas. Los participantes, incluyendo a la
agencia, tienden a desarrollar relaciones adversas entre ellas, causando que tomen posiciones extremas, para retener
la informacién de uno a otro y para atacar la legitimidad de posiciones opuestas. Debido a-que las relaciones
adversas, los participarites con frecuencia no enfocan en soluciones creativas a los problemas, elasificacién de los
asuntos-envueltos en la reglamentacin o los detalles importantes envueltos en una regla. Los expedlentes de hechos
con frecuencia son desarrollados m4s all4 de lo necesario. Puede resultar largos perfodos de dilaciériy la participacion
en los procedimientos de reglamentacién pueden volverse excesivamente gravosos. Mis aiin, muchos participantes
percibieron sus roles en la reglamentacxon mds como colocarse a.5i mismos para revision judicial subsiguiente que
como contribuyendo a una solucién basado sobre los méritos al nivel administrativo, Finalmente, muchos participantes
permanecen insatisfechos con los juicios de politica hechos al resultado de los procesos de reglamentacmn

(Recommendation 824 "Procedures for Negotiating Proposed Regulations,” 47 FR 30708 June
18, 1982).

Por lo tanto, ACUS recomendé que las agencias consideren usar mediacién reglamentaria, en la
cual las partes interesadas identifiquen los asuntos principales, calculen su importancia,
identifiquen la informacién necesaria para resolver los asuntos y desarrollen una regla que sea
aceptable a los respectivos intereses, todo dentro del contorno del estatuto reglamentario de la
agencia.

Al considerar si este enfoque seria apropiado al desarrollar reglamentos que controlen la
exposicion de lugar de trabajo a MDA, OSHA considerd los criterios de seleccién adoptados por
la Environmental Protection Agency. (Vedse 49 FR 17576-17579; April 24, 1984.) OSHA
concluy6 que MDA cumple con los criterios de seleccién para medicion; el esfuerzo reglamentario




estaba en la fase pre-propuesta de desarrollo; las partes afectadas eran relativamente pocas en
nimero y ficilmente identificables; hubo indicios de que las partes afectadas mediarian de buena
fe y babia suficiente informacién disponible para resolver asuntos claves. Asi, OSHA empled
reglamentos mediados al desarrollar una norma ocupacional para exposicién de trabajadores a
MDA.

Un nimero de partes interesadas en asuntos de OSHA han expresado preocupacién en relacién al
uso de reglamentacién mediada al desarrollar reglamentos de salud complejos. Estrictamente
hablando, parece inapropiado sugerir que el sufrimiento y las vidas humanas resuelten en asunto
de trueque en un intento de mediacién. El uso de la Agencia de reglamentacién mediada en este
caso no anticipé que esa serfa la metodologia de estas empresas. En vez, OSHA espera producir
una recomendacion de consenso sobre los varios aspectos o asuntos envueltos en el desarrollo de
una norma de salud compleja. Esto difiere de las negociaciones laborales-geraniales caracteristicas
donde un nimero limitado de asuntos debe ser resuelto y negociado o el trueque se vuelva el
método para formar un acuerdo. La diferencia clave envuelve el producto final esperado. De la
otra mano, se [lega a un acuerdO' de la otra mano, se alcanza un consenso.

OSHA indicG en su aviso del Federal Register del 22 de octubre de 1985 (50 FR 42789), que la
reglamentacién mediada seria usada para asistir a OSHA en sus actividades dé reglamentacidn de
MDA. Este aviso también establece conceptos basicos de reglamentacién negociada y sefialo los
criterios de seleccion de part1c1pac1on que OSHA esperaba usar al establecer un comité asesor
sobre MDA.

OSHA establece e} comité de acuerdo a la Federal Advisory Committee Act (FACA, 5 U.S.C.
app. D); y la seccidén 7(b) de la Occupational Safety and Health Act (OSH Act 29:-1J.8.C. 656(b))
para mediar los asuntos asomados con el desarrollo enun Notzce of Proposed Rulemakmg (N. PRM)
sobre MDA.. ' : -

Este aviso también solicité participantes para el proceso de mediacién. Como resultado de la
peticion de participantes, tres uniones, la United Auto Workers (UAW), la United Steelworkers
of America (USWA) y Ia Oil, Chemical and Atomic Workers (OCAW), ofrecieron nombres de
representantes potenciales para el comité. OSHA seleccioné representantes de la UAW y
Steelworkers para participar en estas actividades de mediacién. La International Association of
Machinists and Aerospace Workers (IAM), sometieron una peticién de representacién en el
Comité y un representante de este grupo fue nombrado. Més tarde, como resultado de conflictos
de agenda, el representante de UAW dimitié y fue sustituido por un representante laboral de Ia
United Brotherhood of Carpenters and Joiners of America.

Ademds, las uniones que nominaron participantes, tres asociaciones industriales que representaron
al grupo de patronos también expresaron interés en participar en este esfuerzo de reglamentacién;
la National Electrical Manufacturers Association (NEMA), la Suppliers of Advanced Composite
Materials Association (SACMA), y la Chemical Manufacturers Association (CMA). Los
representantes de estos grupos reflejan el interés del patrono en la manufactura primaria y
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secundaria y a alguna extensién, el uso subsiguiente de MDA en la industria de la construccidn.
Las otras recomendaciones de representacion vinieron del Department of Energy, Brookhaven
nacional Laboratory, Sandia National Laboratories, el National Institute for Occupational Safety
and Health (NIOSH), EPA y la Occupational Safety and Health Administration para el estado de
California. Una lista de los candidatos seleccionados, la fecha de la primera reunién y la agenda
para la primera reunién fueron publicados en el Federal Register el 3 de julio de 1986 (51 FR
24452),

OSHA también denoté claramente, en el aviso del 22 de octubre, la relevancia que los esfuerzos
de reglamentacién mediados tendrian en el desarrollo de su regla propuesta para exposicion
ocupacional a MDA:

Aunque el producto del trabajo del comité probablemente sirva como las base de la regla propuesta, no negard la
necesidad de adherencia a los procedimientos de reglamentacién tradicional. Este procedimiento de reglamentacion
negociada es suplementario a los procedimientos normales de reglamentacidn de la seccién 6(b) especificados en la
Ley Occupational Safety and Health Act of 1970 y tiene la intencién de ayudar a OSHA a desarrollar una norma
propuesta para exposicién ocupacional a MDA (at 42790).

Mis atin, la participacion de OSHA en esta empresa de reglamentacién mediada estuvo claramente
delineada y fue de hecho, sﬁbstancial. "OSHA seria un participante activo en estos esfuerzos, Un
representante de OSHA proveyé el borrador del texto reglamentario y el peéritaje necesario en el
bosquejo de normas que el Comité necesitaba.

A la extensién en que OSHA no pudiera aceptar las recomendaciones del Comité como su aviso
de reglamentacién propuesta, OSHA est4 de acuerdo en publicar su raz6n para tal no-aceptacion.
OSHA, en su mayor parte, basG su NPRM sobre las recomendaciones del Comité.

Comité deba llegar a consenso. OSHA tenfa el conocimiento y la experiencia necesarias para
desarrollar normas de satud complejas. M4s atin, OSHA conoce sus propios requisitos y
1nmtaC1ones legales. Asi, OSHA provey6 al Comité de los asuntos a ser resueltos, la evidencia
acumulada en el expediente hasta la fecha y el lenguaje reglamentario del borrador sugerido. El
Comité usé la evidencia en el expediente y el lenguaje del borrador provisto por OSHA, junto con
la informaci6n suplida por algunos de sus miembros y por supuesto, el peritaje personal de sus
miembros para alcanzar sus recomendaciones de consenso. Las recomendaciones desarrolladas
por el Comité reflejan el consenso alcanzado en relacién al riesgo asociado con la exposicidn
ocupacional a MDA, los PELs y las disposiciones de norma necesarias para reducir el riesgo y la
factibilidad tecnolégica y econdmica de la implantacién de estas normas. Los productos del
Comité fueron reglamentaciones comprensivas con razones acompafiantes.

El Comité también estuvo de acuerdo en que no era necesario el acuerdo undnime sobre todos los

asuntos para que se alcanzara el consenso. Esto es diferente de las negociaciones caracteristicas
en las cuales todos los asuntos deben ser resueltos para culminar exitosamente.
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OSHA también requirié que el Comité sea establecido de acuerdo con y que siga los requisitos
establecidos por, la Federal Advisory Committee Act. Se estableci6 el comité de reglamentacién
mediada de la manera en que OSHA previamente habia establecido comités asesores bajo la
seccion 7(b) de la Ley OSH. Asi, todas las reuniones del Comité, a diferencia de las
negociaciones laborales/geraniales caracteristicas, estuvieron abiertas al piblico y se mantuvo un
expediente y se facilité al phblico.

Ademds, la representacién de los intereses envueltos fue mandatoria; no representacién de todas
las partes, sino de todos los interesados. Las recomendaciones propuestas por el grupo edificador
de consenso fueron desarrolladas por representantes de los intereses laborales, geraniales, estatales
y federales.

El Comité se reunié formalmente en siete ocasiones. La primera reunion consistié en actividades
organizadoras (definir consenso, establecer agendas y t6picos para discusiones). Las reuniones
subsiguientes fueron usadas para desarrollar recomendaciones de consenso. La iltima reunidn
termind el 21 de mayo de 1987. En esta reunién, el Comité hizo y rindié sus recomendaciones
finales sobre las normas propuestas que regulan la exposicién ocupacional a MDA en la industria
general y la industria de 1a construccion al Secretario Auxiliar. Estas recomendaciones fueron
publicadas el 16 de julio de 1987 (50.FR 26776).

OSHA basé su NPRM principalmente sobre las recomendaciones hechas por el Comité. Atin mds,
en las situaciones infrecuentes donde las recomendaciones del Comité no pudieron ser usadas por
OSHA en su NPRM, OSHA, segiin acordado, proveyo Sus razones para esta no-aceptacion.

OSHA tamblen consulto segin requerido por la seccién 107(6) de la Contract Work Hours and
Safety Standards Act (40 U.S.C. 333(e)) y 29 CFR 1912.3, con el Construction Advisory
Committee concerniente a €sta regla propuesta para construceion. - Esta reunion tuvo lugar el 3-de
noviembre de 1987. El Comité aconsejé que OSHA adopte las recomendac:1ones hechas por el
MDA Mediated Rulemaking Advisory Committee para la industria de la construccién y usa tales
como las bases para su NPRM para construccidn.

E122 de mayo de 1989, OSHA publicé un Notice of Proposed Rulemaking (NPRM), que proponia
nuevas normas que reglamenten la exposicion a MDA (54 FR 20672). El periodo de comentarios
y-el tiempo para pedir una vista fue extendido a hasta el 11 de julio de 1989. OSHA recibi6 26
comentarios, incluyendo dos peticiones de vista; una de la A.O. Smith Co. y otra de United
Technologies. Conforme a la secci6n 6(b)(3) de la Ley OSH, OSHA celebré dos vistas sobre la
propuesta el 20 y 21 de marzo de 1990. En respuesta al Notice of Hearing publicado el 22 de
cnero de 1990 (55 FR 2101), OSHA recibi6 11 comentarios y 12 Notices of Intention to Appear
(NOIA), indicando los participantes en la vista. Interesantemente, ninguna parte que hubiera
requerido una vista sometié un NOIA o participé en la vista en manera alguna. Durante la vista
de dos dias, el juez de derecho administrativo admiti6 12 "exhibits" y establecié periodos de
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comentarios posvista que corrieron hasta el 23 de marzo de 1990. OSHA ha recibido ocho
comentarios de vista a tiempo. EI expediente de vista fue certificado por el juez de derecho
administrativo el 10 de octubre de 1990.

La norma final, al igual que la regla propuesta, estd basada principalmente sobre las
recomendaciones hechas por el MDA Mediated Rulemaking Committee. En aquellos pocos casos
donde OSHA haya enmendado la propuesta y establecido diferentes requisitos en la norma final,
estos cambios han sido sefialados.

IV. Propiedades fisicas, manufactura y usos de MDA

La metilenodianilina (CAS 101-77-9) (MDA), es un sélido cristalino marrén claro o castafio con
un ligero olor parecido a amina. La MDA es ligeramente soluble en agua y muy soluble en
alcohol y benceno. La MDA es producida comercialmente mediante la condensacién de anilina
y formaldehido. La MDA cruda (40-60% MDA), es un liquido o una substancia dura parecida
ala cera: La MDA purificada (99%), es en la forma de hojuclas cristalinas hgeramente amarillas
o granulos blancos.

98% de la MDA produc1da es usada directamente en la manufactura de disocianato de
metilenodianilina (MDI). Eldos porciento restante es usado como precursor para la manufactura
de fibras de pldstico, annoxxdantes intermedios de tintes, preventores de corrosién y polimeros
especiales. ,

El MDI es producido en dos grados, monomérico (puro), y polimérico. 90% de la MDA cruda
es usada para producir MDI polimérico y el otro 8% de la MDA cruda es convertida a MDI
monomeérico. El MDI es usado para producir espumas de poliuretano flexibles y rigidas,
elastomeros, revestimientos, resinas termopldsticas, aglomerantes de dnimas: de funclmmn
adhesivos, selladores y fibras de ' 'spandex”. '

La MDA restanie es producida en forma pura para otros usos: agentes curadores de resinas
epdxicas, aplicaciones de revestimiento de alambre, coreaccionantes de poliuretano, en plgmentos
¥ tintes y aplicaciones de defensa.

Hay 11 sectores industriales donde los trabajadores estdn potencialmente expuestos a MDA, Estos
sectores son: (1) Produccién de MDA para sintesis de MDI/venta e importacién de MDA; (2)
Reprocesado; (3) Embovinado de filamento; (4) decatizado y encapsulado; (5)
Moldeado/aglomerado de herramientas y partes pequefias especializadas; (6) Revestimiento de
alambre; (7) Aplicacién de revestimiento; (8) Intermediario para produccién de TGMDA vy
PACM-20; (9) Curado de poliuretano; (10) Produccién de materiales de Composite avanzada y
(11)Uso de materiales de PMR-15-Pre-preg. También hay siete sectores industriales donde una
vez se us0 MDA y puede ain usarse limitadamente. Estos sectores menores son: (1)
Revestimientos (Polybismalimides) de tableros de circuitos impresos y fabricacion de partes de
avion; (2) Tintes y pigmentos; (3) Lana Quiana; (4) Intermedios para farmacéuticos, yerbicidas,
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etc.; (5) Procesado de goma; (6) Antioxidantes y (7) Produccién de ketamine. Los trabajadores
de mantenimiento han sido identificados separadamente para cada uno de estos sectores para
propasitos de andlisis. La exposicién ocupacional a MDA también ocurre en las industrias de [a
construcciéon y maritima.

Hay seis firmas que producen MDA para la venta o que importan MDA. La MDA es
manufacturada por seis compaiifas en siete localizaciones en cuatro estados: Dow Chemicals Co.
(LaPorte, Texas); BASF (Geismar, LA}; E.I Dupont (Belle, WV); Mobay Chemical (New
Martinsville, WV y Baytown, TX); Rubicon Chemical (Geismar, LA) y Uniroyal Chemicals
division of Avery (Naugtuck, CT). Tres de estas compaiiias, Mobay, Rubicon y Dow son
responsables de mas del 90% de la produccion. Se estima que aproximadamente 600 millones
de libras de MDA son producidas para conversién a MDI, 4,474,000 libras son producidas
domeésticamente para la venta y 1.8 millones de libras adicionales son importadas. Ademds, se
estima que el porcentaje de MDA en el producto hecho domésticamente varia de 40-70% |,
mientras el porcentaje en el producto importado es aproximadamente 98%.

V. Efectos a la salud ‘de la exposicién a MDA
A. Sumario de las recomendaciones del Comité
1. Introduccién

El Comité revisé la evidencia en el expediente concerniente a los efectos crénicos. y agudos de 1a
exposicion a MDA en animales y humanos y concluyé que Ia MDA debiera ser tratada como
agente hepatotdxico y como carcinégeno humano sospechado. EI Comité también concluyd que
debe desarrollarse una norma ocupacional que reglamente la exposicién de los trabajadores. La
siguiente discusién provee los haIlazgos del Comité con respecto a los riesgos hepatotoxmos y
carcinogénicos presentados por la exposicién ocupaciondl 2 MDA.

2. Efectos agudos de la exposicién a MDA

A. Hepatotoxicidad. La evidencia en el expediente de los efectos agudos de la exposicién
ocupacional a MDA indica que la exposicién ocupacional a MDA puede resultar en
hepatotoxicidad (envenenamiento del higado). El Comité confié en los abundantes datos de
humanos y animales para apoyar este hallazgo. (Véase la Secci6n de hepatotoxicidad del
Documento del Comité, ex. 9).

E]l Comité hall6 que una o unas cuantas exposiciones a altas dosis de MDA pueden resultar en
hepatitis toxica. Sin embargo, en todos los casos, las sefiales clinicas y sintomas de hepatitis
producidos por esta exposicidn son reversibles. La discusién del Comité concerniente a los efectos
agudos resultantes de exposiciones agudas pueden ser hallados en 52 FR 26779 y 26780. En
resumen, el Comité declard claramente que "La predominancia de los datos reflejan la induccién
de enfermedad como resultade de la absorcién dérmica de MDA" y ademds provee un anélisis de
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datos de Kopelman, McGill and Motto y Brooks et al. Un andlisis de los datos no eliminé la
posibilidad de que la toxicidad hepitica pudiera resultar de bajas dosis. Ademds, el andlisis no
determiné que los efectos a largo término de bajas dosis pudiera tener una funcién en el higado.
Sin embargo, el Comité concluyd tentativamente que a los niveles ocupacionales al presente, los
efectos no neoplasticos observados clinicamente, de la exposicién a MDA parecen ser totalmente
reversibles. Esta conclusion estuvo basada solamente sobre una revisién de los datos hallados en
los estudios humanos agudos (los estudios de exposicién humana crénica no estin disponibles).
Los datos sobre animales, sin embargo, indicaron que la dosis 2 largo término de MDA a bajos
niveles produjeron varios niveles de dafio hepético. Asf, al hacer un hallazgo de que la exposicién
ocupacional a MDA puede resultar en toxicidad hepética, el Comité no pudo desarrollar datos de
dosis-respuesta que pudieran predecir con alguna certidumbre la exposicion necesaria para
producir toxicidad hepatica. Mis precisamente, el Comité no pudo concluir que a 5 ppb, no
ocurriria toxicidad hepitica.

En un-esfuerzo por hacer estos hallazgos, el Comité revisé extensamente la evidencia en el
expediente para determinar los niveles de exposicién a los cuales pudiera esperarse un Nivel de
Efecto No Observado (NOEL), para la observacién clinica de hepatitis pudiera esperarse que
ocurriera en una poblacion de trabajadores. La literatura disponible sobre -trabajadores
ocupacionalmente expuestos a MDA proveyé datos limitados sobre la dosis ocupacional a la cual
los trabajadores estén expuestos. Esto se debe en parte a la falta de datos pero con mayor
frecuencia debido a que el modo primario de exposicion fue a través de la piel y no a través.de
inhalacién. El Comité reconocié ademds, que en el caso de MDA, a diferencia de mucho
quimicos agudamente toxicos que estin asociados con efectos de inhalacién agudos, tal como
irritacién y edema pulmonar, el efecto primario ha sido el dafio hepético siguiente a la ingestién
0 la absorcién por 1a piel. Los dnicos datos disponibles que ¢l Comité pudo usar para estimar-un
NOEL para toxicidad hepética debida a exposicién ocupacional 2 MDA son los datos informados
por Kopelman et al. del incidente de Epping Jaundice. ‘Estos datos sugirieron que los niveles en
exceso de 100 ppb serian necesarios para producir hepatitis aguda en las poblaciones trabajadoras.
El Comit€ confié en estos hallazgos al hacer sus recomendaciones para el TWA y el STEL:

B.. Irritacién dérmica. El Comité crey6 que la capacidad de la MDA para inducir sensitizacion
de contacto no ha sido estudiada suficientemente para concluir que la MDA cause sensitizacion.

C. Efectos retinales. El Comité revisé la evidencia en el expediente concerniente a los efectos
que pudieran resultar del contacto de los ojos con MDA. El Comité concluy6 que el contacto
directo entre 1a MDA y los ojos debe ser evitado. Ademds, el Comité sefialé que la ingestién de
MDA también pudiera resultar en dafio a los ojos y como tal también debiera evitarse.

3. Efectos cronicos de la exposicién a MDA
A.  Hepatotoxicidad. El Comité hallé que a los niveles ocupacionales presentes, los efectos

observados o no-neoplésticos clinicos resultantes de exposicién parecen ser totalmente reversibles
(ex. 9). Esta conclusién estd basada sobre la revisién de los datos hallados en los estudios
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humanos agudos. Los datos animales indican que las dosis a largo término de MDA a bajos
niveles producen varios niveles de dafios hepéticos pero ya que la mayoria de los estudios han
envuelto la dosificacion de animales hasta sacrificarlos, es dificil determinar si los efectos
observados pudieran o hubieran sido revertidos si se hubiera permitido tiempo suficiente para
sanar.

B. Carcinogenicidad. El Comité concluyé que el MDA es un carcindgeno en ratas F344/N y
ratones B6C3F1 de cada sexo. Mé4s atn, parece que la carcinogenicidad es inducida ya sea
mediante ingestion, inhalacién o absorcién dérmica de la substancia.

El Comité consideré extensamente el tipo de datos necesarios para determinar la carcinogenicidad
en animales y relacionar los efectos observados en animales con lo esperado en humanos. El
Comité en general acept$ la politica establecida por las agencias de salud piiblica, los resultados
de las pruebas en las especies mamiferas (incluyendo ratones), son datos aceptables para predecir
los riesgos potenciales a los humanos expuestos.

El Comité también reconoce que el factor confusor asociado con los bicavalios a largo término
pudieran causar que los hallazgos de carcinogenicidad fueran cuestionados. Primero, el Comité
reconoce la-necesidad de usar grupos de control, segiin se hizo en el NTP y ORNL, bioavaltios
y para validar los hallazgos de carcinogenicidad en las especies roedoras, que normalmente
exhiban una alta incidencia espontdnea de tumores.

Segundo el Comité también dlscuuo los efectos de la alta dosificacién y la toxicidad aguda
sub51gmente pueden tener sobre la produccién de tumores hepaticos y de Ia tiroides hallados en
los ratones hembras en el estudio NTP. EI Comité determind: que la mmdencm de tumores
observada hallada en las ratonas de del estudio NTP no ocurrié como resultado de alta
dosificacion, sino que octrrié debido z la exposicién # MDA. :

Tercero, el Comité sefialé que la presencia de virus de tumores en ratones no necesariamente
invalida la identificacion de MDA como carcinégeno. Al hacer esta determinacién, el Comité hizo
uso de las politicas defendidas por numerosas agencias de salud, incluyendo a OSHA que
requieren que, para hacer un hallazgo etiolégico vital, debe establecerse el virus como el inico
mecanismo directo produciendo el efecto carcinogénico. No hallando esta evidencia necesaria,

el Comité estuvo de acuerdo en que la respuesta carcinogénica no fue el resultado de etiologia
viral.

El Comité hall6 que el estudio NTP fue conducido apropiadamente y por lo tanto, usé este estudio
como la base principal para sus hallazgos de carcinogenicidad.

Ademas, la mayoria de los miembros del Comité concluyeron que la MDA induce a céncer
mediante un mecanismo genotdxico en vez de no genotéxico y como tal, no existe un nivel umbral
para respuesta carcinogénica. El Comité concluyé que la evidencia ofrecida para la existencia de
umbrales para este carcindgeno era insuficiente para sobrepasar la evidencia existente para un
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mecanismo genotoxico. EI Comité se bas sobre dos conceptos bdsicos para tomar esta decision.
Primero, los miembros requirieron que si hubiera de considerarse un umbral, debiera proveerse
los datos que indiquen a qué nivel ocurriria el umbral. Segundo, una vez se establece el umbral
en animales experimentales, debe mostrarse que el umbral es aplicable a cualquier grupo expuesto
de trabajadores. No se ofreci6 evidencia que cumpla con estos criterios minimos y asf el Comité
hizo la recomendacion de se usara un efecto de no-umbral para predecir el riesgo asociado con la
exposicién ocupacional a MDA. Ademds, el Comité creyd que, aiin si pudiera demostrarse un
umbral para carcinégenos especificos en animales de prueba experimentales o atin en poblaciones
humanas especificas, pudiera no ser aplicable a cualquier poblacién humana en riesgo. No se
provey6 datos que igualaran un umbral observado en animales con el esperado en humanos.

Otra preocupacién traida por algunos de los miembros del Comité envuelven el uso de
dihidrocloruro de MDA en vez de MDA misma como la dosis administrada en los bioavalios
NTP. El Comité sefial6 que los animales de prueba en el estudio del Oak Ridge National
Laboratories fueron expuestos dermalmente a MDA y no a hidrocloruro como en el estudio NTP.

Mas atn, el Comité sefialé que los animales de prueba de Qak Ridge, Ia respuesta carcinogénica
vista en los higados de las ratonas fue aproximadamente el doble que el notado en el estudio NTP.

Asi, el Comité concluyd que la exposmon a MDA produjo el efecto carcinogénico y no exposicién
a la sal.

El Comité también examin evidencia de apoyo de la carcinogenicidad derivada de las pruebasde
mutagenicidad a corto término. El Comité reconoci6é que las varias pruebas a corto término no
miden el mismo final mutagénico; asi los hallazgos positivos y negativos son comunes, ya que
ninguna prueba a corto plazo puede medir todos los eventos que pudieran conducir a mutagénesis.
El Comité estuvo de acuerdo en-que hay variedad de opiniones sobre la confiabilidad de usar
estudios a corto término. como- indicadorés de carcinogenicidad potencial. Muchos de los
miembros del Comité creyeron, sin-embargo, que tales pruebas proveen resultados indicadores
significativos y que las substancias que dan resultados positivos en sistemas bien:validados es
probable que sean carcinogénicas. M4s aiin, parece que la probabilidad de un resultado de falso
positivo para un quimico que sea positivo en un bioavaliio bien conducido y una prueba a corto
término bien validada es extremadamente pequefia. Asi, basado sobre la evidencia del expediente
que consiste en bicavaliios y estudios a corto plazo, el Comité concluyé que la MDA caiisa cancer
en los animales experimentales.

El Comité también analizé los datos para relacionar los hallazgos de la incidencia de "tumores
reunidos”en ratones a algin sitio comiin en el hombre. El Comité reconocié que las
investigaciones cientificas han mostrado que los sitios blanco para accién carcinogénica de una
substancia en humanos no son necesariamente las mismas que los hallados en animales
experimentales. Hubo bésicamente tres piezas de evidencia sugestiva examinada por el Comité
para enlazar la respuesta carcinogénica en animales a la respuesta esperada en humanos (cincer
de la vejiga);

(1} El estudio NIOSH-Vertol Health Hazard Evaluation (HHE) (Ex. 1-255):
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(2) La presencia de papilomas de células transicionales de la vejiga en tres ratas tratadas con MDA
en el bioavalio de NTP (Ex. 1-36); y

(3) Algunos enlaces de actividad de estructura con el carcinégeno humano y animal probado
bencidina y el carcinbgeno de la vejiga de perro metilenobis-(2-cloroanilina) (MBOCA) .

Los tnicos datos humanos disponibles que implicaron la MDA como un carcindgeno fueron los
de HHE. El Comité revisé estos datos cuidadosamente antes de concluir que los datos eran
insuficientes para identificar positivamente la MDA como un carcindgeno de la vejiga a los
humanos o para usar los datos contenidos en este informe para establecer limites de exposicion
permisibles. Sin embargo, el Comité no excluyé el hecho de que el informe desarrollé una
hipétesis concerniente a la exposicién a MDA y el cancer de la vejiga que amerite investigacion
subsiguiente usando los métodos epidemiolégicos mds rigurosos.

El Comit¢ también hallé que el desarrollo de papilomas de células transicionales de.la vejiga en
las ratas hembras en el bicavaliio de NTP es significativo. Estos tumores relativamente raros
fueron benignos, aunque la progresién a malignidad en esta clase de tumores puede-ocurrir. Adn
mds, el Comité reconocié que la aparicién de papilomas de células transicionales en ratas tratadas
con MDA fue finica y demostrd la especificidad quimica de los resultados observados.

El Comité analizé, la relacién de actividad de estructura entre MDA y varias otras substancias
identificadas por EPA como andlogos estructurales. La mayoria de los miembros del Comité
mantuvieron que hay diferencias estructurales significativas entre la bencidina y Ja MDA y que
la fuerte analogfa no existe. El'Comité en general creyd, sin embargo, que aunque los datos de
analogfa estructural no son concluyentes, debe confiarse, no obstante en estos dates para sugerir
que la MDA puede causar cincer de la vejiga en humanos. Aunque el Comité no pudo relacionar
positivamente la exposicién ocupacional a MDA con el cancer en la vejiga delos trabajadores, €l
Comité recomendé disposiciones de norma restrictivas para proteger a los trabajadores contra el
potencial carcinogénico presentado por la MDA, no empece el sitio de blanco.

4.. Efectos reproductores

La mayoria de los miembros del Comité concluyé que, aunque los datos sugieren que puede haber
cambios hormonales a dosis relativamente altas, el significado ocupacional de estos cambios no
pudo ser avaluado.

5. Efectos teratogénicos

El Comité ha revisado los datos sobre los efectos teratogénicos de la exposicién a MDA y no pudo
relacionar el significado de estos efectos observados en animales con aquellos anticipados en el

escenario ocupacional.

6. Absorci6n, distribucién y deposicién

17




La mayoria de los miembros de Comité estuvieron de acuerdo en que existen suficientes datos que
son especificos de MDA (e.g., datos de absorci6n dérmica), estos datos deben ser usados para
determinar la actividad biolGgica del quimico.

Sin embargo, el Comité hallé que los datos obtenidos a través de el estudio El-Hawari (ex. 1-251)
no es suficiente para hacer determinaciones concernienies a la absorcién gastrointestinal y
respiratoria de la MDA. El Comité anticipé que futura investigacion sobre la absorcién
gastrointestinal y respiratoria de la MDA también substanciari los hallazgos hechos de las
comparaciones anilogas estructurales y demostrard que estas asunciones son conservadoras.

El Comité estuvo de acuerdo en que se use una absorcion de 100% a través del tracto
gastrointestinal del ratén al generar el modelo de avaliio de riesgo en vez de la absorcién de 50%
propuesta por EPA. El Comité se da cuenta de que este es un acercamiento conservador porque
asume que el efecto observado es un resultado de la absorcién de la dosis completa administrada
y 1o un resultado de la absorcién de una porcidén menor de la dosis administrada. Esta asuncién
tiene el efecto de reducir los riesgos esperados predecibles de la exposicién ocupacional a MDA
por 50%.

El Comité estuvo de acuerdo, sin embargo, con la asuncién de EPA que la absorcion a través del
tejido pulmonar es aproximadamente equivalente a Ia absorcién gastrointestinal (50%),
especialmente si la MDA esté en la fase de vapor o tiene un tamafio de particula de menos de dos
micrones.

El' Comité también concluyé que la MDA es actualmente- absorbida dérmicamente a
aproximadamente 2% por hora y no 1%, segiin asumido preViameﬁte (ex. 1-251). Por lo tanto,

una absorcién de 2% también puede ser aplicada a la exp051c1on a MDA que ocurre a través de
la deposicidn y absorcién dérmica. :

E_I Comité también enfatizé el signiﬁcado que presenta la exposicion dérmica. Los datos del Oak
Ridge National Laboratory (ex. 8), aumenté la preocupacion del Comité sobre estos riesgos. El
Comité concluyé que cuando se ingiere un quimico, es transportado a través del sistema de
detoxificacion hepatocelular y no es generalmente diluido como resultado del paso a través del
sistema circulatorio general. En el caso de quimicos aplicados a la piel, sin embargo, tiene lugar
una dilucién significativa como resultado del quimico absorbido que pasa a través del sistema
circulatorio general antes de pasar al sistema de detoxificacién hepatocelular. Comparado con los
hallazgos del estudio NTP en el cual los animales fueron expuestos a través de ingestion, los datos
de Oak Ridge informaron un aumento de casi el doble en la incidencia de tumores hepéticos
observados e los animales hembras probados expuestos a MDA. Estos hallazgos son evidencia
adicional de que la exposicién dérmica ocupacional de MDA debe ser evitada.

Ademas, el Comité mostré preocupacion de que los hallazgos de El-Harawi (ex. 1-251), que
indican que una vez depositada en la piel, la MDA no puede ser completamente removida mediante
limpieza. Los datos sugieren que el uso de solventes para remover MDA de la piel actualmente
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aumentan la absorcién de MDA. También parece que el agua y jabén proveen el mejor medio
para remover la substancia de la piel, pero sélo remueve aproximadamente 60% del material
depositado en la piel. Estos hallazgos apoyan las disposiciones de la norma final que requieren
el uso de ropa y equipo de proteccién personal para evitar Ia exposicion a MDA y la vigilancia
médica para asegurar la integridad del equipo y ropa de proteccién sea mantenida.

B. Hallazgos de OSHA

La siguiente discusi6n de los efectos a la satud asociados con la exposicion ocupacional a MDA
€5 meramenie un recuento sumario del analisis extenso y los hallazgos hechos por el Comité y
OSHA. Las discusiones completas de las conclusiones de los efectos a la salud alcanzadas por el
Comité y aceptadas por OSHA se hallan en 52 FR 26779 er seq. (July 16, 1987) [y 54 FR 20677
et seq.] (May 12, 1989, respectivamente. Todos estos hallazgos de los efectos a la salud
esencialmente fueron aceptados por los comentaristas ¥ las partes en la vista.

La evidencia en el expediente sobre los efectos agudos de la exposicién ocupacional a MDA indica
que la exposicion puede resultar en hepatotoxicidad (envenenamiento del higado). Estos hallazgos
estin basados sobre la abundancia de datos humanos ¥ animales. .(52 FR 26779). -

La evidencia también indica_:, que el contacto directo entre la MDA;y los ojos, asi coxﬁo la ingestion
pudiera resultar en dafio a la retina del ojo. (52 FR 26780).

OSHA también halla que a los niveles ocupacionales. actuales, los efectos no neoplésticos
observados en el higado resultantes de la exposicién parecen ser reversibles (ex.9). Esta
conclusion estd basada sobre la revisién de los datos hallados en estudios de la enfermedad
hepatica aguda en-humano_;;: '

OSHA concluye que la MDA es un carcinégeno basado sobre estudios de ratas F344/N y ratones
B6C3F1 de cada sexo. M4s avin, parece que la carcinogenicidad es inducida ya sea a través de Ja
ingestion, inhalacién o absorcién dérmica de la substancia. Hubo basicamente trés. piezas de
evidencia examinadas por OSHA que relacionan la respuesta carcinogénica a MDA en animales

ala respuesta esperada en humarnos (céncer de la vejiga):

(1) La evaluacién de riesgo a la salud de NIOSH-Vertol HHE (Ex. 1-255), que demostré un
PCMR significativamente elevado PCMR para cancer de la vejiga entre los trabajadores expuestos
a MDA (Ex. 1-225):

(2) La presencia de papilomas de células transicionales en ratas tratadas con MDA en el bioavahio
de NTP (ex. 1-36);y
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(3) Algunos enlaces estructura-actividad con bencidina, un carcindgeno probado en animales y
humanos y con metilenobi-(2-cloroanilina) (MBOCA), una substancia que se conoce que causa
cancer de la vejiga en el perro y que se sospecha que causa cincer de la vejiga en humanos (52 FR
26787).

Aunque la evidencia no fue concluyente al demostrar un enlace causal entre la €xposicién
ocupacional a MDA y cincer de la vejiga, OSHA, no obstante, desarroll6 disposiciones de norma
para proteger contra el potencial carcinogénico presentado por la MDA no empece €l sitio blanco.

OSHA también halla que, aunque los datos sugieren que pudiera haber cambios hormonales en
dosis relativamente altas, el significado ocupacional de estos cambios no puede ser avaluado. (52
FR 26783).

Atlin méds, OSHA ha revisado los datos sobre los efectos teratogénicos de la exposicién a MDA y
no puede relacionar el significado de estos efectos observados en animales con aquellos anticipados
en el escenario ocupacional. (52 FR 26784). -

OSHA también ha détefmmado que los datos disponibles sobre la capacidad de la MDA para
inducir sensitizacion de contacto no-ha sido estudiada los suficiente para concluir que la MDA
causa sensitizaciéon. (52 FR 26786).

Al revisar la evidencia en el expediente concerniente a los efectos: crénicos y agudos de la
exposicion a MDA en animales y humanos. OSHA concluye que la MDA debe ser reglamentada
como agente hepatotéxico y como carcinégeno para humanos. OSHA hizo tentativamente estos
hallazgos en el NPRM y las conclusiones de:la Agencia permanecen sin cambios. De hecho, no
hubo evidencia sometida en respuesta al NPRM que pudieran causar que OSHA enmiende sus
conclusiones anteriores de que la MDA debiera ser tratada como un agente hepatotéxico y un
carcinégeno sospechado en humanos. R ' '

VI. Avaliio de riesgo

El enfoque de OSHA al avaldo de riesgos estd guiado por las interpretaciones del Tribunal
Supremo de la Ley OSH, a saber, las decisiones que envuelven benceno (Industrial Union
Department, AFL-CIO v. American Petroleum Institute, 448, U.S. 607 (1980)); v polvo de
algoddn (dmerican Textile Manufacturers Institute v. Donovan, 452 U.S. 490 (1981)). El
Tribunal ha reglamentado que OSHA no puede promulgar una norma a menos que se haya
determinado, basado sobre evidencia substancial en el expediente como entero, que hay riesgo
significativo de dafio a Ia salud a los niveles de exposicion permisible existentes y que la emisién
de una nueva norma es necesaria para alcanzar una reduccién significativa en ese riesgo. Aunque
en el caso de polvo de algodén el Tribunal rechazé el uso de andlisis de beneficio-costo al
establecer normas de OSHA, reafirmé su posicién anterior en el caso de benceno de que un avalio
de riesgo relacionado a la salud del trabajador no sélo es apropiado sino que estd, de hecho,
requerido para identificar un riesgo significativo a la salud del trabajador y para determinar si una
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norma propuesta alcanzard una reduccidn en ese riesgo. Aunque el Tribunal no requirié a OSHA
que realizara un avaldo de riesgo cuantitativo en cada caso, el Tribunal implicé y OSHA como
cuestion de politica estd de acuerdo, que tales avaliios deben ponerse en términos cuantitativos
a la extension posible (48 FR 17292),

Puede usarse varios enfoques para estimar el riesgo de cincer de la exposicion a agentes toxicos.
Un enfoque estiandar usa métodos matematicos para describir la relacién entre dosis (tal como
concentracion aerosuspendida) y respuesta (e.g. cdncer). En general, las curvas son ajustadas a
los puntos de datos observados a diferentes niveles de exposicién y esas curvas son usadas para
predecir el riesgo que ocurrirfa a niveles de exposicion que no fueron observados. La forma de
esas curvas es variada, alcanzando desde extrapolaciones lineales desde los puntos observados a
través del origen (cero exposicién y cero riesgo), a curvas que pueden desviarse lejos de la
linealidad a las dosis mds altas y mds bajas. El uso de un modelo o curva particular puede ser
justificado en parte por la medida estadistica de "ajuste" a los puntos de datos disponibles, esto
es, una prueba estadistica que mida cudn cercanamente predecir una curva dosis-respuesta a los
datos observados actuales.

En todos los casos se asumid que las curvas matemaéticas reflejan los procesos bioldgicos que
controlan el destino biolégico y la accidén del compuesto téxico. A la fecha, muchos de estos
factores no han sido cuantitativamente ligados a los modelos matemiticos. Los factores biolégicos
que pudieran jugar roles importantes en el avaldo de riesgo son: (1) Dosis del material en el tejido
sensitivo; (2) los tejidos sensitivos mismos; (3) la naturaleza de las respuestas; (4) los indices y
sitios de biotransformacién; (5) toxicidad de los metabolitos; (6) cronicidad del compuesto
(naturaleza acumulativa de el material o sus acciones); (7) distribucién farmacocinética del
material (especialmente los efectos de la dosis sobre la distribuci6n); (8) el efecto de las variables
bioldgicas tales como edad; sexo, especies y cepas de los ammales de prueba; y (9) la manera y
metodo de dosificar a los ammales (48 FR 459689).

Estd claro que todos estos factores no pueden ser ficilmente incorporados a un solo modelo
matemdtico. Por lo tanto, la seleccién cuidadosa de los datos y asunciones generales necesarias
para la evaluacién en el modelo es importante al avaltio de riesgo para hacer uso-de tanta
informacién como sea posible.

Al hacer su avaldo de riesgo para MDA, OSHA ha considerado varias asunciones que cree que
sean las mis razonables. Los estimados de riesgos se hallan en la Tabla 1, a continuaci6n (tabla
1, ex. 1-247). Algunas de las asunciones subyacentes usadas en predecir estos riesgos son: (1)
100% de la absorcién GI; (2) dos turnos de trabajo de cuatro horas; (3) 2% del indice de absorcién
dérmica; (4} factor de escalado de peso de cuerpo; y (3) absorcién superior del cuerpo segiin
establecido en la tabla 1. Un factor de escalado de peso de cuerpo es un ajuste cuantitativo de la
dosis usada en el estudio NTP para justificar las diferencias en peso entre humanos y roedores.

Usando estos estimados de riesgo, aproximadamente seis a 30 por 1000 trabajadores pueden estar
en riesgo de desarrollar cdncer al estar expuestos a condiciones de peor caso existentes de MDA
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durante una vida de trabajo (tabla 1, escenario 1). OSHA también sefiala que estos estimados de
riesgo no estdn basados sobre la aplicacin de factor de escalado basado sobre drea de superficie.
Cuando se aplica este factor de escalado, el estimado de riesgo aumenta significativamente a diez
veces el nivel de riesgo mostrado en la tabla 1. OSHA no adopt6 este factor de escalado porque
no habia evidencia de que este fuera el enfoque més apropiado a usar que las conversiones
tradicionales de peso de cuerpo usadas por OSHA.

Ademas, OSHA sefiala que al hacer los estimados ‘de riesgo, OSHA ha ido més alld de la
metodologia tradicional reglamentaria y ha afiadido a este avalio los estimados de riesgo que
pudieran esperarse de la deposicién dérmica. OSHA reconoce que puede ocurrir exposicién
substancial a través de la deposicién y absorcién subsiguiente de MDA en la parte superior del
cuerpo, cuello, etc. y ha considerado estos factores confusores al avaluar riesgos (en ciertas
situaciones, aproximadamente 95 % de los resultados de exposicién debidos a absorcién dérmica).

Aunque OSHA pudo hacer estimados de riesgo que pudieran resultar de la exposicién dérmica,
OSHA no pudo establecer limites permisibles de exposicién dérmica. Hubo un niimero de razones
por lo que esto no es practico, entre las cuales estd la dificultad en cuantificar las exposiciones
dérmicas, la incapacidad dé seleccionar un indicador biolégico confiable y finalmente, 1a dificultad
en correlacionar la cantidad absorbida con el efecto adverso a la salud preciso. . OSHA no ha
cuantificado los riesgos resultantes de la exposicién dérmica en otras normas de substancias
toxicas. Para reglamentar adecuadamente la exposicion dérmica a MDA, OSHA requiere la
adherencia a limites de. exposicién permisibles (que reducen la contaminacién de superficie por
MDA reduciendo asi la oportunidad contacto de la piel y reduce la oportunidad de que vuelva a
entrar al aire) y el uso de ropa ¥ equipo protectores y todas las otras dlSpOSlClODBS de ia norma,
todas las cuales ayudan a evitar la exposicion dérmica. .

No se proveyé ev1denc1a subsiguiente-a la emisién del NPRM que pudiera causar que OSHA
cambie cualquiera de los hallazgos aqui declarados. -

ViI. Significado del riesgo

OSHA previamente hizo un hallazgo preliminar de significado de riesgo resultante de la exposicién
ocupacional a MDA en respuesta al referido de EPA (51 FR 6748) y la regla propuesta en 54 FR
20682. Al hacer esta determinacién, OSHA estuvo guiada por un nimero de factores que son
consistentes con las interpretaciones y razones recientes del tribunal de Ia Ley OSH y formulacién
de politica concerniente al significado de riesgo. Segiin prescrito por la seccién 6(b)(5) de la Ley
OSH, Ila Agencia examiné el cuerpo de la "mejor evidencia disponible” sobre los efectos toxicos
de la MDA para determinar la naturaleza y extensioén de las posibles consecuencias resultantes de
las exposiciones del lugar de trabajo. El avaltio de riesgo cuantitativo hallado en la Tabla 1 fue
usado con otra informacién relevante por OSHA para determinar si establecer un limite de
exposicién permisible y otras disposiciones de norma reducirian substancialmente el riesgo.
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Para guia al determinar si la actividad reglamentaria reduciria substancialmente el riesgo, OSHA
sigui6 la guia general dada a Ja Agencia por el Tribunal para llegar a hallazgos del significado de
un riesgo de salud ocupacional. El Tribunal declard como sigue:

Es responsabilidad de la Agencia determinar en primera lugar, qué considera que sea un "riesgo significativo”.
Algunos riesgos son claramente aceptables y otros riesgos son claramente inaceptables. Si, por ejemplo, las
probabilidades son de una en un billén de que una persona muera de cincer por tomar un sorbo de agua clorinada,
el riesgo claramente no podria considerarse significativo. De la otra mano, si las probabilidades son de una en mil
de que una inhalacién regular de vapores de gasolina que sean 2% benceno sea fatal, una persona razonable pudiera
bien considerar el riesgo significativo y tomar las medidas apropiadas para reducirlo o eliminarlo (IUD v.4PI, 448
U.S. at 653).

Aunque el ejemplo del tribunal estd basado sobre una expresioén cuantitativa del riesgo, el Tribunal
indicé que la determinacién de significado de riesgo requerido de OSHA no es "una camisa de
fuerza matemdtica” y que a "OSHA no se requiere apoyar los hallazgos de que existe un riesgo
significativo con nada que se acerque a la certidumbre cientifica.” El Tribunal reglamenté que:

-..un tribunal de revisién ha de dar a OSHA aiguna flexibilidad donde sus hallazgos deban hacerse
en las fronteras del conecimiento cientifico y... la Agencia. es libre de usar asunciones
conservadoras al interpretar los datos con respecto a carcinégenos, arriesgandose al error del lado
de la sobreproteccion en lugar de la bajoproteccién (448 U.S. at 655, 656).

OSHA basa grandemente sus hallazgos de que un nivel de riesgo particular es "significativo" sobre
consideraciones de politica (/UD v. API, 448 U.S. 655, 656, 0. 62).. Como parte de la
determinacién de riesgo significativo, OSHA examiné un mimero de factores consistentes con su
politica (véase Arsenic, 48 FR 1864, Ganar 14, 1983; Ethylene Oxide, 48 FR 17284, April 21,
1983; Asbestos, 51 FR 22611, June 20, 1986)); 'y Formaldehyde, 52 FR 46167, December 4,
1987. Estas incluyen el tipo de riesgo presentado, la calidad de los datos subyacentes, la
razonabilidad del avalio de riesgo y el significado estadistico del riesgo. La Tabla 1 fue adoptada
por el Comité del avaltio de riesgo de MDA de OSHA, hallado en el Docket en el exhibit 1-247.
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OSHA revisé la literatura toxicolégica y epidemiologica y la evidencia en el expediente sobre
MDA descrita en la secci6n de Efectos a la salud. El expediente, segin resumido aqui, muestra
que la exposicién a MDA estd asociada con un niimero de efectos adversos a la salud. El estudio
de NTP muestra que la MDA es carcinogénica en ratas y ratones (ex. 1-36). El estudio parece
haber sido conducido de acuerdo con las buenas pricticas de laboratorio y es adecuado para usarse
como la base para un avaliio de riesgo cuantitativo. Los datos de Oak Ridge National Laboratories
también apoyaron los hallazgos de que la MDA es carcindgena en animales de prueba (52 FR
26782). La capacidad de la MDA para inducir a tumores en animales, es evidencia de que el
MDA induce cincer en humanos y los datos que indican que la MDA interactia con el material
genético llevé a la conclusion de que el quimico es un carcingeno en animales y probablemente
es carcinégeno a 1os humanos.

En animales, la MDA también ha estado asociada con genotoxicidad, retinopatia, dermatitis
alérgica y hepatotoxicidad. Ademds, los estudios en humanos fuertemente indican que la MDA
causa una hepatitis téxica aguda caracteristica.

El avaltio de riesgo cuantitativo, que es usado para estimar el riesgo en humanos, estd basado en
estudios con animales por NTP. Esta correlacion es alcanzada confiando en las politicas de salud
generalmente aceptadas, lo que indica que la carcinogenicidad demostrada por un quimico en las
especies mamiferas es suficiente para concluir que Ia carcinogenicidad es posible a los humanos.
El ajuste de los datos experimentales al modelo usado al hacer extrapolaciones es bueno y las
asunciones de riesgo_son razonables. Por lo tanto, el avalio resultante, parece apropiado.

En la actualidad, no hay norma alguna de OSHA que regule la exposicién ocupacional a MDA.
Los estimados de riesgo de exposicién ocupacional resultantes de la inhalacién y contacto dérmico
con MDA fueron hechos de datos (aproximadamente 1983), recogidos por NIOSH, EPA y CMA,
que indican que las exposiciones: ambientales actuales estin en el alcance de 50 a 70 ppb
(escenarios I(a) y I(b) de la tabla I). Los estimados de riesgo. vitalicios resultantes de estas
exposiciones ambientales junto con la deposicién dérmica fueron aproximadamente 6-30 por
1000. OSHA concluye que los datos de exposicion y los datos usados para hacer predicciones de
riesgo son apropiadas y halla que la exposicion ocupacional 2 MDA constituye un riesgo
significativo de dafio a los trabajadores. Estos hallazgos son consistentes con las determinaciones
de OSHA de otras reglamentaciones tales como: Oxido de etileno (April 21, 1983; 48 FR 17284,
17295); Benceno (September 11, 1987; 52 FR 34460, 34497); y Formaldehido (December 4,
1987; 52 FR 46168, 46223). Estos estimados por 1000 empleados para una exposicién de vida
de trabajo fue 63-109 muertes en exceso por cincer debidas a 6xido de etileno 95 muertes en
exceso por leucemia debidas a benceno; y 4-18 muertes en exceso por cdncer debidas a
formaldehido basado sobre los PELs que aplicaban antes de completarse las nuevas normas mds
bajas.

Al evaluar un riesgo significativo se provee un marco de trabajo mediante un examen de indices
de riesgo ocupacional y la intencidn legislativa. Por ejemplo, en las ocupaciones de combatir
incendios y mineria y canterfa, el riesgo de muerte promedio de una lesién ocupacional o
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enfermedad aguda ocupacionalmente relacionada de un empleo vitalicio (45 afios), es 27.45 y
20.16 por 1,000 empleados, respectivamente. Los riesgos ocupacionales vitalicios caracteristicos
en ocupaciones de riesgo moderado son 2.7 por 1,000 para toda la manufactura y 1.62 por 1,000
para todo el servicio de empleo. Los riesgos de muerte ocupacional vitalicio en ocupaciones de
riesgo relativamente bajo son 0.48 por 1,000 en equipo eléctrico y 0.07 por 1,000 en ropa al
menudeo. Estos indices estin derivados de los datos de 1979 y 1980 del Negociado de Estadisticas
del Trabajo, de los patroncs con 11 o mds empleados ajustado a 45 afios de empleo por 46
semanas al afio.

A la Juz de lo anterior, OSHA concluye que los estimados de riesgo asociados con la exposicién
ocupacional a MDA (6 a 30 por 1000), se ajusta bien dentro de esta alcance de los otros riesgos
que OSHA ha concluido previamente que son significativos. Estos estimados son mis altos que
los riesgos de muerte en ocupaciones de riesgo promedio y son substancialmente mas altos que los
ejemplos presentados por el Tribunal Supremo (JUD v. AP, Id.).

OSHA halla que la.implantacion de las normas finales reducirdn substancialmente: los riesgos
asociados con la e}g'posicién ocupacional a MDA OSHA estima que los riesgos asociados con el
PEL de 10 ppb en conjuncién con otras disposiciones de la norma sern reducidos a menos de 0;8
muertes por cancer en exceso por 1,000 trabajadores expuestos durante una vida de trabajo (véase
la tabla 1, escenario ITl(e)). Esto representa una reduccion en riesgo de 87 a 98 porciento. OSHA
considera tal reduccién como substancial. Aunque OSHA no puede cuantificar la reduccién en
la incidencia de otras enfermedades que ocurriria con la nnp]antacmn de: la norma, OSHA halla
que estas también senan reduc1das :

OSHA cree que la presencia de las disposiciones adicionalesen las normas de MDA actdan juntas
para reducir los riesgos asociado con la exposicién ocupacional a MDA. Las disposiciones tales
como el adiestramiento anual, vigilancia médica, comunicacién de riesgos, planes de. emergencia,
orden y limpieza y monitoreo.de exposicién, trabajan juntas de manera inextricable para proveer
proteccion adicional a los trabajadores del cincer y de otros efectos téxicos (52 FR 46234).

No se provey( evidencia como resultado de la emision del NPRM que causara que ‘OSHA
cambiara alguno de los andlisis de avaldo de riesgo o conclusiones. Una discusién mas completa
del riesgo significativo de la exposicién a MDA puede hallarse en el NPRM (54 FR 20672, May
12, 1989) y las Recomendaciones del Comité (52 FR 26776, July 16, 1987).

VIII. Sumario de andlisis de impacto reglamentario y andlisis de flexibilidad reglamentaria
Industria general

OSHA examiné las siguientes tres alternativas reglamentarias en el an4lisis: (1) un PEL de 20 ppb
(0.160 mg/m’}, con un nivel de accién de 10 ppb, (2) un PEL de 10 ppb (0.08 mg/m?), con un

nivel de accién de 5 ppb y (3) un PEL de 1 ppb (0.008 mg/m®), con un nivel de accion de 0.5 ppb.
La factibilidad tecnolégica de implantar un limite de exposicién a corto término (STEL), se asumid
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ser factible para cualquiera de las alternativas TWA/PEL examinadas, en que los mismos
controles necesarios para reducir el TWA también asegurarian que se cumpliera con el STEL. Los
hallazgos de OSHA son como sigue:

. Es tecnolégicamente factible para la industria cumplir con el PEL de 10 ppb instalando
algunos controles de ingenieria facilmente disponibles e incorporando algunas nuevas
précticas de trabajo. Aunque también puede ser factible para algunos sectores de la
industria alcanzar 1 ppb como nivel de exposicion, ese nivel no es factible para la mayoria
de los sectores de la industria.

. Bajar el PEL de los niveles actiales a 10 ppb, junto con otras disposiciones de la norma,
resultaria en costos de cumplimiento anualizados de aproximadamente $10 millones y
salvaria un estimado de 1.8 a 18 vidas de trabajadores de produccién por afio de
exposicién. Ademds, el cumplimiento con la nueva norma costara un estimado de $0.7
millones y salvard un estimado de 0.5 vidas de trabajadores de mantenimiento. por afio de

exposicion.

. La norma es econémicamente factible para los sectores estudiados y-no afectara
significativamente a la estructura competitiva o a la rentabilidad a largo término de estos
sectores, L B -

. La norma es econémicamente factible ¥y no resultard en. impactos significativos 0

diferenciales-en lé's*"pequeﬁos establecimientos cubiertos bajo el alcance de la norma.

° No hay alternativas no reglamentarias que protejan adecuadamente a la tayoria de los
trabajadores de los efectos adversos a la salud asociados con la exposicién a MDA. Un
resumen de los beneficios ¥ costos estimados por el Comité para el PEL recomendado de
10 ppb ydos otros PELS alternativos (20 ppb y 1 ppb), estdn provistos enel exhibit 12,
OSHA's PRIA. - o '

a. Perfiles de industria y exposicion

Hay once sectores industriales principales (los trabajadores de mantenimiento para cada sector han
sido separadamente identificados y para propdsitos de andlisis), donde los trabajadores estin
potencialmente expuestos a MDA. Estos sectores son: (1) Produccién de MDA, para sintesis de
MDI/MDA, venta e importacién; (2} Reprocesado; (3) Embovinado de filamento; (4)
Encapsulacién y decantizado; (5) Moldeado/decantizado de herramientas y partes pequeiias
especializadas; (6) Revestimiento de alambre; (7) Revestimientos; (8) Intermedio para TGMDA
y produccién de PACM-20; (9) Curado de poliuretanc; (10) Produccion de materiales de
Composite avanzada y (11) uso de materiales pre-peg PMR-15. Mis atin también hay siete otros
sectores industriales donde una vez se usaba MDA y puede atn usarse raramente. Estos sectores
menores son: (1) Revestimientos (Polybismalimides) de tableros de circuitos impresos y
fabricacion de partes de aviones; (2) Tintes y pigmentos; (3) Lana Quiana; (4) Intermedios para
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farmacéuticas, yerbicidas, etc.; (5) Procesado de goma; (6) Antioxidantes; y (7) Produccion de
cetamina.

OSHA también halla que la MDA se hace principalmente para servir como un intermedio en la
produccion metilenodifenilisocianato (MDI) y el MDI es usado en una gran variedad de productos.

Sin embargo, de uno o a dos porciento de toda la MDA producida es vendida para usos como
curar epOxicos y poliuretano o la produccién de poliamida. Ademds, se importa alguna MDA y
se usa para producir un MDI crudo conocido como PAPI o usada como tetraglicidil
metilenodianilina (TDGMA) o manufactura de PMR-15. La exposicidn ocupacional a MDA
ocurre en las industrias de la construccién y maritima, también.

OSHA también halla que hay seis firmas que producen MDA para produccién de MDI, MDA para
la venta o importan MDA. La MDA es manufacturada por seis compaiias en siete localizaciones
en cuatro estados. Dow Chemical Co. (La Porte, Texas), BAFS (Geismar, LA); E.L Dupont
(Belle, WV); Mobay Chemical (New Martinsville, WV y Baytown, TX); Rubicon Chemlcal
(Geismar, 'LA); y Uniroyal Chemicals division of Avery (Naugtuck, CT). Tres de estas
compaiiias, . Mobay, Rubicon y Dow, cubren sobre 90% de la produccién de MDA. Ademds,
OSHA estima que aproximadamente 600 millones de libras de MDA son producidas para
conversién a MDI, 4,474,000 son producidos domésticamente para la venta y unos 1.8 millones
de libras son importadas. * Ademds, se estima que el porcentaje. de MDA en el producto hecho
domestlcamente varia del 40-70% mientras que el porcentaje en el producto importado es
aproximadamente 98% : R

Los usos del MDI aIcanzan ICJOS e incluyen 4reas de construccién; refrlgeracmn transportac16n

insulaci6n de tanques y tuberias, ‘empaque, sistemas de moldéo para productos solidos y sistemas
para productos microcelulares. Los productos de consumidor incluyen espuras de poliuretano
(rigidas y flexibles). elastémeros, revestimientos, resinas termoplésticas, aglomerante de 4nima
de fundicién, adhesivos y selladores y fibras de spandex. Asi, debido a que 12 MDA es el quimico
reaccionante en {a produccién de MDI, el significado de, y la necesidad de MDA dependen de la
necesidad de producir MDI. Sin embargo, ya que hay tantos productos que contienen MDI yla
extension de los usos de MDI estd aumentando, puede asumirse que el uso de MDA también
continuard aumentando. Ademds, los usos de MDA que no son MDI (2% del total de consumo
de MDA), también se espera que aumenten como demanda de producto en las dreas de energia
nuclear, manufactura de armas y exploracién espacial aumenta.

OSHA estima que el nimero de trabajadores de produccién expuestos es 3,836 en los once
sectores principales y 189 trabajadores de mantenimiento adicionales también estin expuestos en
estos sectores. Los niveles de exposicion promedio ponderado alcanzan de 1 ppb en el uso de
PMR-15 a 19 ppb en embobinado de filamento. Para los trabajadores de mantenimiento el nivel
de exposicion promedio ponderado estimado es 250 ppb. El promedio de dias de exposicién a
MDA al afio alcanzd de 47 para Manufactura avanzada de composite a 250 para produccién y
algunos otros sectores.
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b. Analisis de beneficio

El beneficio principal de la norma serfa una reduccién en la ocurrencia de enfermedades
ocupacionales. Algunos aspectos de estos beneficios pueden ser cuantificados, tal como el riesgo
de céncer reducido debido a la exposicién directa a MDA. El ndmero de muertes por cancer que
puede ser evitado debido 2 que la reglamentacién de MDA est4 basada sobre el modelo de avaltio
cuantitativo del riesgo de muertes por céncer resultantes de la exposicion ocupacional a MDA en
conjuncidn con los estimados del mimero de trabajadores expuestos a niveles de MDA en varias
operaciones. El modelo y los estimados de exposicién estin generalmente basados sobre
asunciones "realistas de peor caso” mas en algunos respectos, el uso del modelo también tiende
a subestimar los verdaderos beneficios de la reglamentacién final porque los tnicos beneficios
cuantificados en el anilisis son aquellos que resultan de una incidencia reducida de céncer.
Tampoco incluyen un estimado de la reduccién en la incidencia de otros efectos adversos a la salud
potencialmente asociados con la exposicion a MDA tal como la enfermedad hepdtica o dermatitis.
Debido a las limitaciones de los datos, OSHA no pudo cuantificar estos beneficios adicionales.
El anélisis de beneficios de OSHA refleja el nimero estimado de vidas salvadas que ocurrira
cuando la norma sea unplantada OSHA us6 estimados de riesgo para determinar los beneficios.
OSHA estd al tanto del hecho de que muchas agencias reglamentadoras, tales como EPA,
recomiendan el uso de factor de escalado de superficie de drea porque la aplicacion de este factor
hace la correlacién entre la dosis en el animal y Ia dosis en el hombre mas precisa. ‘La aplicacién
del factor de escalado de 4rea de superficie aumenta los beneficios por un orden de magnitud.

OSHA estlma usando asunciones "realistas de peor caso”, que Ia nnplantacién deun PEL de 10
ppb v las disposiciones de deber asociadas pueden resultar en 2.3 muertes por cdncer evitadas por
afio de exposicién. Ademds, si se aplica el factor de escalado de d area de superﬁme OSHA estnno
que pudiera evitarse 23 muertes por cancer al afio. s '

c. Factibilidad 'tec_:nolégica g

OSHA ha determinado que la norma final es tecnolégicamente factible. Los metodos que pueden
ser usados para reducir la exposicién de los empleados a MDA incluyen tecnologias
convencionales tales como ventilacién de educcién local y general, sistemas de alimentaje
pneumaticos, cajas de guantes y précticas de trabajo. Tales tecnologias son comutinmente
conocidas y actualmente usadas en las industrias afectadas. Adem4s las disposiciones de la norma
que no estdn relacionadas al PEL, tal como vigilancia médica y adiestramiento, se juzga que sean
factibles.

d. Costos de cumplimiento
OSHA hizo estimados de los costos de cumplimiento en que los patronos incurririan en los once

principales sectores industriales que manejan MDA y estarfan principalmente afectados por la
norma. Debido a que hay diferencias especificas de industria en las caracteristicas de la
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exposicion y uso de equipo, los estimados de costo para cada sector fueron desarrollados
separadamente.

Se identific una linea de base para la préctica industrial actual de cada sector. Esta linea de base
fue derivada de la informaci6n sobre los métodos de produccién actuales, los niveles de exposicion
y las técnicas de control de riesgo. Los costos de los controles que pudieran ser necesarios para
alcanzar cada PEL sucesivamente mds bajo fueron los estimados basados sobre la asuncién de que
los nuevos controles pudieran ser afiadidos a aquellos controles ya instalados.

Debiera sefialarse que a mds bajo los PELs de blanco, mds alta la incertidumbre asociada con los
estimados de la efectividad de la tecnologia de control y las pricticas de orden y limpieza y sus
costos relacionados. OSHA confia en que un PEL de 10 ppb puede generalmente ser alcanzado
y mantenidos sobre las bases de un TWA de ocho horas pero no estd segura de que todos los
sectores industriales pudieran en general alcanzar el PEL de 1 PPb.

OSHA ha estimado los costos de cumplimiento totales anualizados (para los trabajadores de
produccién. ), como.$10 millones para el limite de exposicién permisible de' 10 ppb. El
componente principal de los costos estimados para los.trabajadores de producci6n son los costos
de las facilidades y practicas de higiene, que constituyen aproximadamente 50% del total de los
estimados de costo para el PEL de 10 ppb.  El segundo elemento principal de costo-es para la ropa
¥ equipo protectores, que es aproximadamente 30% del total de los costos.de cumplimiento de
alcanzar el PEL de 10 ppb. Los costos de orden y limpieza constituyen aproximadamente 10%
del total .de los estimados de costos. Los estimados -de: costo-de los controles: de ingenieria
constituyen s6lo-un pequefio porcentaje (4%), del total del estlmado de costos de cumplumento
anualizados para los trabajadores de produccidn. - P - :

g. Andlisis de factibilidad econémica:

Las conclusiones generales alcanzadas por OSHA concernientes al unpacto econdmico son: (1) La
mayoria, si no todas las industrias afectadas debieran poder pasar los costos de reglamentacién a
los compradores del producto (debido al mercado ¥y a otras consideraciones descritas a
continuacién); (2) cualquier aumento de precio requerido es improbable que sea muy grande, en
relacion a los precios pre-reglamentacién de los productos; y (3) a la extension en que los precios
de los productos no suban (de modo que el paso de estos costos reglamentario no ocurra), los
costos reglamentarios no son grandes en relacién a los otros costos de produccién y el ingreso neto
de las compafiias examinadas. Consecuentemente, OSHA ha concluido que las reglamentaciones
finales no presentarin una carga substancial a las industrias afectadas, sus empleados ©
consumidores de sus productos.

Por lo tanto, la conclusién de OSHA es que es econdmicamente factible para los once principales

sectores industriales cumplir con las disposiciones de la norma de MDA y que ninguno de los
sectores estudiados por OSHA experimentarian impactos econémicos significativos.
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f. Anélisis de flexibilidad reglamentaria

Conforme a la Ley de Impacto reglamentario de 1980 (Pub. L. 96-353, 94 stat. 1164 [5 U.S.C.
601 er seq.]. OSHA ha dado consideracién especial a la mitigacién de los impacto econdémicos
de 1a norma final sobre las pequefias entidades.

Al desarrollar una norma para exposicion ocupacional a MDA, OSHA consideré cuidadosamente
los factores de tamafio, tales como el mimero de empleados, total de activos y rentas brutas para
asegurar que la norma final minimice el impacto sobre las pequefias firmas, mientras contindan
protegiendo a los trabajadores. Mds ain, OSHA determiné que en el andlisis de factibilidad
econdmica que la mayoria, si no todas las industrias afectadas, serfan capaces de pasar los costos
de la reglamentacion a los compradores del preducto relativamente rapido. Asi, las firmas mis
afectadas probablemente no tendrin que soportar todos los costos de cumplimiento de estas
reglamentaciones.

Finalmente, OSHA examiné las condiciones financieras de una muestra de firmas afectadas por
las reglamentaciones y determiné que aiin si estas firmas tuvieran que soportar los costos de
cumplimiento de las reglamentamones estas no impondrian cargas substanciales para estas firmas.
Por lo tanto, OSHA concluyé que la reglamentacién no afec'ma significativamente a las pequeas
entidades.

g. Avalio de alternativas no reglamentarias

OSHA cree que no hay alternativas no reglamentarias que protejan adecnadamente a la mayoria
de los trabajadores de los efectos adversos & la salud asociados con la exposicion.a MDA. Los
sistemas de responsabllldad de agravic y compensaciones al trabajador no proveen proteccién
adecuada a los trabajadores debido-a la impredicibilidad de la inconsistencia de estado a estado.

Otras reglamentos del gobierno no proveen proteccién adecuada a los empleados debido a su
alcance limitado. OSHA no tiene una norma de exposicion ocupacional a MDA en el lugar de
trabajo actualmente; asi, no se provee proteccion reglamentaria en la actualidad. [Nota: muchos
patronos ofrecen proteccién voluntaria, por ejemplo, equipo de proteccién personal, duchas,
cuartos de cambio, etc.]

Sumario. En el NPRM, OSHA discuti6 la factibilidad econémica y tecnolégica de implantar la
norma propuesta para exposicion ocupacional a MDA. OSHA halld que el PEL de 10 ppb, el
STEL de 100 ppb y las disposiciones de norma acompafiantes reducirén substancialmente el riesgo
a la salud del trabajador y que la norma es factible. Los hallazgos de OSHA concernientes a la
factibilidad tecnol6gica y econémica de implantar la norma propuesta no fueron impugnados. A
la luz de lo anterior, OSHA concluye que esta norma final es factible.
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Industria de la construccion

OSHA examin6 las siguientes tres alternativas reglamentarias en el andlisis: (1) Un PEL de 20 ppb
(0.160 mg/m®) con un nivel de accién de 10 ppb; (2) un PEL del0 ppb (0.08 mg/m®), con un
nivel de accién de 5 ppb y (3) un PEL de 1 ppb (0.008 mg/m’), con un nivel de accién de 0.5 ppb.
Se asumié que implantar un STEL es tecnolégicamente factible para cualquicra de las alternativas
de TWA/PEL examinadas porque los controles necesarios para reducir el TWA también aseguraria
que se cumpliera el STEL. Los hallazgos de OSHA son como sigue:

. Es tecnoldgicamente factible para la industria de la construccién cumplir con un PEL de
10 ppb instalando algunos controles de ingenierfa ficilmente disponibles e incorporando
algunas nuevas pricticas de trabajo. Aunque también puede ser factible para algunas
aplicaciones de la construccién para alcanzar limites mis bajos, esto depende grandemente
de la técnica para la aplicacién. El método para alcanzar el PEL depende del método de
aplicacién. Si se usa una aplicacién de rodillo, es ms facil reducir la exposicion bajo los
PELs requeridos mediante el uso de tecnologia muy limitada. De la otra marno, cuando la
aplicacion es mediante la técnica de rociado, puede ser que sea necesario un respirador
ademds de los controles de ingenieria y pricticas de trabajo para alcanzar el cumplimiento
con el PEL. Eluso de unrespirador, debido a que el tipo requerido para la aplicacion de
rociado es la més efectiva; resultaria en exposiciones bajo el PEL requerido.

® Bajar el PEL de los niveles de exposicion al presente en el lugar de trabajo a 10 ppb, junto
con otras disposicicnes de la norma resultarfa en costos de cumplimiento anualizados de
aproximadamente $355,428/afio. -

. | La norma es econémicamente factible para la industria de [a construccién y no afect_a.ré
significativamente a la estructira competitiva ni 2 la rentabilidad a largo plazo de estos
sectores. ' o = '

»  La norma es econémicamente factible y no resultard en impactos significativos' ni
diferenciales sobre los establecimientos de pequefios negocios cubiertos por el alcarice de
la norma.

. No hay alternativas no reglamentarias que protejan adecuadamente a la mayoria de los
trabajadores de los efecto adversos a la salud asociados con la exposicion a MDA, Se
provee un sumario de los beneficios y costos estimados para el PEL de 10 ppb y dos PELs
alternativos (20 ppb y 1 ppb), en el "exhibit"12, PRIA de OSHA. El resto de Ia discusién
resume el analisis sobre el cual se basan estos hallazgos.

a. Perfil industrial

Con el propésito de estimar riesgos, costos y beneficios, OSHA hizo un nimero de asunciones
razonables al ordenar estimar el mimero de empleados potencialmente expuestos. Estas asunciones
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estdn basadas en la cantidad de MDA que se informa que se incluye en las pinturas y
revestimientos, el indice (Ibs/hr), de aplicacién de pintura bajo condiciones de rociado o rodillo
y el promedio de horas de trabajo de un pintor caracteristico. Asurniendo que se use 200,000 Ibs
de MDA anualmente en los revestimientos' y que constituya 20% por peso del producto final,
OSHA estimé que un millén de libras de revestimientos que contienen MDA son aplicados cada
afio. Los estimados provistos a OSHA por la International Brotherhood of Painters and Allied
Trades sugiere que el indice de aplicacién promedio de métodos de rociado es 20 Ibs/hr, mientras
que para los métodos de aplicacién por rodillos es 30 Ibs/hr. OSHA combiné estos estimados con
la asuncion de que un pintor caracteristico pasa cuatro horas/dfa pintando?, con el resto del tiempo
ocupado en hacer la preparacién, limpieza o establecimiento de las dreas de trabajo. OSHA
asumio, en ausencia de cualquier dato disponible, que un pintor caracteristico pasaria s6lo 10%
de su tiempo de trabajo (25 dias), cada afio, usando revestimientos que contienen MDA * el
resultado de estas asunciones es que un pintor caracteristico pasaria algunas 100 horas/afio
aplicando revestimientos de MDA.

Para aplicaciones de rociado, cada pintor entonces aplicaria 2000 Ibs./afio y para aplicaciones con
rodillo, 3000 Ibs./afio*: Ya que un estimado de 400,000 lbs de pintura con MDA son consumidas
cada afio en operaciones de rociado y 600,000 Ibs. en operaciones de aplicacion de rodillo, la
suma de estas asunciones.resulta en un estimado de 200 trabajadores potencialmente expuestos
(400,000 Ibs./aio dividido por 2000 Ibs./trabajadores al afio), en-operaciones de rociado y 200
trabajadores (600,000 Ibs. /afio dividido por 3000 Ibs./trabajador-afio), en aplicaciones por rodillo.
Estos estimados son obviamente forzados pero OSHA los considera la mejor evidericia disponible
y una base razonable para estimar los costos, riesgos ¥ beneficios.  OSHA cree que ambos
métodos de aplicacién’ conllevan riesgos de exposicién. aerosuspendida, y ‘dérmica. Las
aplicaciones de reciado,” a la vista de OSHA, tienen mayor probabilidad de presentar riesgos
potencialmente serios. Ademds, OSHA est4 al tanto de dos.casos informados que envolvieron

"ICF, Inc., proveyé este estimado para OSHA en su anilisis tecnoldgico y econdmico preliminar. Asi, el Comité hizo uso de la
cifra de 200,000 Ibs por afio en sus computos. La International Brotherhood of Painters and Allied Trades proveyd los estimados
de que la pintura estd compuesta de 20% de MDA y 80% otros productos (ex. 9).

2'EI' nimero de horas por dia dedicadas a operaciones de pintura fue provisto por el Research Triangle Institute en un documento
preparado para OSHA en 1980, titulado "Economic Impact Statement for Abrasive Blasting.” (ex. 9).

* Estimado de [as discusiones con representantes de la International Brotherhood of Painters and Allied Trades. Ya que
aproximadamente un millén de libras de esto son revestimientos de MDA, el Comité conservadoramente estimé que los
revestimientos que contienen MDA son aproximadamente 10% de los revestimientos aplicados y debe requerir 10% del tiempo de
los trabajadores para ser aplicado (ex. 9).

* El estimado de 2000 Ibs/afio para pintores de rociado y 3000 Ibs/afio para Ia aplicacion por rodadura vino de las discusiones con
los representantes de la International Brotherhood of Painters (ex. 9.
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hepatitis aguda después de la aplicacién de productos de revestimiento que contenian MDA y
fuentes en la literatura cientifica y al menos una unién industrial ha informado que los problemas
de la piel son comunes entre los pintores que usa pinturas epéxicas (52 FR 26847). Los dltimos
informes confirman la ocurrencia comin de la exposicién dérmica y asi el potencial para absorcién
por la piel de MDA.

Para propésitos de estimacién de riesgos en las operaciones de rociado, OSHA asumié que los
niveles TWA aerosuspendidos de exposicién a MDA pudiera razonablemente estimarse ser
similares a los experimentados por los trabajadores de mantenimiento, 250 ppb (2 mg/m®)° . Los
niveles de exposicion dérmica también se asumié en 0.50 mg/cm’-hr para las palmas y 0.00134
mg/cm’-hr para los antebrazos y la parte superior del cuerpo. Esto es dos veces los esperado para
los trabajadores de mantenimiento. OSHA cree que las aplicaciones de rociado presentaron el
doble del potencial para deposicién y absorcion por la piel de lo que se esperaria para trabajadores
de mantenimiento. Para aplicaciones de rodillo manuales, es razonable asumir bajos niveles de
exposiciones dérmicas y aerosuspendidas. OSHA estimé que las exposiciones aerosuspendidas
y dérmicas serian comparables a aquellas estimadas por el sector de cura de poliuretano o 0.160
mg/m’ (aerosuspendida); 0.25 mg/cm*-hr para las palmas y 0.0067 mg/cm®hr para los antebrazos
y la parte superior del cuerpo

OSHA ha estimado que 400 ;t_'rabaj-adores estdn expuestos a pinturas y revestimientos que contienen
MDA, 200 en aplicaciones de rociado y 200 en aplicaciones de rodadura. Basado sobre los datos
limitados disponibles, se asumi6 un promedio de seis pintores por patrono o firma. El nimero
total de firmas potencialmente afectadas serfa-entonces aproximadamente 66 (400 trabajadores /6
trabajadores por firma). Las aplicaciones por rociado se asumi6 que conlleven exposicion mas
alta, tanto aerosuspendlda como dérmica. Los datos que describen los niveles'de exposicion;
nimero de patronos o nimero de empleados no estaban disponibles para OSHA, de modo que los
perfiles de exposzcmn fueron construidos ‘con el uso-de asuncmnes razonables.

b. Beneficios

En esta seccién, OSHA estimé los beneficios potenciales (en términos de muertes evitadas),
acumulados como resultado de su norma para la Industria de la construccién. El anlisis de esta
seccion demuestra que como resultado de la norma, aproximadamente .042 pintores que aplican
revestimientos que contienen MDA mediante aplicaciones de rociado y .019 pintores que aplican
revestimientos que contienen MDA a través de aplicaciones de rodillo serdn salvados por cada afio
de exposicion reducida por el establecimiento de un limite de exposicién permisible reducido de
10 ppb y mediante el establecimiento de los requisitos para limitar la exposicién dérmica a MDA.

* El apoyo para las asunciones de OSHA estA provisto en una evaluacién de pintura de rociado por NIOSH, que encontrd que las
concentraciones de nieblas de pintura alcanzaron de 2.0-43.3 mg/m. Asumiendo 20% de MDA por peso, entonces la niebla
alcanzaria de 0.4-8.7 mg/m® de MDA respirable.
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Una proporcion significativa del estimado de vidas salvadas son el resultado de la reduccién en
exposiciones dermales en vista de que la reduccién a niveles de exposicién aerosuspendida hacen
una contribucién mucho mas pequefia a la reduccién en riesgo.

Aunque OSHA pudo estimar los beneficios de reducir los riesgos debidos a cancer ocupacional,
no pudo cuantificar los efectos que las disposiciones de la norma tendria sobre otros riesgos
ocupacionales resultantes de la exposicién a MDA (e. g., incidencia reducida de dermatitis,
toxicidad hepitica, etc.).

c. Factibilidad tecnoldgica

Esta seccion avalia la factibilidad tecnolégica de alcanzar los niveles alternativos. OSHA ha
revisado la factibilidad tecnoldgica y cree que aunque puede ser factible y necesario en algunos
casos usar ventilacion de educcién local o general para reducir las exposiciones, estos controles
solamente no proveerdn la proteccién adecuada para los pintores (que apliquen revestimientos a
través de la aplicacién de rociado). Estos controles en conjunto con el uso de: proteccién
respiratoria aseguraran que los trabajadores que apliquen pinturas a través de la técnica de rociado
estén adecnadamente protegidos. En muchos casos, OSHA cree que no seri factible usar
ventilacion de educcion local o general y en esos casos s6lo se usard proteccién respiratoria.
OSHA reconoce que muchas aplicaciones de revestimiento en la industria de la construccién serdn
a estructuras de concreto, tuberias, pisos, etc. Estas superficies pueden estar localizadas dentro
o fuera de los edificios pero: ‘con frecuencia estin afuera. Frecuentemente es dificil usar
tecnologias de control tradlcmnales en estos casos. Sin embargo, OSHA reconoce que algunas de
estas: actividades de construccién pueden ser conducidas dentro de las facilidades o quizis en
espacios confinados (por- ejemplo tanques, tuberias). En estos casos, OSHA espera que los
patronos provean los controles de ingenierfa necesarios, ademds de la protecclon respiratoria
necesaria. OSHA también reconoce que el uso de controles de i ingenieria estd mandado por las
reglamentacmnes actuales de OSHA (por ejemplo, espacios confinados, pintura rociada).

Para propositos de factibilidad, OSHA cree que el cumplimiento serd alcanzado prineipalmente
a través del uso del equipo respiratorio apropiado y no a través del uso de controles de ingenieria.
OSHA hace estas conclusiones basadas sobre sus hallazgos de que en el sector de la construccion,
Iz MDA parece ser usada exclusivamente en aplicacién de revestimientos. No se identificé otro
uso. Aunque los trabajadores que aplican revestimientos a través de técnicas de rodadura no se
esperaba que necesitaran respiradores, aquellos dedicados a la aplicacién de rocios requeririan
respirador.

Basado en los andlisis discutidos anteriormente, OSHA alcanzé la siguiente determinacién de
factibilidad en estos sectores:
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. Es tecnol6gicamente factible para los pintores que aplican revestimientos que contengan
MDA alcanzar cumplimiento con un PEL de 10 ppb o menos a través del uso de los
controles de ingenieria y précticas de trabajo apropiados, junto con el uso de equipo de
proteccién respiratoria para operaciones de rociado.

. También se considera factible limitar la exposicién dérmica mediante el uso de equipo y
ropa de proteccién personal adecuados y a través de otros medios, segtin requerido bajo
la norma final.

d. Costos de cumplimiento

Esta discusién presenta estimados de los costos de cumplimiento en que los patronos incurririan
en la industria de la construcci6n, subsiguiente a la promulgacién de un PEL de 10 partes por
billdn (0 08 mg/m3), con un nivel de accién de cinco partes por billén. El costo para alcanzar este
PEL serfa el resultado del uso de equipo de proteccién personal, medidas de higiene, educacién
y otras medidas. Los costos de los controles de ingenieria no estdn incluidos en estos andlisis, ya
que tales controles serfan implantados s6lo ocasionalmente. El costo total de cumplimiento
estimado es $355,428/afio para el sector completo para alcanzar el cumplimiento con cualquiera
de los PELs, yasea 1, 10 6 20 ppb. - :

e. Andlisis de factibilidad econdmica y flexibilidad reOIaméntaria

De acuerdo con la Orden Ejecutiva Nam. 12991 (46 FR. 13193, February 19 1981) OSHA ha
avaluado los impactos econémicos de la norma de MDA La determinacién final es que el
requisito reglamentario ¢ que limita la exposicion a MDA en el Iigar de trabajo, incluyendo niveles
de PEL reducidos a 10 ppb, no resultard en impactos econémicas adversos significativos sobre
cualquiera de los sectores industriales para los cuales: hay dlspombles datos de cumplumento y
financieros detallados i

Conforme a la Regulatory Flexibility Act of 1980 (Pub. I. 96-353, 94 stat. 1164 (5 U.S.C. 601
et seq.)), se ha dado consideracién a la mitigacién de los impactos econémicos de la norma final
sobre las pequefias entidades. Basado sobre los datos disponibles, no se anticipa que la norma
final afecte significativamente a un nimero substancial de pequefias entidades.

La norma final limita la exposicién a MDA en la industria de la construccion afecta a trabajadores
en 66 firmas aproximadamente. OSHA, conejuno un aviso del impacto econdmico en estas 66
firmas y ha determinado que es minima, basado scbre la naturaleza de las aplicaciones envueltas
y la probabilidad de que estos costos de cumplimiento serin pasados a los compradores de sus
servicios. Elandlisis de apoyo para este hallazgo estd presente a continuacidn y estd basado sobre
la misma metodologifa para determinar los impactos econémicos usados para avaluar el impacto
de las reglamentaciones propuestas en los productores y los usuarios primarios de MDA.
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Los costos de cumplimiento anualizados afrontados por las firmas de construccién serdn
aproximadamente $5,450. Varios factores sugieren que estos costos serdn pasados a los
compradores de los servicios de estas firmas de construccién. Primero, los compradores de los
servicios de estas firmas son grandes firmas y entidades gubernamentales que manejan grandes
proyectos (por ejemplo, plantas quimicas, reactores y actividades relacionadas con la defensa).
Como tales, los costos incrementales asociados con la limitacién de las exposiciones de los
trabajadores a MDA es probable que sean extremadamente pequefias en relacién al tamafio
econémico de estos proyectos. Segundo, en muchos casos las especificaciones contractuales y
especificaciones de ingenierfa pueden requerir que los productos relacionados con MDA sean
usados por sus propiedades fisicas deseables. En estos casos, el costo incremental de cumplimiento
ciertamente seria pasado a estos compradores. Dadas estas consideraciones, es probable que estos
costos de cumplimiento serd completamente pasado en un periodo de tiempo relativamente corto
de tiempo.

Si estos costos de cumplimiento son pasados a los compradores de los servicios de estas firmas,
el aumento en el precio de estos servicios es probable que sea extremadamente pequefio. Los
costos de cumplimiento anuales por firma son muy bajos y constituyen una pequefia porcion del
total de costo de operacion de la firma.. Asi, los costos de cumplimiento de varios miles de ddlares
por afio es improbable que resulten ¢ en aumentos de precio que Ileven a fallas de contratista o
contrataciones de empleo.

Finalmente, si los costos de cumplimiento no son pasados a los compradores de los servicios de
las firmas afectadas, dado el tamafio de Ios costos incremientales; ‘es altamente improbable que
estos costos presenten una carga significativa a las firmas envueltas. En relacion a los salarios de
los trabajadores y otros costos de actividades de construccién afectadas por las reglamentaciones,
los costos de cumplumento de $5; 450 por firma son extremadamente pequeiios.

Basado sobre estas conmderacmnes, OSHA concluye que Ia norma final Do causard impactos
econdmicos significativos a las firmas constructoras afectadas porque los costos de cumplimiento
son pequefios en relacién al tamafio econdmico de las firmas afectadas y las actividades a [as cuales
Ios servicios de construccién son incluidos.

Sz_;:marz'o. OSHA ha revisado la factibilidad econémica y tecnoldgica de implantar la norma final
para la exposicion ocupacional a MDA en la industria de la construccién. OSHA halla que el PEL
de 10 ppb, el STEL de 100 ppb y las disposiciones acompafantes de la norma reducirén
substancialmente el riesgo a la salud de los trabajadores y es factible. Los hallazgos de OSHA en
relacién a la factibilidad econdmica y tecnolégica de implantar la norma propuesta no fueron
impugnados. A la luz de lo anterior, OSHA concluye que esta norma final es factible.

IX. Sumario y explicacién de la norma para industria general

Parrafo (a) Alcance y aplicacion
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(a}(1) La norma final de OSHA aplica a todas las "exposiciones ocupacionales” a MDA con
excepciones especificas establecidas en las secciones de alcance y aplicacién y aplicaria a todos
los lugares de trabajo en todas las industrias, excepto la construccién, donde se produzca, libere,
almacene, maneje, use o transporte MDA y sobre la cual OSHA tenga jurisdiccion.

OSHA desarrolld una norma separada para la construccion, § 1926.60. Las dos normas, industria
general y construceion, sin embargo, cubren a todas las industrias cubiertas por el alta . La norma
de industria general cubre todas las actividades y operaciones, incluyendo reparacién y
reconstruccion de barcos, manufactura y procesado secundario y usos subsiguientes de MDA. Los
empleados de la industria de la construccién estdn cubiertos por la norma de construccién. Las
actividades de construccidn estdn definidas en 29 CFR 1910.12(b) como trabajo para construccion,
alteracion y/o reparacién, incluyendo pintura v decoracidn.

Segun sefialado anteriormente, las actividades de reparacién y desguace de barcos estan cubiertas
por la norma de industria general. OSHA cree que las disposiciones de la norma de industria
general son apropiadas para las operaciones que envuelvan MDA que ocurrirdn en barcos. (V €ase
el nuevo 29 CFR 1910. 19(1) que esta promulgado a continuacion.)

(a)(2) Este parrafo contiene exclusmnes para lugares detrabajo que procese, maneje, 0 use
productos que contengan MDA donde los datos de monitoreo-inicial muestren que el producto no
puede liberar MDA a o sobre el nivel de accién y donde no pueda ocurrir "exposicién dérmica-a
MDA" (vedse la discusién bajo el parrafo (b), Definiciones, en relacién a qué consntuye
"exposicién dérmica a MDA"). El criterio para exenci6n bajo el parrafo (a)(2) requiere datos de
monitoreo que muestren que el material es incapaz de liberar MDA a o sobre el nivel de accién
bajo las condiciones esperadas de procesado, manejo o uso.. El material tampoco debe ser: un
material que resulte en "exposicién dérmica a MDA, segun definido. El pirrafo (a)(8) y (e)(5)
SOn excepciones a esta exencion. Ya que la exencidn esta basada sobre el monitoreo inicial, el
pérrafo (a)(8) requiere que estos expedientes de monitoréo sean mantenidos. Similarmente, ¢l
parrafo (e)(5) requiere monitoreo adicional cuando ocurran cambios que pudieran afectar a- la
exposmlon de los empleados. : ;

Esta exencion y la razén subyacente para esta exencién fueron adoptadas por OSHA de la
recomendaciones del Mediated Rulemaking Committee (exhibit 9). Durante las deliberaciones
del Comité, se discutieron varias situaciones pertinentes a esta exencién, la cual el Comité creyd
que debieran estar excluidas de los requisitos de cualquier reglamentacion final. Por ejemplo, las
resinas epoxicas con base de MDA se almacenan con frecuencia en tablillas en ferreterfas. A
menos que se rompan los envases, estas resinas no presentan riesgos a los empleados que llenen
los estantes, etc. En esta situacién, estd claro que el manejo de estos materiales no resulta en la
exposiciones sobre el nivel de accién ni ocurrira contacto dérmico con el material de MDA. Un
segundo ejemplo envolvié la transportacién mecanica de MDA a través de un sistema
automatizado de tuberias. A menos que se rompa un tubo, el Comité creyé que no era posible que
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los empleados estuvieran expuestos a MDA transportada de esta manera. De este modo no se
esperaba exposicién dermal. Por lo tanto, el Comité creyd que este tipo de situacién debiera ser
excluida de la norma.

En ambos ejemplos descritos anteriormente el Comité sélo discutié la exposicién de los
trabajadores que resultara de exposicién ambiental sobre el nivel de accién, o el potencial para
exposicion dérmica a formas no aerosuspendidas de MDA. No se dio consideracion a alguna
exposicién dérmica que pudiera resultar de la exposicién ambiental y la "caida" siguiente
(particulas aerosuspendidas o vapores que se alojen en la piel). El Comité creyé que Ios riesgos
de exposicion dérmica resultante de esta "caida" de MDA aerosuspendida ya habia sido
adecuadamente tratada al establecer limites de exposicién permisibles y nivel de accién muy bajos.

OSHA concuerda completamente con el Comité en estos puntos. La exencidn, bajo el parrafo
(a)(2), por lo tanto, estd disponible cuando existan estas condiciones, i.e., no ocurre exposicién
sobre el nivel de accién y "la exposicién dérmica a MDA", segiin definida, no es poszble

(a)(3) Este parrafo permite a los patronos confiar en datos objetivos como la base para una
exencion donde los datos indiquen que la MDA no puede ser liberada al ambiente y donde 1o
pueda ocurrir CXPOSICIOD dérmica a MDA". OSHA cree que los usuarios primarios e
intermedios estardn en mejor chsposxcmn para probar sus productos y para suplir los datos
objetivos necesarios. La norma final no requeriria que los patronos subsiguientes generaran sus
propios datos objetivos sobre los niveles de MDA con probabilidad de ser liberados de un
producto si pueden ser obtenidos de los productores u otros procesadores.: No hubo objecién a
la concesion propuesta del uso de "datos objetivos"como criterio de exencmn. A31 1a norma ﬁnal
contiene esta dlSpOSlCIOD segin espec1ﬁcada en la regla propuesta. :

(2)(4) La norma final taxnbién exime al almace'nado transportacion, distribucion o venta de MDA
en envases sellados intactos en manera tal que contenga los polvos, vapores: 0. 11qu1dos de MDA,
excepto por las disposiciones del 29 CFR1910.1200, segin mcorporado 4 esta norma y las
disposiciones de emergencia de esta norma. Los envases estdn cubiertos por la norma de
comunicacion de riesgos, 29 CFR 1910.1200 (52 FR 31852; Aug. 24, 1987); que requiere, junto
con la norma de MDA, el etiquetado de los envases para indicar que contienen MDA (un
carcinbgeno sospechado), adiestramiento de los empleados que especifiquen qué hacer si el envase
fue abierto o roto y suplir hojas de dato de seguridad de materiales a los usuarios/empleados.

La base para esta exencién es que los envases sellados es improbable que tengan escapes
suficientes regularmente para exponer a los empleados sobre el nivel de accién o presenten un
problema de exposicién dérmica. Las disposiciones de etiquetado y adiestramiento de Ia norma
de comunicacion de riesgos provee suficiente proteccién en aquellas situaciones donde se rompa
un envase, de modo que los empleados sepan c6mo manejar y limpiar un derrame con seguridad.
La intencion de esta exenci6n es cubrir a la mayorfa de los almacenes, distribuidores, cuartos de
suministro y operaciones similares donde se almacene, transporte o venda envases de quimicos y
no se abran normalmente,

Sin embargo, las operaciones donde los envases sean abiertos y el contenido sea usado o probado
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estarian cubiertas por la norma debido a la posibilidad de exposicion en exceso del nivel de accién
0 exposicién dérmica.

Otra de las preocupaciones sobre las omisiones de la exclusién del 0.1%, no hubo comentario
sobre este parrafo. La exclusién de 0.1% est4 tratada en relacién al parrafo (a)(6) de esa discusion
aplica a este parrafo también.

(a)(5) Este pérrafo contiene disposiciones que establecen una norma separada para la construccion
y excluir las actividades de construccién del alcance de la norma de industria general.

(a)(6) Este péarrafo no fue contenido en el NPRM. Establece una exclusion de minimis para las
mezclas de MDA en concentraciones de menos de 0.1% por peso o volumen. OSHA incorpord
implicitamente una exclusién de minimis en su NPRM, segiin recomendado por el Comité. En el
aviso de vista de OSHA hallado en 55 FR 2101 (Ganar 22, 1990), OSHA claramente establece,

La exclusién hallada en la regla propuesta de MDA , aunque 1o explicitamente, implicitamente eétabl’ecc que la
exclusién de 0.1 %.serﬁ,pai'te de la regla de MDA. '

OSHA fue gulada en su adopcmn de esta exclusién por los datos provistos por el Mediated
Rulemaking Committee. En las recomendaciones sometidas por el Comité, se proveyé datos que
indicaban que la exposicién de los trabajadores a mezclas o materiales de MDA que contengan
menos de 0.1% de MDA no crean riesgo alguno distinto de los esperados de las exposiciones de
trabajo bajo el mvel de accidn (ex. 9). Ademds, los requisitos hallados en 29 CFR
1910.1200(d)(5). establecen | a Ny

** ¥ que las mezclas deberﬁ asumirse que presenmien un. riesgo carcmogemco si contiene un componente en
concentraciones de'0.1% o mas que sea consuierado carcmogeno

Asi, habiendo dado conmderacmn a Ias recomendaciones del Comité y a las disposiciones de Ja
norma de comunicacién de riesgos de OSHA, OSHA decidié en el NPRM ser consistente con los
requisitos de la norma de comunicacién de riesgos. Esta exclusion fue la base para la mayorla de
las preocupaciones expresadas por los comentaristas al NPRM. Como resultado de-estas
preocupaciones, OSHA, en su aviso del Federal Register del 22 de enero de 1990, invit6 a
testimonio sobre:

* * % la adecuacidad de establecer expresamente una exclusién de 0.1% por peso o volumen para todas las
operaciones que envuelvan mezclas que contengan MDA de la reglamentacién propuesta (Id).

Ademds, varios comentaristas y participantes en la vista recomendaron que se adopte una exclusién
de porcentaje de minimis de 0.1%, reflejando asf la norma de comunicacion de riesgos (Lockheed,
Ex. 11-22; United Technologies, Ex. 11-23; Monsanto, Ex. 11-26; United States Air Force, Tr.
II-5; etc.). De la otra mano, no se provey6 datos de cualquier otro participante en la vista o en
los comentarios posvista que sugirieran que establecer una exclusién de 0.1%, segun sugerido en
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el aviso de vista, no fuera apropiado. Asi, OSHA ha afiadido a la seccién de alcance y aplicacién
de las normas de industria general y construccién un parrafo que afiade la exclusién de porcentaje.

(a)(7) La norma final contiene una exencién para "articulos terminados de MDA". (Véase la
discusién bajo Definiciones)

(a)(8) Este pérrafo requiere que el parrono documente apropiadamente la informacién que apoya
cualquier exencifn y el patrono debe mantener un expediente de esta informacién. No se hizo
comentario alguno sobre las disposiciones contenidas en este parrafo. La norma final contiene este
parrafo segiin originalmente propuesto.

FPdrrafo (B). Definiciones

El pérrafo (b) de la norma final de MDA para industria general define un nimero de términos
usados en la norma. En algunos casos, las definiciones son consistentes con las halladas en otras
normas de OSHA, por ejemplo, "Director”, "Secretario Auxiliar" y "Persona autorizada". Sin
embargo, c1ertos otros termmos seran d1scut1dos para aclarar su mgmﬁcado €N esta norma.

Nivel de accton: 3
OSHA establece un mveL de accién"de la mitad del TWA establecido en Ia norma final. Fl

proposito del n1vel de accion es aliviar la carga sobre los patronos proveyendo un punto limite para
las actividades de cumplumento requeridas bajo la norma. :

Las bases estadisticas pa.ra detenmnar el nivel de acci6n estan dlscutldas en conexi6én con varias
otras normas de salud de OSHA (véase, por eJemplo Acrylonitrile, 43 FR 4794). En resumen,
aunque todas las-mediciones en un dia dade pueden caer bajo el limite de exposunon permisible,
existe alguna posibilidad de que en los dfas no medidos la exposmlén actual del empleado puede
exceder al limite permisible. Donde las mediciones de exposicién estén sobre la mitad del limite
de exposicion permisible, i.e., el nivel de accidn, el patrono no puede confiar razonablemente que
el empleado no esté sobreexpuesto. (Leide), N.A. et al. " Nivel de accién de mediciones de
exposicién y variabilidad ambiental ocupacional." DHEW, PHS, DCD, NIOSH, DLCK:(August
1975)). Por lo tanto, requerir mediciones de exposicidn periédica de los empleados para comenzar
en el nivel de accién provee al patrono de un grado razonable de confiabilidad en los resultados
del programa de medici6n.

En ausencia del nivel seguro de exposicidn para un carcinégeno, es apropiado comenzar algunas
acciones protectoras, requisitos de duchas y vigilancia médica a la mitad del PEL o en el caso de

MDA, cinco partes por billén. Establecer un nivel de accion sirve a tal propésito, también.

Emergencia
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La norma final incluye una definicién de emergencia. Emergencia se define como una ocurrencia
tal como, pero no limitada a fallas de equipo, rotura de envases o falla de equipo de control que
resulte en un escape inesperado y potencialmente peligroso de MDA. Los sectores de la norma
final que incluya las disposiciones a cumplir en caso de una emergencia incluyen proteccién
respiratoria, vigilancia médica e informacién y adiestramiento al empleado.

Hubo algin comentario sobre el NPRM concerniente a la definicién de una situacién de
emergencia. Los objetores arguyeron que los tribunales han restringido los requisitos para
implantar un plan de emergencia a circunstancias donde la probabilidad de dafio esté presente en
vez de requerir que las disposiciones de emergencia sean activadas por un escape peligroso. Ellos
argumentaron que la definicion contenida en la regla propuesta, debido a la naturaleza
sobreincluyente del término "potencial”, requiere que un plan de emergencia, incluyendo alarmas,
evacuacion y todos los otros elementos especificados en § 1910.38, sean lmplantadas en
situaciones que sean emergencias cuestionables.

General Dynamics (ex. 11-9), de la otra mano, interpreta la definicién de emergencia muy
estrechamente como:que significa que sélo los manufactureros primarios necesitan establecer
programas de emergencia: :

OSHA revisé todos los comentarios concernientes a la definicién de una emergencia y cree que
el lenguaje recomendado por el MDA Mediated Rulemaking Committee y propuesto por OSHA
en el NPRM es el lengua_]e apropiado. OSHA reconoce que no todo derrame 0 escape constituye
una situacién de emergencia. La exposicion de los empleados debe ser 31gmﬁcat1va y presentar
un riesgo.  OSHA. crée.que esta es una disposicién orlentada ala ejecucién que confia en el juicio
y-que no es pos1ble especificar circunstancias detalladas que constlmyan upa emergencia. Ademés
OSHA cree que’la definicion segtin propuesta permite al patrono flexibilidad suficiente al gjercer
juicio en cuanto 2 qué situaciones constituyen una emérgencia. - Ademis,- las dlsp051c1ones de
emergencia de esta norma son consistentes con las disposiciones- similares. de otras normas de
substancias t6xicas de OSHA (Véase, por ejemplo, 29 CFR 1910.1003- 1016 1910 1017(1)
1910.1045() y 1910.1047(h)).

Los patronos deben proveer planes de emergencia y los empleados deben estar adiestrados para
implantar estos planes. La definici6n estd promulgada segin propuesta.

Exposicion de empleado

La reglamentacién final de OSHA también define "exposicion de empleado” como que Ia
exposicién que ocurriria si el empleado no estuviera usando un respirador o equipe de proteccién
personal. Las mediciones de la exposicion de los empleados serian hechas sin considerar el uso
de cualquier equipo de proteccién personal. OSHA cree que el monitoreo de exposicién no es una
actividad de un solo propésito. Es necesario conocer los niveles de exposicién del empleado sin
el uso de proteccidn respiratoria o equipo de proteccién personal para evaluar la efectividad de los
controles de ingenieria y précticas de trabajo y para determinar si deba instituirse controles
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adicionales. Ademds, el monitoreo es necesario para determinar qué respirador, si alguno deba
ser usado por el empleado. Esta definicién es consistente con el uso previo de OSHA del término
"exposicion de empleado” en otras normas de salud.

Articulos terminados que contienen MDA

La norma final exime a los "articulos terminados que contengan MDA" de la reglamentacién. Un
"articulo terminado que contenga MDA" estd definido como un articulo manufacturado que: (i)Es
formado en una forma o disefio especifico durante la manufactura; (ii) tiene funciones finales de
uso dependientes totalmente o en parte de su forma o disefioc durante su uso final; y (iii) donde
aplicable, es un articulo completamente curado en virtud de haber sido sometido a las condiciones
(temperatura, tiempo), necesarias para completar la reaccion quimica deseada.

Segiin discutido a continuacién, OSHA estd basando esta accién sobre el testimonio por los
participantes en la reglamentacién que usan estos articulos, incluyendo articulos curados, no
presentan un riesgo con respecto a la exposicion a MDA,; sobre datos cuantitativos que evaltian
la extensién de los restos de MDA residuales en o dentro de los articulos terminados y sobre la
experiencia obtenida por OSHA durante el desarrollo de su norma de comunicacién de riesgos (46
FR 53280)." : =

La Fuerza Aérea en su testzmomo recomend6 "* * * eximir a los artlculos terminados de [a norma
yla deﬁmcmn de "articulo ferminado"debiera incluir a los productos: completamente curados, esto
es, - aquelios que el usuario sélo tenga que taladrar agujeros para: ensamblar o ljar y esto viene
desde la norma de comumcacmn de riesgos " (TR. 2-5). La Fuerza Aérea comentd Ademis que:

En nuestro testlmomo recomendamos quelos articulos terminados sean: exurudos de la reglamentacmn de MDA (sic)
y recomendamos ademds que la definicién de articulo terminado incluyera alos praductos curados. Nuestra definicién
de producto curado es cualquier: articulo haya sido sometido a las condiciones necesarias para completar la reaccién
quimica deseada. . El propésito de’ esta definicién es eximir a aquellas partes de composite que s6lo requieran
maquinado final (limitado a "debarring” y taladrado final de agujeros), pero no exime a los marenales preparados que
pudleran ser cortados y ddrseles forma a producto final. (ex. 35).

La- exencion para los productos de MDA curados también fue apoyada por fa Dra. JoAnne Pigg,
una profesional de salud técnica miembro del OSHA Mediated Rulemaking Advisory Committee:

Yo recomiendo que todos los materiales curados que utilizan MDA, incluyendo adhesivos, encapsulantes,
revestimientos, etc, ademds de composite, sean eximidos de los requisitos de la norma propuesta. Es aceptable que
los niveles finitos pero indetectables de MDA pueden existir en esos materiales PETO o existe riesgo debidos a la
exposicién de los empleados. (ex. 20).

Con respecto a la pregunta de por qué el curado elimina la preocupaci6n sobre la exposicién a
MDA, Brunswick testifico que:

Durante el proceso de curado la MDA se enlaza quimicamente con la resina epéxica o polimerizada con las resinas
polimerizadas. El enlace resulta en la formacién de un producto epéxico sélido. Los componentes crudos, MDA,
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resinas epoxicas y resinas poliamidas pierden su identidad en el proceso que no es reversible. La masa resultante de
resina curada es considerada un producto no peligroso segin definido por EPA (tr. 1-194).

El CMA sefialé que "* * * los procedimientos de curado y los tiempos y temperaturas estin
disefiados para * * * resultar [en productos que sean] * * * esencialmente libres de MDA" y**
* si estdn inadecuadamente curados * * * entonces no van a tener las propiedades fisicas que el
suplidor estaba tratando de impartirles." (tr. 1-205).

Los datos de muestreo sometidos al expediente substancian la aseveracién de que es apropiado
eximir a los materiales de MDA curados de la norma. Sandia National Laboratories (ex. 20B)
someti0 datos sobre tres materiales curados: Un epdxico que contenia 25% de MDA, un
poliuretano que contenia 10% de MDA y una formulacién de poliamida que contenia 4% de
MDA. Las muestras de frote realizadas en los productos después de terminarse completamente
los procesos de curacién no revelaron MDA libre o no reaccionada en los limites de método de
deteccion de 0.2 microgramos por cien centimetros cuadrados. Sandia indic6 que estos materiales
fueron probados para MDA de superficie no reaccionada porque "* * * donde esta curada,
ciertamente * * * estarfa fisicamente ligado adentro pero quisimos cerciorarnos del exterior * *

" (tr. 1-185).

Ademds del muestreo de superficie para MDA, Sandia analizé polvos generados de taladrado de
un tablero de circuitos curado terminado derivado de la formulacién de poliamida que contenta
MDA al 4%. Los andlisis revelaron que el polvo estaba libre de MDA al. limite de deteccién de
2 ppb (ir..1-182). Rhone-Poulene, Inc. testific que "* * * Jos productos finales producidos de
nuestras’ resinas no contienen MDA detectable. Por ejemplo, los esfuerzos de pruebas para
detéctar MDA libre en laminados curados cubiertos de cobre a un nivel de deteccion de 0.0001%
no han sido exitosos." (tr. 1-134). . '

Finalmente, la Fuerza Aérea cit6 datos que muestran que "* * * Jas muestras de frote promedian
0.4 microgramos por 100 centimetros cuadrados usados en una goma epdxiéa curada con aire.”

(tr. 2-7). Aunque la superficie de MDA medible fue detectada en este mateérial, la Fuerza Aérea
someti6 circulares que ilustran el grado relativo de riesgo a la salud asociado con tal exposicién.
LaFuerza Aérea estim6 que se requerirfa una contaminacioén de superficie de 2,400 microgramos
por 100 centimetros cuadrados para presentar un riesgo a la salud equivalente al de la exposicién
aerosuspendida de 10 ppb. La Fuerza Aérea aseverd que es improbable que el producto curado

alguna vez tuviera contaminacién de superficie que se acercara a este nivel. (ex. 35).

Basado sobre comentarios y datos en el expediente, tal como los citados anteriormente, OSHA
concluye que es apropiado eximir 2 los articulos terminados que contengan MDA, incluyendo
productos curados, de los requisitos de la norma de MDA. OSHA esti convencida de que los
articulos terminados no presentan un riesgo a la salud de los empleados a la extension en que sea
necesario reglamentar tales riesgos bajo la norma de MDA. OSHA cree que los beneficios de
salud derivados del cumplimiento con esta regla serdn mejor servidos obligando a los patronos a
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enfocar los recursos sobre el control de la exposicién de los empleados a formas v usos de MDA
s6lo en aquellos casos donde exista un riesgo a la safud.

El lenguaje especifico en la definicién de "articulos terminados que contengan MDA" estd
derivada de dos fuentes. Los items (i) y (ii), discutidos a continuacién, estdn tomados de la
definicién de "articulo" en la norma de comunicacién de riesgos que define los articulos exentos
de esa regla. El item (iii) ha sido adoptado del lenguaje recomendado por la Fuerza Aérea (ex.
35), para uso al identificar lo que es un producto curado (por ejemplo, "* * * sometido a las
condiciones necesarias para completar la reaccién quimica deseada.")

OSHA cree que €l lenguaje en el ftem (iii) es suficientemente explicito para que los patronos sepan
en qué etapa sus productos puedan ser considerados completamente curados para propositos de esta
reglamentacion. El término "* * * sometido a las condiciones * * * " claramente significa que el
articulo debe experimentar su tiempo de curacién completo a la temperatura disefiada para efectuar
el proceso de curacién. El articulo serd considerado curado si la reaccién quimica deseada se ha
completado como resultado de haber sido sometida al tiempo y temperatura de curacién
especificados. Los items (i) y (ii} bajo la definici6n estin derivados de la norma de comunicacién
de riesgos de OSHA, segiin fue sugerido durante Ia vista de reglamentacion (ir. 2-6). La norma
de comunicacion exime a cualquier "* * * articulo™ que, definido en parte, sea un "articulo
manufacturado: (i) que esté formado a una forma o disefio especifico durante la manufactura; y
(ii) que tenga funciones finales que dependan por entero o en 'parté.._de su forma o disefio durante
su uso final." Por ejemplo, pre-pregs, por su mismo disefio y ‘aplicacién , ordinariamente no
estarfan exentos por el criterio de-" Articulo terminado”, (Véase ex. 11-24, ex. 19A, tr. 1-136.)
El predmbulo a la norma de comunicacion de riesgos explicala razén subyacente a esta exencién
como sigue: - ER ' '

Varios comentaristas sugirieron que OSHA exima "articulos” del alcance de la norma. E}
propdsito de esta exencién es asegurar que los articulos que pueddn contener quimicos peligrosos
pero en tal manera que los empleados no estén expuestos a ellos, no sean incluidos en-los
programas de comunicacién de riesgos. Ejemplo de tales articulos serfa tuercas y. tornitlos o
herramientas. La exenci6n ha sido afiadida a la norma final y se afiadi6 una definicién también.
Se sugiri6 ademas que OSHA adopte la definicién para "articulo” usada por la Environmental
Protection Agency (EPA), bajo la Toxic Substance Control Act (TSCA), OSHA hall6 que la
definicién usada por EPA era apropiada para esta norma en parte. La definicién de EPA es parte
es esencialmente como sigue: "articulo” significa un articulo manufacturado que: (i) se le haya
dado una forma o disefio especificos durante la manufactura y (ii) que tenga una funcién final que
dependa por entero o en parte de su forma o disefio durante el uso final. 48 FR 53280

Por las mismas razones citadas bajo la norma de comunicacion de riesgos, las partes (1) y (ii) de
la definicion de EPA de "articulo” estd siendo adoptada por OSHA bajo la norma de MDA.

Exposicion dérmica a MDA
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La norma final requiere que el patrono tome ciertas acciones protectoras donde los empleados
dedicados a la aplicacién de manejo o uso de mezclas o materiales que contengan MDA, estén
sometidos a exposicién dérmica a MDA, La “exposicién dérmica a MDA" puede ocurrir con
cualquiera de las siguientes formas no aerosuspendidas de MDA: (i) Mezclas liquidas,
pulverizadas, granuladas o hojueladas que contengan MDA en concentraciones mayores de
0.1% por peso o volumen; y (ii) materiales distintos de "articulos terminados” que contenga
MDA en concentraciones mayores de 0.1% por pero o volumen. En situaciones donde los
empleados manejen, apliquen o usen mezclas o materiales de MDA segin definido anteriormente,
se considera que ocurra la exposicion dérmica. La Agencia cree que correlacionar la exposicién
dérmica con el manejo, aplicacién o uso de formas especificas de MDA remueve la confusion que
ha surgido del uso de término“tales como "probabilidad de exposicién dérmica”. En palabras
simples, 1a exposicién dérmica a MDA se asume que ocurra cuando el empleado maneje, aplique
o use cualquier MDA que caiga bajo la definicién de "exposicion dérmica a MDA". Donde ocurra
tales exposiciones, los patronos deben hacer lo siguiente: proveer a los empieados afectados del
equipo de proteccién apropiado, seglin requerido bajo el pérrafo (i) de esta seccidn; establecer
dreas reglamentadas, segiin requerido bajo el parrafo (f) de esta seccién; establecer précticas de
higiene y dreas de comedor, segin requerido bajo el parrafo (j) de esta seccién e implantar un
programa de vigilancia médica para los empleados afectados segiin requerido bajo el parrafo (m)
de esta seccién. o - ' e

OSHA cree que las medidas protectoras prescritas bajo los pérrafos citados anteriormente son
necesarias para minimizar los efectos adversos a la salud asociados con la exposicion dérmica-a
MDA. El avalilo de riesgos de OSHA analizé los riesgos asociados con la exposicién dérmica y
hallg que un aumento enriesgo de 20 veces pudiera ser evitado no permitiendo el contacte dérmico
con MDA. La MDA es ficilmente absorbida a través de la piel a un indice de 2 pg/em? por hora.
Ademis, estudios recientes por El-hawari (ex. 1-251), indicaron que la absorcién de MDA tiene
su miximo cinco horas después del final del turno de trabajo y que 80 % de 1a substancia es
eliminada del cuerpo dentro. de las 24 horas de exposicién. Es dificil correlacionat la cantidad
deposita sobre la piel con un indicador biolégico, tal como la cantidad hallada en la orina, debido
a las caracteristicas de la absorcién y eliminacién de la MDA en humanos. La MDA entra
fécilmente al cuerpo a través de la piel. Una vez depositada sobre la piel, la absorci6én continta
aunque el trabajador halla abandonado el 4rea de trabajo hace rato y el rea de exposicion
aparente. Una vez absorbido en el cuerpo el quimico es ripidamente eliminado por lo que
utilizaron indicados bioldgicos, tal como medidas de orina, puede no detectar la exposicién
aparente. En general, la MDA puede considerarse un quimico con pobres cualidades de
advertencia bioldgica o indicadores de exposicién. Las mejores medidas de proteccién a tomarse
son evitar el contacto de la piel y la absorcién subsiguiente reglamentando el manejo, aplicacion
0 uso de las formas de MDA que pudieran resultar en "exposicién dérmica a MDA". Esto a su
vez reducira el riesgo de cincer y el potencial para hepatotoxicidad.

Areas reglamentadas
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Las dreas reglamentadas estdn definidas como 4reas donde la concentracién de MDA excede o
pueda razonablemente esperarse que exceda a los limites de exposicion permisibles o donde los
empleados estén ocupados en el manejo, aplicacién o uso de MDA que pudiera resultar en
"exposicion dérmica a MDA".

Definicién de MDA

La norma final incluye una definicién de MDA. Las sales MDA estén incluidas en 1z definicién.
La razén para incluir las sales en la definicién de MDA no fue impugnada en respuesta al NPRM.
Asi, los compuestos cubiertos por la definicion propuesta permanece igual en la norma final.

La definicién del NPRM contenia una exclusién para productos terminados que es ahora parte del
alcance y aplicacidn de esta regla final.

Pdrrafo ©Limite de expasicién permisible (PLL)

La norma final Ilmltara la exposicién a MDA estableciendo un PEL de 10 ppb como un TWA de
ocho horas. Ademis, OSHA cree que la exposicion aerosuspendida serd reducida Ademds
estableciendo un STEL para exposiciones aerosuspendidas de MDA de 100 ppb determinado en
cualquier periodo de muestreo de 15 minutos, (Véase las discusiones en 52 FR 26858 v 54 FR
20702). Los requisitos contemdos en la norma final estdn apoyados por los hallazgos de OSHA
de que la exposicién. ocupacmnal a MDA bajo las condiciones ocupacionales actuales presenta un
riesgo significativo 4 la salud de los empleados y que la norma final puede alcanzar una reduccion
substancial en ese riesgo.. Los limites de exposicién penm51bles propuestos por OSHA no han sido
impugnados por los participantes en la reglamentacién. Asf, los requisitos en- Ia norma final
permanecen igual a los propuesto g L

Aunque los lmutes de exposmon permmble no fueron unpugnados muchos de los comentanos
sugirieron un mdlcador bioldgico como un limite de €xposicion permisible. Espec1f" camente, los
comentaristas recomendaron que OSHA adoptara un nivel aceptable de MDA que pudlera ser
detectado en orina como un limite de exposicién permisible. Ademds, ellos contendieron que la
ausencia de cualquier nivel detectable de MDA en la orina o un nivel bajo la norma establecida
debe ser usado para excluir al patrono de la cubierta. Este concepto es similar al que usa el nivel
de accidn como un punto bajo el cual el cumplimiento con las disposiciones especificas de la
norma no estd requerido. ElDr. James Hathaway, director médico corporativo de Rhone-Poulenc
Inc., declara su posicién muy precisamente:

OSHA (debiera) incluir en la norma una opcién para que los patronos demuestren la falta de probabilidad de
exposicién dérmica significativa a través de monitoreo biolégico. Consistente con los hallazgos al final del turno,
niveles de fin de semana de trabajo en la orina de menos de 160 microgramos por litro debiera eximir a los patronos
de las disposiciones de la norma, distinto de las que se relacionarian a una exposicién accidental donde, sabe, yo creo
que es logico que tendria que hacerse ciertas cosas. (tr. I, 132)
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El Dr. Hathaway hizo esta recomendacién basado sobre los célculos anteriores que habia hecho
en las cuales los estimados pudieran ser comparables a niveles de orina en MDA de 160 ug/l. Asi,
ya que las exposiciones fueron casi comparables, & sugiere que los riesgos también son
comparables. (tr. I, 117-133)

La Boeing Co., a través de comentarios escritos de James Vinson, también instd a OSHA a hacer
uso del monitoreo biolégico como medio de eximir al patrono de los requisitos de la norma. Fl
declara:

La reglamentacién provee una exencién de los requisitos donde la probabilidad de exposiciones
dérmicas no exista. No provee, sin embargo, un mecanismo para determinar la probabilidad de
exposicién dérmica. Esti, por lo tanto, propuesto que OSHA requiera monitoreo médico si la "no
probabilidad de exposicién médica" haya de usarse. La MDA en orina bajo 100 ppb por ejemplo,
indicarfa no probabilidad de exposicién dérmica y permitiria una exencién de los requisitos (ex.
14-7).

El uso de los resultad'o_s de monitoreo de orina para establecer un PEL biolég}ico fue considerado
por el Mediated Rulemaking Committee. Las discusiones del Comité fueron provistas a OSHA
asi como sus recomendaciones (ex. 9). OSHA resume las recomendaciones del Comité en 54 FR
20694 como sigue: o L

Es dificil correlacionar la cantidad depositada en la piel con un indicador biol6gico, tal como la
cantidad hallada en la orina. Hay muchos factores confusores que llevan a estos hallazgos.
Primero-a través de los-indices de absorci6n, es aparente que la MDA entra ficilmente al cuerpo.
Segundo, una vez depositada en Ia piel, la absorci6n continia, aunque el trabajader puede haber
abandonado el lugar de trabajo y el 4rea de aparente exposicién hace largo tiempo.. Tercero, una
vez absorbido al cuerpo, el quimice es rdpidamente eliniinado, de modo que usar:un indicador
biol6gico como medida de orina, puede no detectar la aparente exposicion, _En gerneral, la MDA
puede ser considerada un quimico que pobres propiedades de advertencia biologica o indicadores
biolégicos de exposicién. - b '

Durante las vistas, la Chemical Manufacturer's Association sefialé que el protocolo de muéstreo
para monitoreo urinario de MDA no esti suficientemente desarrollada a este tiempo para
demostrar una correlacién entre los niveles de MDA o sus metabolitos en }a orina o el desarrollo
de enfermedad. Miés atin, ellos contendieron que no hay correlacién entre la cantidad de
metabolito encontrade en la orina y el total de carga corporal que pueda ser atribuido a esta forma
de exposicién. (tr. II, 173)

OSHA cree que las recomendaciones hechas por el Comité y el testimonio provisto por CMA en
relacion al uso de monitoreo biclégico son sélidos y por estas razones no esté incluido en el PEL
bioi6gico en la norma. OSHA, de la otra mano estd de acuerdo con NIOSH en que el monitoreo
biol6gico tiene algunas aplicacién préctica en el proceso establecedor de norma. NIOSH declara
en tr. I, 25-28, que:
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En relacién al monitoreo biolégico, NIOSH recomienda monitoreo biolégico para avaluar el grado de proteccion
ofrecido por el uso de la ropa y equipo protectores recomendados ¥y para avaluar la efectividad de otros controles, tales
como précticas de trabajo * * * Puede sefialarse que el monitoreo biolégico avalia la exposicién por todas las rutas
* * * dérmica, inhalacién e ingestién.

OSHA también reconoce que las recomendaciones hechas por NIOSH concernientes al uso del
monitoreo biolgico en el proceso establecedor de norma son las mismas recomendaciones hechas
por el Mediated Rulemaking Advisory Committee, i.e., el monitoreo biolégico puede ser
efectivamente usado para determinar la efectividad del equipo y ropa de proteccién personal,
controles de ingenieria o pricticas de trabajo. OSHA reconoce, como hicieron estos dos grupos,
que si se halla una prueba de orina positiva y el trabajador estd usando equipo de proteccién
personal, que alguno o todo el equipo no est4 operando efectivamente. El patrono, armado con
esta informacién, puede entonces intentar determinar la fuente de Ia exposicién. Aunque OSHA
no requiere que el patrono conduzca monitoreos biolégicos para determinar la efectividad de los
controles de ingenieria, précticas de trabajo o equipo o ropa de proteccién personal, el patrono
puedelﬁqluntariamente usar monitoreo biolégico para suplementar el programa de seguridad y
salud. OSHA continuaré revisando cualesquiera desarrollos tecnol6gicos concerniente al monitoreo
biolégico para exposicion a MDA. Ademdas, OSHA considerari los cambios a-la norma que
envuelvan el establecimiento de un PEL bioldgico si hay disponible evidencia suficiente para
propdsitos reglamentarios. ha ' : e

Pdrrafo (d) Situacion de emergencia

OSHA cree que los datos de salud disponibles sugieren que fa exposicion elevada a corto término
de MDA debiera mirarse con preocupacién. OSHA cree que una alta exposicion inesperada debe
verse como una situacién de emergencia. La norma final requiere que se desarrolle un plan escrito
donde halla la posibilidad de una emergencia y de que se Q¢sarr011§n procedimientos escritos para

alertar a los empleados en el caso de que ocurra una emergencia.

Las disposiciones de la norma también incluyen un requisito de alertar a los empleados distintos
de los que tienen potencial de estar directamente expuestos en una situacién de emergencia. Tales
empleados pueden ser empleados de los sitios de trabajo vecinos que pudieran inadvertidamente
acercarse al sitio de emergencia. También pueden incluir a los empleados de otros turnos de
trabajo ¢ a los empleados que pueden mds tarde estar expuestos a superficies o equipo de trabajo
contaminado como resultado de la emergencia,

OSHA también requiere el desarrollo de un plan escrito para cada lugar de trabajo donde haya la
posibilidad de una emergencia. El plan deberd incluir los elementos prescritos en 29 CFR
1910.38, "Planes de emergencia de empleados y planes de prevencién contra incendios. "
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OSHA cree que el lenguaje de ejecucién del pérrafo de situacién de emergencia dara a los patronos
la flexibilidad de elegir cualquier método efectivo de alertar a los empleados, incluyendo sistemas
de comunicaciones, comunicaciones de voz, o una campana u otra alarma. OSHA cree que los
planes de emergencia son necesarios y deben hacerse parte de toda norma.

En respuesta al NPRM, algunos de los comentaristas expresaron preocupacin por las dificultades
esperadas de implantar las disposiciones de emergencia de [a norma. United Technologies (ex.
11-17) coment? que los planes de emergencia sélo deben estar requeridos donde haya probabilidad
razonable de un escape de MDA en una situacién de emergencia. Ellos contendieron que la
amplitud del término "posibilidad” hace de cada situacién una emergencia potencial y asi se vuelve
economicamente prohibitiva. Comentaron que cambiar el término "posibilidad"a "probabilidad”
hace mas facil determinar lo que es una emergencia y cuando esté requerida la planificacién.

Muchos otros comentaristas sugirieron que OSHA enmiende el requisito cambiando el término
"posibilidad” a "probabilidad”. La Brunswick Company declara:

La "posibilidad” es un término abierto que estd definido en términos legales como que presenta
probabilidad ilimitada. "Probabilidad” limita el alcance de la intencién de los requisitos para la
necesidad de desarrollar planes de emergencia para deﬁmr pardmetros. La terminologia legal ideal
serfa incluir."probabilidad razonable" en el palabreo de la reglameniacion para especificar el
desarrollo de un plan de emergencia que requiera alarmas y planes de evacuac10n (ex. 15-4)

La base para estas contenciones es que en pequenas operac1ones tales como aquellas conducidas
por Ja Brunswick Company, el uso de planes de emergencia a: ‘escala completa no parecese
ameritarse. Ademds, instaron a OSHA a establecer algunos mveIes de accion o criterios para
desarrollar ¢ implantar un plan de'emergencia. IR

United Technologies (ex. 11 17), declaré ademds que los Trlbunales han sostemdo ‘que OSHA

no puede requerir a los patronos corregir la mera posibilidad de un riesgo, sino que debe haber

una probabilidad razonable de dafio. Ademds, declararon que casi cualquier situacion puede

presentar la probablhdad de una emergencia pero que es dificil imaginar una emergencia- que

envuelva "pre-pegs” que sea probable que presente un riesgo significativo a los empleados. ‘Por

lo tanto, argumentd, para ser consistente con la interpretacién del Tribunal, la palabra
posxblhdad" en este pirrafo debe cambiarse a "probabilidad razonable".

Ademas, la Chemical Manufacturer's Association (CMA), comentd que debe requerirse un plan
de emergencia donde haya la posibilidad razonable de una emergencia (ex. 11-13).

OSHA revisé estos comentarios escritos y halla que no se proveyd la evidencia de apoyo que
sugiera que cambiar el término posibilidad a probabilidad facilitaria el cumplimiento sin
comprometer los beneficios ofrecidos al trabajador a través de estas disposiciones de planificacién
de emergencia. Ademds, ningiin participante en la vista proveyé informacién de apoyo a la
contencion de United Technologies. Finalmente, ya que United Technologies no aparecié como
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participante en la vista, OSHA no pudo descubrir a través de contrainterrogacion qué evidencia
de prueba, si alguna, existe para apoyar tal cambio.

OSHA, sin embargo, tiene la recomendacién escrita del Mediated Rulemaking Committee y la
razon de apoyo para las disposiciones contenidas en el NPRM. George Robinson, representando
a IAM, testificé durante las deliberaciones del MRC sobre la adecuacidad de usar el término
"posibilidad” para activar las disposiciones de emergencia. El provey6é al Comité de sus
experiencias en relacién a los trabajadores que murieron como resultado de Ia falta de planificacién
de emergencia (ex. 9). El pensé que el término mas amplio, por ejemplo, posibilidad, debe ser
usado al describir una situacién de emergencia. Su testimonio convencié a todo el Mediated
Rulemaking Comittee y subsiguientemente OSHA, cuando se desarrolld el NPRM, OSHA esti de
acuerdo con los hallazgos del Comité y por las razones establecidas en estas recomendaciones, ha
adoptado el término "posibilidad" como parte de los requisitos de planificacién de emergencia.

Los comentarios expresaron preocupacién por lo que ellos creyeron ser un requisito de tener dos
series de planes escritos duplicados. Especificamente, McDonnell Aircraft Company (ex. 11-6),
provey0 sumisiones escritas que establecian que los requisitos de dos -planes escritos, 8
1910.1050(d) y (g)(2) no son necesarios. Se estaban refiriendo al requisito de tener (1) un plan
de emergencia escrito y (2) el requisito de desarrollar un plan escrito para el cumplimiento ¢0n
el PEL. Los dos requisitos no se traslapan. Segiin mencionado previamente; OSHA se basd.en
las recomendaciones del Mediated Rulemakirig Committee al-adoptar las provisiones en el NPRM.
El raciocinio que sostiene un plan de emergencia por escrito, puede ser encontrado en el Ex. 9;
recomendaciones ‘del- Comité. McDonnell * Aircraft 1o provey6 evidencia para apoyar -su
aseveraciones. Mésvaﬁh,‘, €N su sumisitn escrita, ellos reconocen que los quimi’c;os]jeligrosos estél_'t;
presentes en la mayoria de las facilidades manufactureras grandes y en suministros y variedad
grandes. Dadas la abundancia'y variedad de suministro expresadas por el comentarista,
dificilmente parece apropiado tener un plan escrito que identifique el quimico y el procedimiento
de emergencia. - Ademds, OSHA sefiala que las disposiciones de emergencia contenidas en'la
porma final, son consistentes con lo que OSHA ha requerido en otras normas. A la luz de o
anterior, OSHA promulga los requisitos de emergencia seglin propuestos. S

Pdrrafo (e) Monitoreo de exposicién

La seccion 6(b)(7) de 1a Ley (29 U.S.C. 655), manda que bajo la seccién 6(b) deberd, donde sea
apropiado, proveer para el monitoreo o medicién de la exposicién de los empleados en
localizaciones e intervalos tales y en tal manera como pueda ser necesario para la proteccién de
los empleados.

OSHA cree que es apropiado para los patronos medir la exposicién de los empleados a MDA por
las siguientes razones. Primero, el monitoreo de exposicidn informa al patrono si la obligacién
legal del patrono de mantener la exposicién de los empleados bajo los niveles de exposicién
permisibles estd siendo cumplida. Segundo, el monitoreo de exposicidn evalia la efectividad de
los controles de ingenierfa y pricticas de trabajo e informa al patrono si necesita instituirse
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controles de ingenieria adicionales. Tercero, el monitoreo de exposicién es necesario para
determinar si la proteccién respiratoria estd requerida y si es asi, qué respirador ha de ser
seleccionado. Cuarto, la seccion 8(c)(3) de la Ley (29 U.S.C. 657), requiere a los patronos
notificar prontamente a cualquier empleado que haya estado o esté expuesto a materiales toxicos
o agentes quimicos dafiinos a niveles que excedan a los prescritos por una norma de seguridad o
salud ocupacional e informar a tal empleado de la accién correctiva que esté siendo tomada.
Finalmente, los resultados del monitoreo de exposicién constituyen una parte vital de Ia
informacién que deba ser suplida al médico y pueda contribuir informacion sobre las causas y
prevencién de enfermedad ocupacional.

La norma final requiere que el patronc determine la exposicién para cada empleado expuesto a
MDA. No es necesario proveer mediciones separadas para cada empleado. Si un niimero de
empleados realiza esencialmente el mismo trabajo bajo las mismas condiciones, puede ser
suficiente monitorear s6lo algunos de tales empleados para obtener datos que son representativos
de los empleados restantes. El monitoreo personal representativo para los empleados dedicados .
a trabajo similar y expuestos a niveles de MDA similares pueden ser alcanzados midiendo al
miembro del grupo expuesto que razonablemente se espere que tenga la exposicion més alta. Este
resultado serfa entonces atribuido a los empleados restantes del grupo.

En muchos situaciones de trabajo: especificas, el enfoque de monitoreo representativo puede ser
més efectivo de costo al identificar las exposiciones de los empleados afectados.

Debido a la naturaleza del riesgo de la MDA, es necesario que el alcance de la norma final sea tan
amplio como sea posible para proteger a los empleados potencialmente expuestos. Sin embargo,
amuchos patronos se les requerird s6lo realizar monitoreo inicial para determinar las exposiciones
de los empleados. Si los resultados del monitoreo- inicial demuestran que la exposicion de un
empleado @ MDA estd por debajo del nivel de accién, al patrono se permite descontinuar el
monitoreo y otras actividades bajo esta disposicién de la norma para ese empleado. OSHA
establecié esta disposicién para reducir la carga sobre los patronos, mientras les provee de un
medio objetivo para determinar si deben tomar medidas adicionales para el cumplimiento con la
norma.

La norma final también contiene disposiciones para monitoreo periédico. Cuanto m4s frecuentes
las mediciones, mds alta la precisién del perfil de exposicién del empleado. Seleccionar un
intervalo apropiado entre esfuerzos de monitoreo es cuestién de juicio. Donde las mediciones de
exposicion se determine que estin sobre los limites de exposicién permisibles, al patrono se
requiere monitorear cada tres meses. Donde las mediciones de exposicién estén sobre el nivel de
accion o bajo los PELs, el monitoreo esté requerido sélo a intervalos de seis meses. También se
requiere monitoreo inicial para una posicién de trabajo particular si algunos cambios en
produccién, proceso, medidas de control o personal resuitan en exposiciéon nueva o adicional a
MDA. La redeterminacién de la exposicién de los empleados es necesaria para asegurar que los
resultados mds recientes representen precisamente las condiciones de exposicion de existente. Esto

52




es necesario para que el patrono pueda tomar la acci6n apropiada, tal como instituir controles de
ingenieria adicionales o proveer proteccién respiratoria apropiada.

La norma final también contiene disposiciones para el monitoreo visual de las dreas de piel
expuestas. Al patrono se le requeriria hacer inspecciones de rutina de la cara, manos y antebrazos
de los empieados potencialmente expuestos a MDA. Si la inspeccién revela manchas amarillas
u otras anormalidades asociadas con la exposicién dérmica a MDA o si el empleado atestigua a
tales anormalidades en otras partes del cuerpo, el patrono deberd mandar al empleado a un
profesional médico para evaluacién. Si el patrono determina que el empleado ha sido expuesto
a MDA, el patrono debera:

(a) Determinar la fuente de informacién;
(b) Implantar las medidas de proteccién para corregir los riesgos; y

© Mantener los expedientes de las acciones correctoras de acuerdo con el péarrafo (n) de esta
seccion. :

Muchos de los comentaristas presentaron testimonio concerniente a la dificultad anticipada de
implantar los requisitos de monitoreo visual. El testimonio fue en tres dreas generales: establecer
responsabilidades para el patrono que no sean reahzables invasién a la privacidad asociado con
el monitoreo visual conducido por el patrono de la p1e1 de los trabajadores ¥ de Ia especificidad
de las manchas amanllas , o

En relacién al prlrner asunto, las responsablhdades no . reahzables Westmghouse Elecmc
Corporation (ex. 11-11), arguyé que el requisito enla regla propuesta de hacer inspecciones de
rutina de las dreas de las dreas dérmicas de los empleados potencxalmente expuestas seria dificil
de realizar. Ellos contendieron que este requisito harfa del inspector de primera linea un
diagnosticista. Mds atin, ellos contendieron que los supervisores de primera linea no tiene
experiencia médica, pueden no estar adiestrados adecuadamente para examinar las superficies de
la piel suficientemente para detectar la exposicién a MDA o cualquier otra condicién dérmica.

General Dynamics (ex. 11-3), aunque no mostré preocupacién por los aspectos de los-aspectos
no ejecutables de esta disposicién, argumentaron que algunas guias sobre qué constituye la
inspeccién de la piel de un empleado (presumiblemente sefiales de piel escocida amarilla o roja),
son necesarias.

OSHA cree que el supervisor de primera linea puede conducir monitoreo visual. OSHA est4
guiada por las recomendaciones del Mediated Rulemaking Committee al hacer las
recomendaciones. En la razén provista por el Comité, estd claro que el supervisor de primera
linea es responsable s6lo de examinar la piel y mirar las condiciones anormales tales como
manchas amarillas, piel enrojecida o cuarteada, oscurecimiento de la punta de los dedos o
cualquier cosa que pueda ser notada por inspecciones a simple vista (ex. 9). Debe sefialarse que
el propdsito de este requisito es determinar si debe o no usarse equipo de proteccién personal y
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sies asi, efectivo. El supervisor de primera linea necesita detectar un cambio y luego el trabajador
debe ser referido a un médico para seguimiento y determinacién. La razén del Comité fue que
el monitoreo visual debe ser la primera linea de defensa usada cuando es aparente la exposicion
a una substancia absorbible por la piel. OSHA esti de acuerdo con la razén del Comité y no ha
sido provista guia conflictiva alguna. Asi, el requisito para que el patrono conduzea monitoreo
visual permanece en la norma final.

En relacion al segundo asunto, la invasién de la privacidad, McDonnell Douglas (ex. 11-6),
declard que los requisitos de monitoreo visual deben evitar delicadamente la invasion de la
privacidad. Declararon:

Debe establecer claramente que el patrono puede inspeccionar la cara, manos, brazos y antebrazos y mandar al
empleado a un médico profesional si se sospecha otras 4reas de contaminacién o es atestiguado por el empleado.

OSHA estd de acuerdo en que 1os aspectos de privacidad de conducir monitoreo dérmtico deben
adherirse estrictamente, OSHA cree que si un patrono sigue las recomendaciones dadas por
McDonnell Douglas; segiin establecido anteriormente, la privacidad de los trabajadores no serd
invadida. Por ejemplo, las manos, cara, antebrazos o en general, las dreas expuestas del cuerpo
pueden ser vistas sin quitarse ropa alguna. El patrono puede examinar las manos para determinar
si la exposicién a MDA ha ocurrido. El empleado puede identificar manchas en otras partes del
cuerpo y debe ser referido & un médico para seguimiento. Durante las deliberaciones del Comité,
uno de los grupos de patronos presenté datos que indicaron que se habia notado manchas amarillar
en las partes bajas dél cuerpo en su fuerza trabajadora. La pregunta de conducir momnitoreo visual
eneste caso fue discutida exhaustivamente para esta situacién en particular. El Comité estuvo de
acuerdo y OSHA estuvo de acuerdo con las conclusiones del Comité de que lo mejor en esta
situacion es referir al trabajador al personal médico apropiado para seguimiento.

Una vez se determine que ha ocuirido el contacto con'la piel, debe tomarse- las acciones
correctivas apropiadas. Asf, los requisitos de monitoreo visual contienen las obligaciones del
patrono para conducir este tipo de monitoreo. '

Muchos de los comentaristas declararon que la MDA pura no produce manchas amaﬁllas;'smo que
las manchas resultan del manejo de mezclas especificas de MDA. El Department of Energy (ex.
11-8), contendié que:

El monitoreo visual de las dreas del cuerpo expuestas necesitan consideracion adicional. Con frecuencia la diamina
de metilenodianilina (MPDA), est4 presente en las mezclas liquidas de MDA. Aunque la MDA sola no mancha la
piel ni la ropa significativamente, la MPDA mancha la piel y la ropa mucho més intensamente. Asi, con las mezclas
MDA-MPDA pudiera haber manchado visible considerable de la piel y la ropa resultante en alarma que no se amerita,
si la MDA es la principal preccupacién.

OSHA estid de acuerdo en que estas preocupaciones de los participantes en la vista estdn bien
fundadas. Sin embargo, OSHA no propuso las disposiciones para conducir monitoreo visual de
la piel de los trabajadores basado solamente en la creencia de que las mancas amarillas pudieran
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ser usadas como indicador positivo de exposicién. En vez, fue el punto de vista de OSHA y del
Comité que si un trabajador estaba usando ropa de proteccién personal, por ejemplo, guantes, el
contacto dérmico con cualquier quimico que estuviera siendo manejado no deberia ocurrir. Por
lo tanto, si no ocurrié tal exposicién, entonces cualesquiera cambios notables en Ia piel, sea
amarillo, rojo, manos cuarteadas, etc., no debe ocurrir. OSHA cree, sin embargo, que las
manchas amarillas pueden ser usadas como uno de los indicadores de exposicicn. Este punto de
vista estd basado sobre el andlisis de OSHA de un estudio de control que informd que la MDA
produce manchas amarillas (ex. 9). M4s adelante, durante las vistas de MDA, se presenté un
estudio adicional, conducido por el mismo examinador, que indicé que no es la MDA pura, sino
una mezcla, la que causa el manchado amarillo. Aunque OSHA no esta de acuerdo en que el
manchado amarillo puede resultar de la exposicién a una mezcla de MDA, OSHA también
reconoce que la exposicién de la piel a MDA puede ocurrir sin manchado de la piel. Lo que
permanece aparente €s que si hay cambios notables en la piel y el trabajador estd usando equipo
de proteccion personal, estos cambios pueden ser el resultado de una faila de la ropa de:proteccion
personal en evitar la exposicion. El hecho de que el monitoreo visual ayuda a hacer esta
determinacién es la razén por la que esta disposicion fue recomendada por el Comité, incluida en
el NPRM y ahora es parte de la regla final. e

Pdrrafo (f) Areas reglamentadas -

La norma final requiere que el patrono establezca ireas reglamentadas donde las concentraciones
de MDA excedan o pueda razonablemente esperarse que exceda a los limites de exposicién
permisible o donde los empleados estén dedicados al manejo, aplicacion ouso de MDA que pueda
resultar en "exposicion dérmicaa MDA". El texto reglamentario dela norma final fue modificado

conforme a la deﬁniciéii_de 4rea reglamentada (Véase 52 FR 26857).

La norma final requiere que se demarquen las 4reas. reglamentadas, en cualquier. manera que
minimice el nimero de empleados expuestos a MDA dentro de estas 4reas; Pari ‘aumentar Ia
orientacion a la ejecucién de la norma y minimizar el archivo de expedientes, no se especificd
requisitos detallados concerniente a la demarcacién de 4rea. Los empleados no autorizados estin
restringidos de entrar al 4rea reglamentada. A los empleados en las dreas reglament;adas--se les
requiere el uso de equipo de proteccion personal del tipo apropiado v se les prohibe actividades
tales como fumar y comer. Otros propésitos de esta seccién son designar aquellas dreas donde
haya de postearse los letreros de precaucién y designar 4reas donde los empleados puedan esta
sometidos a monitoreo de tres meses cuando su exposicién esté sobre el PEL.

Las dreas reglamentadas estdn requeridas donde las exposiciones aerosuspendidas excedan o pueda
razonablemente esperarse que excedan al PEL y donde pueda ocurrir la exposicién dérmica a
MDA. Establecer dreas reglamentadas en todos los sitios de trabajo donde exista potencial para
exposicion sobre los limites permisibles es un acercamiento reglamentario que ha sido adoptado
por OSHA en muchas normas de salud ocupacional. Este enfoque cubre las dreas dentro de los
sitios de trabajo donde haya escapes frecuentes o donde las exposiciones puedan ser de altas
concentraciones pero de corta duracién, por ejemplo, durante operaciones de mantenimiento.
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Donde la exposicién dérmica a MDA pueda ocurrir, debera establecerse un 4rea reglamentada
donde los empleados estén dedicados a procesos rutinarios o que requieran el manejo, aplicacién
0 uso de MDA. OSHA reconoce que hay potencial para contacto dérmico y exposicién
inadvertida a formas no aerosuspendidas de MDA sea grande, es muy necesario un mecanismo
para evitar la exposicién incidental de los empleados que no estén activamente dedicados al
proceso. El propésito del 4rea reglamentada es asegurar que se alerte a los empleados de la
presencia de MDA e intentar restringir el acceso. Limitando el acceso, el niimero de empleados
inadvertidamente salpicados y subsiguientemente expuestos a MDA puede ser minimizado.

El establecimiento de dreas reglamentadas es un medio efectivo de limitar el riesgo de exposicién
a tan pocos empleados como sea posible. Esto es consistente con la buena practica de higiene
industrial cuando la exposicién a substancias téxicas puede causar serios efectos 2 la salud. El
acceso a las dreas reglamentadas estd restringido a "personas autorizadas"; esto es aquellas
personas a quienes sus deberes de trabajo les requieran estar presente en el drea.: Mis
especificamente, el acceso est4 restringido a aquellas entradas autorizadas por el patrono, [a norma
final o la Ley OSH. Limitando el acceso a estas reas a las personas autorizadas solamente, la
obligacion adicional impuesta por la norma final cuando se use PPE estard limitado a tan pocas
personas como sea posible, reduciendo asi las implicaciones econémicas con esta norma.

Las razones por las cuales las ireas reglamentadas han de ser establecidas en todas las 4reas de
trabajo donde el PEL sea excedido, incluyendo operaciones de mantenimiento, es que la existencia
de un riesgo, en vez del tipo de operacién de trabajo que esté siendo realizada debe ser Ia base
para establecer del drea reglamentada. Las dreas donde las exposiciones estén temporeraments
sobre los PELs-mientras se lleva a cabo mantenimiento necesita estar demarcada para advertir'a
los empleados que no estén realizando las reparaciones y el acceso necesita estar temporeramente
restringido. Ademds, los empleados que entren al drea estin asi advertidos de usar el equipo de
proteccién apropiado al entrar. ¢ S o
Hubo varias otras preocupaciones expresadas durante las vistas concernientes a como reglamentar
y desreglamentar el 4rea. El lenguaje de ejecucidn que es usado en el requisito para establecerun
drea reglamentada permite al patrono establecer un 4rea reglamentada sobre la aplicacién de
manejo o uso de MDA no aerosuspendida y para desreglamentar esta drea cuando la :Cti'yidad
cese.

Algunos de los comentarista expresaron preocupacion con la activacién del establecimiento de
areas reglamentadas basado sobre el mangjo, aplicacién o uso de la MDA no reglamentada. Mis
especificamente, ellos argumentaron que el requisito segiin escrito forzaria que atin el uso de
pequenas cantidades de MDA se haga en dreas reglamentadas. El Departamento de la Fuerza
Aérea (ex. 11-19), establece que:

... debe darse consideracién a los usos operacionales de materiales que contengan pequefias
cantidades de MDA versus procesos manufactureros a gran escala. Esto especificamente aplica
a las dreas reglamentadas para procesos de reparacién. Anticipamos el uso de parchos que
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contengan MDA para reparar estructuras de aeronaves. Por definicién de drea reglamentada una
cierta 4rea del hangar o mueile de reparacién se tornmarfa en un drea reglamentada durante la
aplicacién de un pequefio parcho (2-6 pulgadas cuadradas), de " pre peg". Recomendar (sic) que
se establezca una cantidad de uso bajo la cual no se requiera un drea reglamentada o requisitos
mMeNos restrictivos para un 4rea reglamentada estd especificado.

Durante la vista, OSHA cuestiond a los representantes de la Fuerza Aérea extensamente
concerniente a los requisitos para establecer un 4rea reglamentada. OSHA claramente declaré
durante la presentacién hecha por la Fuerza Aérea que no es la intencion de la Agencia requerir
que Ja facilidad entera se vuelva un drea reglamentada s6lo para parchar un cuadro de dos pulgadas
en un ala de aeroplano. El drea reglamentada debe estar confinada para evitar el acceso por los
trabajadores no autorizados y debe establecer limites para los trabajadores ocupados en actividades
de trabajo dentro de estas 4reas. En este caso, esto pudiera ficilmente conseguirse sin hacer de
la planta entera un drea reglamentada.

De hecho, OSHA. cuestioné al Col. Bishop de la Fuerza Aérea sobre precisaménte esté egjemplo.
Después de que el Col. Bishop acordé que establecer un drea reglamentada en la situacion descrita
anteriormente era factible y no dificil, el abogado de OSHA resumi6 las preocupaciones actuales
del Col. Bishop como sigue: o e | |

Quiero decir que no estd sugiriendo que un oficial de :cumplix'njento entraria después de leer este lenguaje, as como
usted lo ha leido y asumirfa que porque dos trabajadores estin poniendo este parcho en un ala de avién-hay uno.en
el ala del avién y otro abajo manejando [os materiales- que el hangar completo serd considerado un 4rea reglamentada
debido a la situacién de exposicién dérmica. . (tr. IL.48) e )

El Col. Bishop respondi6: "Tenemos nuestros miedos." (tr. IL. 48)

OSHA cree que las preocupaciones expresadas por el Col Bishop ¥ otros participantes en la Vji‘sta
concernientes a las dificultades en establecer reas reglamentadas ¢nando se esté usando pequefias

cantidades de MDA o se est4 haciendo pequefios proyectos de reparacién son infundadas. T.a

razon provista en este preAmbulo para establecer dreas reglamentada servird corio uia para
determinar si el cumplimiento con estas disposiciones ha sido alcanzado. Claramente, en €asos
donde las pequefias operaciones estén teniendo lugar, no es la intenci6n de la Agencia requertr que

toda la facilidad de vuelva un drea reglamentada.
Pdrrafo (g) Métodos de cumplimiento

La norma requiere que se use los controles de ingenierfa y précticas de trabajo factibles para
reducir las exposiciones de los empleados a o bajo los limites permisibles. En situaciones donde
los controles de ingenierfa que pudieran ser instituidos para reducir las exposiciones a los limites
de exposicién permisibles, estos controles deben no obstante, ser usados para reducir las
exposiciones a los niveles més bajos factibles y ser suplementados mediante el uso de respiradores.
Ademds, debe desarrollarse e implantarse un programa de cumplimiento para reducir las
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exposicion a dentro de los limites de exposicion permisible dnicamente por medios de controles
de ingenieria y practicas de trabajo. Los planes escritos para este programa deben desarrollarse
Y proveerse a peticién, para examen y copia a los representantes del Secretario Auxiliar,
representantes del Director y a los empleados afectados. Estos planes deben ser revisados y
actualizados anualmente para reflejar el estado actual del programa.

OSHA cree que hay ciertas actividades que con frecuencia envuelven ciertas operaciones de
mantenimiento y reparacion, asi como en situaciones de emergencia, en las cuales el uso de
controles de ingenieria para controlar las exposiciones no serdn factibles, no empece el los limites
de exposicién permisibles en la norma. Donde el patrono pueda mostrar que los controles de
ingenierfa para tales operaciones no son factibles, debe permitirse respiradores como medio de
control.

Ha sido politica de OSHA requerir que los patronos usen controles de ingenieria y practicas de
trabajo para evitar las exposiciones excesivas de Jos empleados y que los respiradores sean usados
como alternativa s6lo cuando otros métodos no sean adecuados, factibles o atin no-hayan sido
instalados.” La jerarquia de cumplimiento propuesta por OSHA no fue impugnada y como tal
aparece seglin propuesta en la norma final. No obstante, debe sefialarse que OSHA estd
conduciendo una reglamentacién genérica separada sobre los métodos de cumplimiento (OSHA
Docket No.  H-160; 54 FR 23991 (June 5, 1989)). El resultado de esa reglamentacién puede tener

algiin efecto. futuro sobre este pirrafo.
Pdrrafo (n). Proteccién respiratoria

OSHA requiere que donde los respiradores sean neég:sarios para limitar las exposiciones a bajo los
limites de exposicién permisibles, el patrono debe proveer los respiradores sin costo al empleado
y requerir que el empleado o use. T TR AT - '

Se incluye una tabla de respiradores para usarse con MDA en las disposiciones dela norma. . i;a
tabla es similar a las usadas en otras normas y refleja la politica actual de OSHA ¥ es usada
generalmente en el desarrollo de normas. e

El uso de respiradores ests requerido durante el tiempo necesario para instalar e implantar los
controles de ingenieria y pricticas de trabajo factibles. M4s aiin, los respiradores deben ser usados
en: (1) Operaciones en las cuales los controles de ingenieria y précticas de trabajo no sean factibles
(e.g. ciertas operaciones de mantenimiento); (2) operaciones de trabajo para las cuales los
controles de ingenieria y practicas de trabajo factibles no sean suficientes para reducir las
exposiciones a o bajo el PEL; y (3) situaciones de emergencia.

La norma final también requiere que todo empleado esté apropiadamente adiestrado para usar un
respirador, para conocer por qué el respirador es necesario y para comprender las limitaciones del
respirador. La comprensién del riesgo envuelto es necesaria para capacitar al empleado a tomar
las medidas para su propia proteccién. EI programa de proteccién respiratoria implantado por el
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patrono debe ser conforme a lo establecido en el 29 CFR 1910.134, Esta disposicion contiene
requisitos basicos para la seleccion, ajuste, limpieza, reparacién y mantenimiento apropiado de
los respiradores.

La norma final también contiene disposiciones para el uso de respiradores de emergencia. OSHA
cree que las emergencias son situaciones donde los respiradores deban ser usados para proteger
a los empleados. Ya que no es realista predecir las concentraciones de contaminantes esperadas
a las cuales los empleados puedan estar expuestos en todas las emergencias. OSHA requiere el
uso de respiradores del tipo aprobado para proteccion contra concentraciones desconocidas. Si
un empleado est4 trabajando en un 4rea y usando un respirador aprobado del tipo apropiado para
la concentracién existente v ocurre una emergencia, el empleado desde luego que debe seguir
usando el respirador durante su escape. Las disposiciones que proveen proteccidn apropiada para
el personal de emergencia asignado a entrar a navios o lugares de trabajo que contengan
concentraciones desconocidas para rescatar a los trabajadores o para controlar la liberacién del
contaminante o realizar cualesquiera reparaciones necesarias se les requerira ser parte del plan de
emergencia. Este pirrafo requiere que se facilite respiradores a los empieados en estas
operaciones. '

La norma final también requiere el uso de pruebas de ajuste cualitativas o cuantitativas. Cuando
se use respiradores a presién negativa, el ajuste apropiado es especialmente critico para evitar la
infiltraci6n del aire contaminado a la careta. ' o

El patrono debe asegurarse de que los respiradores de los-empleados se ajusten apropiadamenté
y de que la infiltracién sea minima. Puede hacerse una rdpida prueba de ajuste cualitativa, como
una prueba de presién positiva, en la cual la valvula de exhalacién esté cerrada y el'usuario exhale
en Ja careta para producir una presion positiva, en la cual Ia vdlvula de inhalacién esté cerrada y
el usuario inhale, de modo que la careta se colapse ligeramente. Los empleados pueden ser

adiestrados para realizar esta prueba,

La norma final también requiere que el patrono use el apéndice de prueba de ajuste (apéndice E),
para garantizar que el patrono conduzca las pruebas apropiadas para alcanzar la adecuacidad de
las. pruebas de ajuste. &

FPdrrafo (i) Ropa de trabajo protectora Y equipo

Al patrono se le requiere proveer y al empleado usar la ropa protectora apropiada para evitar la
exposicion dérmica y de los ojos a MDA. Los requisitos para el uso de ropa y equipo de
proteccin personal son consistentes con los de hallados en §8 1910.132 y 1910.133. El equipo
ha de proveerse sin costo al empleado e incluye el uso de aquellos articulos que puedan ser
necesarios para proteger a los empleados en cada situacién de trabajo particular de las exposicion
a MDA incluyendo, donde apropiado, tales articulos como protectores faciales, guantes,
delantales, cubretodos o calzado.
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El contacto con la MDA liquida irrita los ojos y puede resultar en quemaduras a la cérnea si la
MDA es salpicada a los ojos. Donde haya la posibilidad razonable de salpicar los 0jos, se necesita
precauciones. La proteccién facial o de los ojos estd actualmente requerida por el 29 CFR
1910.133 y los tipos de gafas de seguridad y protectores faciales requeridos por esta seccion para
evitar las lesiones a los ojos y la cara estdn ficilmente disponibles de las compaiifas de productos
de seguridad en toda la nacién.

La norma de OSHA estd orientada a la ejecucién y requiere al patrono vigilar la situacién de
trabajo al determinar el tipo de proteccidn personal necesario. Por ejemplo, al manejar materiales
s6lidos, al patrono puede requerirse usar cubretodos del cuerpo completo y guantes, que pueden
ser removidos al final de turno y lavados antes de usarse otra vez. A este empleado también se
le requeriria ducharse al final del turno de trabajo. A los empleados que se les requiera trabajar
solo con formas no aerosuspendidas de MDA que puedan resultar en "exposicién dérmica a
MDA", puede no requerirseles usar cubre todos del cuerpo completo, sino que puede
requerirseles usar delantal y guantes. Si el empleado no es salpicado con MDA u otras. substancias
que contengan MDA, el empleado debe ser dirigido a removerse inmediatamente la ropa, lavarse
el drea afectada y ponerse ropa limpia, de ser necesario. El patrono puede requerir a los
empleados que descartert los guantes al ser removidos y usar un nuevo par de guantes despues de
los descansos, almuerzos, etc. Los guantes del empleado deben ser lo suficientemente protectores
o cambiarse con suficiente frecuencia, de modo que el material mojado con MDA no se mantenga
en contacto con la plel

El enfoque de ejecucmn concede al patrono la flexibilidad para alcanzar Ia meta: de minimizar el
contacto con MDA con la piel, de 1a manera que el patrono. halle mds efectiva: Sin embargo,
estando orientada a la ejecucion, es necesariamente mas general y requiere al patrono consolidar
el proceso de trabajo para alcanzar la meta deseada de la manera que el patrono crea que sea mas
eficiente. La dlsposmon estd disefiada para evitar que el empleado entre en contacto con MDA
0 substancias que contengan MDA que puedan resultar en "exposicién derrmca a MDA !

El patrono debe estar al tanto de que mantener el equipo y ropa de proteccién usado tamb1en es
de gran importancia. La exposicién ocurre (1) penetracién al grueso a través de agujer.os
desgarrones, cremalleras, ruedos, etc.; (2) fallas de material mediante degradacién quimica; o (3)
permeacion a través del material.

Aunque no esti especificamente requerido, OSHA cree que el patrono puede usar datos de
permeacidn para determinar la efectividad de la ropa protectora. La permeacién depende de la
concentracién de MDA, tipo de material protector, grosor del material protector, temperatura y
edad de la ropa protectora. La MDA liquida que pueda ser derramada sobre delantales,
cubretodos o calzado o ropa protectora distinta de los guantes que pueden limpiarse en pocos
minutos. Por lo tanto, los materiales usados para hacer estos tipos de ropas protectoras necesitan
ser impermeables a MDA sdlo por unos cuantos minutos. Sinembargo, el indice de permeabilidad
de la MDA liquida para los materiales usados para hacer guantes necesita ser menor que el usado
para otro equipo protector, ya que es menos probable que los guantes se limpien cuando ocurre
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contacto liquido. El tiempo de penetracién de la MDA a través de los varios materiales de ropas
protectoras difiere grandemente y la eleccin del material para proteccién contra la infiltracién de
MDA depende del tipo de operacién envuelta y la longitud del tiempo de contacto, otros solventes
presentes y otros factores. Debido a la incertidumbre asociada con el requisito de este tipo de
prueba, OSHA eligi¢ adoptar reglamentaciones que den al patrono la opcién de elegir la
metodologia en la cual confia para asegurar que la efectividad de la ropa protectora sea alcanzada.
No obstante, aunque ha habido pruebas limitadas de ropa y dispositivos protectores conducidas
para materiales txicos varios, OSHA reconoce que toda la ropa y equipo no es igualmente
protector; y que algunos casos pueden actualmente proveer proteccién inefectiva. Los analisis
de datos indicaron que el cloruro de polivinilo (PVC), litex natural y polietileno son actualmente
los mejores candidatos para proteccién contra soluciones que contengan MDA.

Bajo esta disposicidn, los patronos estin obligados a tomar las medidas apropiadas para asegurar
que los trabajadores no estén dérmicamente expuestos a MDA y para elegir la ropa- o equipo
protectores que alcancen esta meta. Cudnta ropa y el tipo de ropa protectora necesaria dependera
del potencial de exposicién y las condiciones de uso. El patrono al ejercer su juicio razonable en
el lugar de trabajo debe. ser capaz de seleccionar la ropa ¢ equipo apropiados de acuerdo a los
criterios de este parrafo. que sansfaca la obhgacwn legal definida por este parrafo.

El patrono tamblen puede usar cualquier metodo apropiado disponible para determmar que: el
equipo de proteccién personal esté funcionando apropiadarnente Por ejemplo, el patrono puede
basarse en el manchado de la piel, MDA enorina o puede conducir monitoreo dérmico bajo la
ropa protectora para determinar el potencial de absorcién y consecuentemente, 1z mefect1v1dad
del equipo de protecci6n personal: Ademds, las disposiciones de vigilancia médica L requeridas por
OSHA detectarian a los trabajadores que estuv1eran adversamente afectados como resultado de’ la
exposicién ocupacional a MDA. it - :

OSHA también permite a los trabajadores IEIMOVETse aIguna ropa protectora fuera del cuarto de
cambio. El texto reglamentario en relacién a la remocién de ropa de traba]o y equlpo
contaminados con MDA ha sido ligeramente modificada para aclarar la disposicién'y para mejor
reflejar 1a intencién del Comité (52 FR 26862). Estos cambios también respondieron a
comentarios que Ilevaron al Issue # 15 en el Notice of Hearing (55 FR 2104). Los trabajadores
pueden removerse algunos articulos como guantes y delantales y descartar la ropa protectora
contaminada desechable antes de abandonar el 4rea reglamentada. Desde luego, el patrono que
permita que el empleado disponga de ropa contaminada en dreas fuera de los cuartos de cambio
estin obligados a cumplir con los requisitos para disponer apropiadamente de los materiales
contaminados con MDA. Ademsds, OSHA requiere que la ropa no sea rutinariamente removida
durante el dia, debe ser removida al final del turno en los cuartos de cambio.

Facilidades y prdcticas de higiene

La norma final contiene una variedad de disposiciones para el uso de facilidades de duchas,
cuartos de cambio y 4reas de comedor para los empleados expuestos a MDA.

61




Por ejemplo, dondequiera que se consuma bebidas o alimentos en el sitioc de trabajo y los
empieados estén expuestos a MDA en o sobre el PEL o estén sometidos a "exposicién dérmica a
MDA, el patrono deberd proveer dreas de comedor ficilmente accesibles. Las facitidades de
comedor localizadas en dreas donde las exposiciones a MDA estén en o sobre el PEL deben estar
equipadas de un suministro de aire filtrado a presi6n positiva. Ademds, las facilidades de comedor
no pueden estar localizadas en dreas donde pueda ocurrir la "exposicién dérmica a MDA".

Se requiere que se provea duchas para los trabajadores expuestos a polvos o vapores en
concentraciones en ¢ sobre el nivel de accién. Los trabajadores sometidos a sdlo "exposicidn
dérmica a MDA" deben ser instruidos a lavar inmediatamente las dreas expuestas con agua y jabén
o cualquier medio que no aumente las propiedades de absorcién de [a MDA. OSHA dio mucha
consideracion a este requisito particular.

OSHA esté preocupada con la manera apropiada en la cual la MDA deba ser removida de la piel.
Sin embargo, OSHA no quiere requerir que se use s6lo agua y jabén para remover resinas
impregnadas de MDA o acumulaciones sobre la piel porque pudiera desarrollarse algo mejor en
el futuro. “De hecho, OSHA cree que es mejor, de ocurrir exposicién, remover la resina
endurecida u otro material de MDA tan pronto como sea posible, atin si debe usarse solvente.
OSHA cree que si el patrono puede demostrar, que un solvente particular no aumenta las
propiedades de absorci6n de la MDA, debe ser usado para remover la MDA de la p1e1 La norma
final también requiere que ¢l patrono asegure que todos los empleados que hayan sido expuestos
a MDA en-o sobre €l PEL se laven las manos y cara con agua y jabén antes de comer, beber,
fumar o aplicarse cosméticos y tomar descansos Este requ151t0 tiene la intencién de evitar la
mgestlon accidental de MDA. :

Pczrrafo k). Comunicacion de rtesgos a los empleados
Letreros y et1quetas

La norma final requiere que el patrono postee y mantenga letreros legibles que demarquen las
areas reglamentadas y las entradas y accesos a las dreas reglamentadas con la siguiente leyenda:

PELIGRO: PUEDE CAUSAR CANCER. TOXINA HEPATICA: PERSONAL AUTORIZADO
SOLAMENTE; PUEDE REQUERIRSE EL USO DE RESPIRADORES Y ROPA
PROTECTORA EN ESTA AREA

Estos letreros tienen la intencién de suplementar el adiestramiento que se requiere que los
empleados reciban bajo la norma. Adtn a los empleados adiestrados necesita recordérseles de las
localizaciones de las dreas reglamentadas y los peligros de entrar en estas dreas. Ademds, otro
personal, tal como los empleados de contratistas de mantenimiento independientes autorizado a
entrar a las dreas reglamentadas, necesitan estar informados de las localizaciones de las 4reas
reglamentadas, los peligros de entrar a estas dreas y la necesidad de usar equipo de proteccion.
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OSHA ha determinado que los letreros y adiestramiento son necesarios para informar a los
empleados adecuadamente de los riesgos asociados con la exposicién a MDA.

OSHA también requiere el palabreo especifico de los letreros de advertencia para las dreas
reglamentadas para asegurar que se de la advertencia apropiada a los empleados. La palabra
"peligro” es usada para atraer la atencién de los trabajadores, alertarlos al hecho de que estin en
un drea peligrosa y para enfatizar la importancia del mensaje que sigue. Ademds, el uso de la
palabra "peligro” es consistente con las normas de salud recientes de OSHA que tratan de
carcmogenos La leyenda del letrero: "Puede requerirse el uso de respiradores y ropa protectora
en esta drea," reconoce que puede haber una diferencia entre las concentraciones de MDA en aire
o el potencial para ser salpicado con mezclas liquidas (las bases que determinan cuando deba
establecerse un drea reglamentada) y la probabilidad de exposicién de un empleado particular.

La norma también requiere etiquetado de los envases de MDA. Las etiquetas deben establecer
para (a). MDA

PELIGRO::‘-ECONTIENE_ MDA PUEDE CANCER, TOXINA HEPATICA
y-para (b) I:i:l.éZClaS que contengan MDA

PELIGRO: CONTIEN E MDA; CONTIENE MATERIAL QUE PUEDE CAUSAR CANCER,
TOXINA HEPATICA

La norma. ﬁnal €s consistente con la seccion 6(b)(7) de la Ley, que prescnbe el uso de etiquetas
u otras formas apropiadas de advertencia para advertir a los empleados de los nesgos a los cuales
estan expuestos.. : .

Se requiere que las etiquetas permanezca.n ﬁjadas a los envases que abandonen el lugar de trabajo.
El propésito de‘este requisito es asegurar que todos Ios empleados afectados, no s6lo aquellos de
un patrono particular, sean advertidos de la naturaleza de la exposicién a MDA.

La visién de OSHA es que informar a los empleados de los riesgos a los cuales estin expuestos
es un elemento importante en reducir la enfermedad ¥y lesién y uno de los propdsitos significativos
de la Ley. La seccién 6(b)(7) de la Ley no limita la obligaci6n del patrono para informar a los
empleado de las condiciones peligrosas, a los empleados del propio patrone. Cuando un patrono
manufacture, formule o venda un producto, el patrono puede crear exposiciones no s6lo a sus
empleados, sine a los empleados de otros patronos envueltos en el manejo, transporte o uso de
producto,

Hoja de informacién de seguridad de materiales (MSDS)
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La norma final también requiere que se incorpore declaraciones a la hoja de informacién de
seguridad de materiales. Puede hallarse informaci6n sobre ¢c6mo ayudar a la preparacién de una
MSDS en los apéndices A y B.

Informacién y adiestramiento a los empleados

OSHA requiere que todos los patronos provean un programa de adiestramiento para todos los
empleados expuestos a MDA, inicialmente al tiempo de la asignacién y al menos anualmente a
partir de entonces. OSHA también requiere un programa de informacién y adiestramiento para
informar a los empleados de los riesgos a los cuales estdn expuestos y para proveer a los
empleados de la comprensién necesaria del grado al cual cada empleado puede contribuir hacia
la minimizacion de los potenciales de riesgos a la salud.

El contenido del programa de adiestramiento tiene la intencién informar a los empleados de: (1}
Los riesgos a los cuales estdn expuestos; (2) los pasos necesarios para protegerse, incluyendo
aquellos a tomarse durante situaciones de emergencia; (3) limitaciones y uso apropiado de los
respiradores y equipo de proteccion; (4) una descripcién de los exdmenes médicos y su propésito;
(5) implantacién-de pricticas de trabajo y el uso de los controles de ingenieria factibles y (6) el
contenido de estanorma. La seccidn 6(b)(7) de la Ley hace claro que estas son metas apropiadas
para el programa de adlestramlento de empleados y la norma ﬁnal incluye tales dlSpOSlClOI’leS

OSHA requiere ‘al patrono: faczhta: una copia de esta norma y sus apéndices a los empleados
afectados yasus representantes Este requisito, en combmacmn a Ia revision provista como patrte
del programa de adiestramiento; tiene la intencién de asegurar que el empleado-comprenda sus
derechos y deberes bajo esta norma. : -

Al patrono también se le requlere proveer, a petICIOIl mdos los materxales relacionados con ¢l
programa de adiestramiento para los empleados afectados; el Secretarlo Augxiliar y el Director.
Esto tiene la intencién de proveer un cotejo objetivo del cumplimiento con los requmltos bajo este
pérrafo. El texto reglamentario que refleja estas disposiciones de acceso, hallado en [z norma final
enel parrafo (k)(4), fueron inadvertidamente omitidas en el documento del Comité y la propuesta
La discusién en el preimbulo en ambos documentos, sin embargo, fue completa. También, el
texto reglamentario fue incluido en la norma de construccién y las discusiones del predmbulo no
generaron comentarios y ya que estos requisitos son enteramente consistentes con otras normas
de substancia sencilla de OSHA, las disposiciones de acceso estin incluidas en la norma final.

OSHA reconoce que la MDA puede ser una de varias substancias a las cuales el empleado pueda
estar expuesto simultineamente en el lugar de trabajo. Los requisitos de educacién y
adiestramiento en esta norma contienen aquellos elementos que OSHA ha determinado que son
basicos. El formato y contenido del programa de adiestramiento e informacién requeridos no son
rigidos ni extensos.
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Pdrrafo (). Ordeny limpieza

La norma final requiere que los patronos instituyan un programa para detectar escapes, derrames
y descargas de MDA que incluye inspeccion visual. Cuando se detecte escapes, derrames o
descargas de MDA, el lenguaje final requiere que el patrono repare prontamente todos los escapes
y limpie todos los derrames. Estas practicas de trabajo ayudan a minimizar el mimero de
empleados expuestos, asi como la extensién de cualquier potencial de exposicion a MDA.

La prevencion y remocién de las acumulaciones de MDA liquida en todas las superficies son
aspectos criticamente importantes de la minimizacion de la exposicién de empleados. El liquido,
si se permite que permanezca en el suelo o en superficies de trabajo, se evaporard lentamente y
contribuird a un posible riesgo aerosuspendido o puede volverse un riesgo dérmico a través del
contacto inadvertido con la piel. La baja presién de vapor de la MDA que resulta en baja
evaporacion lenta contribuird al riesgo y lo prolongard. El requisito de limpiar derrames y
chorreos se refiere a la prevencién y remocién de acumulaciones visibles de MDA 11qu1da sobre
todas las superficies. :

Ademas de los riesgos de exposicién a MDA en sus formas liquidas, también resultan riesgos de
la exposicion a los polvos de MDA. Asi, el IenguaJe final contiene disposiciones para mantener
las superficies lo mds libre posibles de acumulaciones de polvo y de desperdicios que contengan
MDA. Las superficies contaminadas con polvos pueden no limpiarse mediante el uso de aire
comprumdo La norma final requiere equipo de asplradoras con filtros HEPA para aspirado al
vacio. Este equipo puede ser vaciado en manera que minimice el retorno de: polvos de MDA al
lugar de trabajo. :

Pcirrafo (m). Wg_ilancz'a médica

La norma final requiere que todo patrono mstltuya un programa de v1g11anc1a med1ca para todos
los empleados expuestos a MDA bajo las siguientes circunstancias: =

(1) Los empleados expuestos en o sobre el nivel de accién a polvos y vapores por 3(} dxas 0 mds
al afio; c i

(2) Empleados que estén sometidos a "exposicion dérmica a MDA."por 15 dias o més al afio;
(3) Empleados que hayan estado expuestos en situaciones de emergencia;

(4) Los empleados cuyo patrono tenga razén, basado sobre Jos resultados de cumplimiento con e}
programa, para creer que estén siendo dérmicamente expuestos; y

(5) Los empleados que muestren sefiales o sintomas de exposicién a MDA.
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La norma requiere que el programa de vigilancia médica provea a todo empleado cubierto de la
oportunidad de un examen médico. Més atin, todos los exdmenes y procedimientos deben ser
realizados por o bajo la supervisién de un médico licenciado y ser provisto sin costo al empleado.
Claramente, un médico licenciado es la persona apropiada para supervisar y evaluar los exdmenes
médicos. Sin embargo, ciertas partes de los exdmenes requeridos ciertamente no necesariamente
requieren del peritaje de un médico y pueden ser conducidos por otra persona bajo la supervisién
de un médico.

La norma también requiere que se de un examen en un lugar y tiempo razonables. Es necesario
que los exdmenes sean convenientes y sean provistos sin pérdida de paga al empleado para
asegurar que sean tomados.

La norma final también permite al médico examinador prescribir las pruebas especificas a ser
incluidas en el programa de vigilancia médica. Aunque no fue posible hacer hailazgos
relacionados con el uso de pruebas de cdncer de la vejiga en el NPRM y por lo tanto, requerir tales
pruebas en el texto reglamentario, OSHA pidi6 comentario piblico concerniente a la adecuacidad
de- tal requisito- (54°FR.20704). No se recibié comentarios en respuesta y OSHA no esti
incluyendo un requlslto tal en la regla final. No obstante, algunos requisitos especificos estin
incluidos, talr como: ' '

(i) historiales médicos y de trabajo comprehensivos con énfasis especial dirigido a una evaluacién
de otros ca.rcinégeno_s a los’; cuales el empleado esté expuesto y fumar y' eI uso de,ialcohol'

(u) examen fisico comprehenswo con énfasis particular dado a los smtomas relacwnados con
enfermedad de la piel y. dlsfuncmn hepatica; : :

(iii) urindlisis;
(iv) prueba de daﬁo heptico.

Es mmportante sefialar que al patrono se le requiere facilitar cualesquiera pruebas prescntas con
mads frecuencia de los especificado si estd recomendado por el médico examinador.

OSHA también requiere que ¢l patrono provea exdmenes asesorados por el médico a cualquier
empleado expuesto @ MDA bajo condiciones de emergencia. Debido a los efectos de exposicidn
a largo término, parece prudente monitorear a tales empleados afectados a la luz de los datos de
salud existentes. Sin embargo, la exposicién trivial, por ejemplo, a una sola gota de mezcla de
MDA no activarfa un requisito de examen de emergencia, particularmente si el empleado pudo
remover la MDA inmediatamente después de la exposicion.

Al patrono también se le requiere proveer al médico de la siguiente informaci6n: una copia de esta
norma y sus apéndices; una descripcion de los deberes del empleado afectado segiin se relacionan
con el nivel de exposicién del empleado e informacién de los exdmenes médico previos del
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empleado que no esté ficilmente disponibie al médico examinador. Facilitar esta informacién al
médico ayudard en la evaluacion de la salud del empleado en relacién a los deberes asignados y
la aptitud para usar equipo de proteccién personal.

Al patrono se le requiere obtener una opinién escrita del médico examinador que contenga los
resultados del examen médico; la opinién del médico en relacion a si el empleado tiene alguna
condicion detectada que pudiera colocar al empleado en riesgo aumentado de dafio material a la
salud debido a la exposicién a MDA; cualesquiera restricciones recomendadas sobre Ia exposicion
del empleado a MDA o al uso de ropa o equipo protectores, tal como respiradores; y una
declaracion de que el empleado ha sido informado por el médico de los resultados del examen
médico que pudiera requerir explicacién o tratamiento adicionales. Esta opinidn escrita no debe
revelar hallazgos especificos o diagndsticos no relacionados a la exposicin ocupacional a MDA
y una copia de la opinién debe ser provista al empleado afectado.

El requisito de que la opinién del médico sea por escrito asegurard que los patronos tengan el
beneficio de esta informacién. El requisito de que el empleado sea provisto de una copia de la
opini6n escrita del médico asegurara que el empleado esté informado de los resultados del examen
médico. El propésito -al requerir que los hallazgos o diagnésticos no relacionados con la
exposicion ocupacional a MDA no.sean incluidos en la opinién escrita del ' médico es exhortar a
los-empleados a tomar los exdmenes médicos quitando la preocupacion de que el patrono obtenga
informacién sobre la condicién fisica que no tenga relacién con la exposicién ocupacional actual.

La norma también incluye un mecanismo de revisién de miltiples médicos-en el parrafo (m)(6).
Al recomendar ésta disposicion, el Comité confié en las experiencias de sus miembros en relacién
a una disposici6n similar bajo Ia norma de plomo de OSHA. OSHA aceptd. esta recomendacién
enel NPRM. Ya que la disposicién no generé comentario o controversia distinta de la peticién
de aclaracién, la disposicién estd substantivamente promulgada segtin propuesta (52 FR 26865).

Esta disposicién es activada cuando el empleado esté en desacuerdo con la opinién del médico
seleccionado por el patrono, cuyo examen revelara sefiales o sintomas de exposicion ocupacional
a MDA, cuando la opinién pudiera afectar el estado de empleo del empleado. CNE T

En el parrafo (m)(9), la norma también contiene disposiciones para remover al empleado de la
€xposicion en ciertas circunstancias, siguiente a un examen médico. Al recomendar esta
disposicién, nuevamente el Comité se basd sobre la experiencia de sus miembros en relacién a
disposiciones similares bajo la norma de plomo de OSHA. OSHA acepto esta recomendacion en
el NPRM. Ademis, el texto reglamentario concerniente a la remocién de los empleados de al
exposicion en o sobre el nivel de accién para MDA o donde la exposicién dérmica a MDA pudiera
ocurrir ha sido ligeramente modificado para aclarar la disposicién y para mejor reflejar la
intencién del Comité (52 FR 26865). Puesto que la disposicién no generé comentario o
controversia, la disposicién estd substantivamente promulgada segiin propuesta. OSHA cree que
los empleado cuya salud haya sido adversamente afectada como resultado directo de exposicion
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ocupacional a MDA deblera ser removido de la exposicion y debiera recibir protecciones de
beneficio de remocion médica.

Pdrrafo (n). Archivo de expedientes

Los requisitos de la norma son comsistentes con la Seccién 8(c)(3) de la Ley que dispone para la
promulgacion de los reglamentos que requieren a los patronos mantener expedientes precisos de
las exposiciones de los empleados a agentes fisicos potencialmente téxicos o dafiinos que se
requiera que sean monitoreados o medidos.

La norma final permite que se use datos objetivos para cualesquiera exenciones de la norma. Los
expedientes de los datos objetivos deben ser mantenidos para demostrar que los empleados no
serdn expuestos a concentraciones aerosuspendidas de MDA y que no puede ocurrir "exposicion
dermlca a MDA "

La norma también requiere que se mantenga expedientes para identificar al empleado: monitoreado
y ‘para reﬂejar precisamente las exposiciones del empleado. Especificamente, los expedientes
deben incluir la siguiente informacién: (2) Los nombres y nimeros de seguro social de los
empleados  muestreados; (b) el ndmero, duracién y resultados de cada una de las muestras
tomadas, incluyendo la descnpcmn del proced1m1ento de muestreo representativo usado para
determinar la exposicion de los empleados donde aphcable ®una descripcitn de la operacién que
envuelva exposicién a MDA que esté siendo monitoreada y la fecha en la cual se llevo a caboi el
momtoreo, (d) el tipo de dispositivo de proteccién respiratoria, si alguno; usado por el empleado
y (e) una descripeion del muestreo ¥ los métodos analiticos. usados y ev1den01a desu precxsmn

La norma final también mcluye una dlSpOSlClOll que requxere al patrono mantener un expedlente
médico preciso: para todo.empleado sometido a Vlgllancm médica. La Seccién 8% de la Ley
autoriza a la promulgacmn de reglamentos que requieran a cualquier patrono mantener tales
expedientes concernientes a las actividades del patrono relacionadas con la Ley segtin sea necesano
o apropiado para la ejecucidn de la Ley o para el desarrollo de informacién” concermente a Ias
causas y prevencion de enfermedad. :

Al patrono también se requiere mantener un expediente del estado de remocién médica y regreso
al trabajo de cualquier empleado.

La norma requiere que todos los expedientes que se requiere que sean mantenidos se faciliten a
peticion al Secretario Auxiliar y al Director de NIOSH para examen y copia. El acceso a estos
expedientes es necesario para las agencias que monitorean el cumplimiento con la norma. Estos
expedientes también pueden contener informacién necesaria para que otras agencias lleven a cabo
otras responsabilidades estatutorias.

La norma también proveeria para que los empleados, antiguos empleados y sus representantes
designados tengan acceso a los expedientes mandados, a peticién. La seccién 8(c)(3) de la Ley
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dispone explicitamente que "los empleados o sus representantes” tendrin la oportunidad de
observar el monitoreo de exposicién y teper acceso a los expedientes de procedimientos y
resultados de monitoreo; varias otras disposiciones de la Ley contemplan que los empleados y sus
representantes tienen derecho a representar un rol activo en la ejecucién de Ia Ley.

El acceso a los expedientes de exposicion y médicos por los empleados, representantes designados
y OSHA, debera ser establecido de acuerdo con el 29 CFR 1910.20. Por sus términos, aplica a
los expedientes requeridos por normas especificas, tales como esta norma de MDA, asi como los
expedientes que sean voluntariamente creados por los patronos. En general, dispone para el
acceso no restringido de los empleados y los representantes designados a los expedientes de
exposicion. El acceso a los expedientes médicos también se provee a los empleados v si el
empleado ha dado consentimiento escrito especifico a los representantes designados del empleado.
La norma requiere que se permita el acceso irrestringido a ambas clases de expedientes pero que
el acceso a los expedientes personalmente identificables esté sujeto a reglas de préctica y
procednmentos de agencia concernientes al acceso de OSHA a los expedientes médicos de OSHA,
que han sido publicados en 29 CFR 1913.10. Puede hallarse una discusién extensa de las
disposiciones y la razon: para la § 1920.20 en 45 FR 35312; la discusion de la § 19 13.10 puede
hallarse en 45 FR 35384. -

Es necesario mantener expedlentes por penodos ‘extensos debido al largo periodo de latencia
comiinmente observados para carcindgenos. El céncer con frecuencia no puede serdetectado hasta
20 afios 0 més después.del comienzo de la exposicion. El extenso penodo de retencidn es por lo
tanto, necesario para: dos propésitos. El diagnéstico de la enfermedad en los empleados es asistido
al tener datos de exposwlén presentes y pasados, asi como los resultados de los exdmenes médicos.
Retener los expedientes por periodos extendidos también hace posible rev1sar la: adecuamdad de
Ia norma en fecha posterior , : o

Los periodos de tiempo - recomendados para la retencion de expedlentes de exposicién y
expedientes médicos son 30 afios y el periodo de empleo mds 30 afios, respectivamente. Estos
penodos de retencion son consistentes con los hallados en otras normas de salud de OSHA

La norma también requeriria a ciertos patronos notificar al Director por escrito al menos tres
meses antes de disponer de los expedientes. La seccién 1910.20(h) también contiene requisitos
concernientes a la transferencia de expedientes.

Pdrrafo (0). Observacion de monitoreo

La norma también incluye una disposicién para la observacion de monitoreo de exposicién. Esta
disposicion estd de acuerdo con la seccién 8© de la Ley OSH, que requiere a los patronos proveer
2 "los empleados y a sus representantes” de la oportunidad de observar el monitoreo de las
exposiciones de los empleados a substancias t6xicas o agentes fisicos dafiinos. Todo observador
debe ser provisto de la ropa y equipo de proteccién personal que se requiera que sea usado por los
empleados que trabajen en el drea. Al patrono se requiere asegurarse del uso de tales ropas y
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equipo o respiradbres y es responsable de requerir que el observador cumpla con todos los
procedimientos de seguridad y salud aplicables.

Pdrrafo (p} . Fechas de vigencia

Lanorma entra en vigor el 9 de septiembre de 1992. La fecha de vigencia establecida en la norma
final permanece igual que la fecha que aparecié en la regla propuesta.

Pdrrafo (q). Apéndices

Se ha incluido cinco apéndices al final de esta norma. Los apéndices A, B, C y D han sido
incluidos primordialmente para propdsitos de informacién. Ninguna de las declaraciones
contenidas en los apéndices A, B, C y D deben ser interpretadas como que establecen un requisito
mandatorio no impuesto de otra manera por la norma o como que quita de la obligaci6n que la
norma si impone. Sin embargo, el protocolo de pruebas de ajuste en el apéndice E es mandatorio.

Ei apénclice A contiene informacién sobre la descripcion y niveles de exposicién de la MDA
También estd provista en el Apéndice A informacién sobre los riesgos a la salud asociados con la
exposiciomn, descripciones de ropa y equipo de proteccion, procedimientos de emergencia y primera
ayuda, requisitos médicos, disposiciones para la observacion de monitoreo, acceso a los
expedientes de monitoreo y médicos v precauciones para el uso, manejo y almacenado seguro de
MDA.

El apéndlce B contiene "gulas técnicas de substancia” para MDA mcluyendo datos flSlCOS y
quimicos, procedimientos de derrames y escapes mcluyendo -métodos de : disposicidn : de
desperd1c1os y otras precauciones nnscelaneas para el maneje seguro de MDA

EI apendlce C contiene las guias de vigilancia médica para MDA En estas gu1as estd incluida Ja
descripcion de las rutas de entrada, la toxicologia y sintomas y sefiales asociados con Ia exposicion
a-MDA, informacién sobre el tratamiento de efectos téxicos agudos y vigilancia y consideraciones
preventivas, incluyendo guias de hematologifa que pueden ser itiles a los médicos al conducir el
programa de vigilancia médica requerido por el parrafo por el parrafo (m) de esta norma final.

El apéndice D da detalles del muestreo y los métodos analiticos para usarse en el momnitoreo de las
exposiciones a MDA.

El apéndice E da procedimientos de ajuste detallados que han de seguirse para pruebas de ajuste
cualitativas o cuantitativas de los respiradores a presion positiva. Varios protocolos para pruebas
de ajuste cuantitativas y cualitativas estdn sefialadas en detalle.

Todos los apéndices estdn disefiados para ayudar al patrono a cumplir con los requisitos de la
norma, El parrafo (k) de esta norma final sobre la "comunicacién de riesgos de MDA a los
empleados” especificamente requiere que el contenido de la norma y los apéndices A y B sean
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facilitados a los empleados afectados. La informacién contenida en el apéndice C sobre vigilancia
médica ha de ser explicado a los empleados afectados. El apéndice C provee la informacién
necesaria por el médico para evaluar los resultados del examen médico.

Pdrrafo (r) Fechas de comienzo

La norma final contiene fechas de comienzo para las varias disposiciones de norma. Las fechas
originalmente propuestas en la regla de OSHA han sido modificadas para reflejar una agenda mé4s
l6gica para el cumplimiento. Estos datos estdn basados sobre consideraciones econémicas y
tecnolégicas discutidas en el analisis de impacto reglamentario.

X. Sumario y explicacion de la norma para la industria de la construccién.
P&rrafo (c). Alcance y aplicacién

Se desarrollo una norma separada para exposicion ocupacional a MDA en la industria de la
construccién. OSHA tomo esta accién basada principalmente sobre las recomendac10nes de MDA
Mediated Rulemaklng Comrmttee el cual recomendd que se desarrolle una norma separada para
la- industria de la construccion. OSHA ha consultado, segin requerido por la seccién 107(e) de
la Contract Work Hours and Safety Standards Act (40 U.S.C. 333(e)) y 29 CFR 1912.3 con.el
Construction Advisory Committee concerniente a esta regla para construccién, Esta reunién tuvo
lugar el 3 de noviembre de 1987. Este Comité aconsejé que OSHA adopte: las recomendaciones
hechas por el MDA Mediated Rulemakmg Advisory ‘Committee para-la industria de la
construccién y usa tales como las bases para su norma de construccién. EI Comité hizo estas
recomendaciones porque pemsaron que el uso eSpec1a11zado de MDA :en &l sector de la
construccién pudiera tratarse mejor a través del desarrollo de una norma de constniceion separada.

OSHA estuvo de:acuerdo con las recomendacmnes de ambos cormtes y ha desarrollado una norma
separada para la industria de 1a construccién. 2

La norma final usa la § 1910. 12(b) para definir "trabajo de construcc1on “‘como- trabajo para
construccmn alteracién y/o reparacion, incluyendo pintura y decoracién. De conformidad, la
norma final aplica a todas las exposiciones ocupacionales a MDA en la industria de la
construccién. Dependiendo de la naturaleza y extension de la exposicidn, ciertas disposiciones
de 1a regla estindar pueden no ser aplicables en ciertas situaciones o pueden tener aplicabilidad
limitada. La aplicabilidad de muchas disposiciones de la norma esti basada sobre los resultados
del monitoreo inicial de los empleados conducido por el patrono o sobre la disponibilidad de otros
datos objetivos concernientes a las exposiciones de los empleados o caracteristicas de producto.
Las operaciones de construccién listadas en el parrafo (2)(1) incluyen construccién, alteracion,
reparacion, mantenimiento o renovacién de estructura, substratos o porciones de ello que
contengan MDA,; las instalaciones o terminade de superficies con productos que contengan MDA ;
la remocién de derrames de MDA o limpieza de emergencia en el sitio y transportacion,
disposicién o almacenado de productos contaminados.
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Los derrames y situaciones de emergencia de MDA estdn incluidos dentro del alcance de la norma
porque esos eventos claramente tienen el potencial de exposicién seria para los empleados y los
aledafios. Los derrames de MDA pudieran ocurrir durante el manejo de bolsas o envases de
materiales que contengan MDA a ser usados en el sitio de trabajo donde ocurra la construccién.
Estas operaciones estdn incluidas porque tienen considerable potencial para exposicién excesiva
de los empleados a MDA y si no estin bien supervisadas y apropiadamente conducidas, pueden
llevar a serias exposiciones a las personas cercanas también. La Environmental Protection Agency
(EPA), tiene requisitos especificos para la disposicion de desperdicios peligrosos y la norma de
MDA contempla el cumplimiento con las disposiciones de EPA para la disposicién y manejo
seguros de desperdicios que contengan ropa contaminada con MDA.

La norma final ha sido cuidadosamente estructurada para relacionar la restrictividad de los
requisitos a la extension y duracién de las exposiciones de los empleados. OSHA, por o tanto,
cree que la obligacién de cumplimiento no serd colocada sobre los patronos de la construccién que
no usen, manejen o apliquen productos que contengan MDA en sus lugares de trabajo en niveles
bajo el nivel de accion o donde no exista la exposicién dérmica a MDA. Ademds, las exenciofes
halladas en los pdrrafos (a}(2) a (a)(6) son idénticas a las exenciones halladas en la norma de
industria general. Puede hallarse las discusiones completas concernientes a la razén para estas
exenciones en el predmbulo de industria general y aplican igualmente aqui. Esencialmente, estas
exenciones aplican a lugares de trabajo donde haya presente MDA pero en manera tal que no
presenten un riesgo 51gmﬁcat1vo de dafio al empleado e :

Pdrrafo (b)- Deﬁnicione;E"

El parrafo (b) de la norma de MDA para la mdustna de la construccion define un: Atdmero de 1os
términos usados en la norma. En algunos casos; las definiciones usadas. son consistentes con
aquellas de otras normas de OSHA a ser usadas en la industria general, por ¢jemplo, "Dlrector
"Secretario Auxiliar" y "Persona autorizada". Sin embargo, ciertos otros términos requieren
definicién porque estdn usados de acuerdo con sus significados en la industria de la construccion.
Nivel de accién est4 definido como la mitad del PEL. Si los patronos estin dedicados a trabajo
con MDA que cause que los niveles de MDA en el sitio de trabajo sobre el nivel de aceién por 30
o més dfas al afio, deben también instituir un programa de vigilancia médica para todos los
empleados. Ademds, en sitios donde se consuma alimentos y bebidas y el nivel de MDA
acrosuspendida exceda al PEL, la norma requiere a los patronos proveer dreas de comedor que
tengan niveles de MDA aerosuspendida bajo el nivel de accidn.

Definicion de MDA. La norma final de construccién incluye una definicién de MDA. Incluida
en la definici6n estdn algunas sales de MDA. La razén para incluir las sales en la definicién de
MDA no fue impugnada en respuesta al NPRM. Asi, los compuestos cubiertos por las
definiciones permanecen iguales en la norma final.

La definicién de NPRM contenia una exclusién para productos terminados que es ahora parte de
la seccion de alcance y aplicacién de la norma final.
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Exposicién de empleados esta definido como la exposicién a MDA aerosuspendida que ocurriria
si el empleado no estuviera usando equipo de proteccién respiratoria o ropa protectora o equipo
de proteccion personal. OSHA cree que es esencial determinar los niveles de exposicion de los
empleados sin el uso de proteccidn respiratoria para calcular la eficiencia de las précticas de
trabajo y controles de ingenieria mandados.

Area de descontaminacion esti definido como un drea fuera de, Pero tan cerca como sea practico
al drea reglamentada, consistente en drea de almacenado de equipo, drea de lavado y 4rea de
cambio limpio, que es usadas para la descontaminacion de los trabajadores, materiales y equipo
contaminados con MDA, Para mds discusi6n, véase la seccién de facilidad de higiene.

Exposicion dérmica a MDA ocurre donde los empleados estén dedicados al manejo, aplicacién o
uso' de mezclas o materiales que contengan MDA, con cualquiera de las siguientes formas no
aerosuspendidas de MDA.: (i) Mezclas de liquido, polvo, granulado o en hojuelas que contengan
MDA en concentraciones mayores de 0.1% por peso o volumen; y (ii) materiales distintos de

"articulos terminados” que contengan MDA en concentraciones mayores de 0.1% por peso o
volumen. La norma final requiere al patrono tomar ciertas acciones protectoras donde los
empleados dedicados al manejo, aplicacién o uso de mezclas o materiales que contengan MDA
esten sometidos a exposicién dérmica’a MDA. En sitaciones donde el empleado maneje, aplique
0 use cualquier mezcla o matenales segtin definido anteriormente, se considera la exposicién
dérmica a MDA. La Agencia cree que correlacionar las exposiciones dérmicas con el manejo, -
aphcacmn 0 uso de formas espec1ficas de MDA remueve la confusién que ha surgido del uso de
términos tales como "probabilidad de exposicién dérmica". Expresado simplemente; se asume que
ocurra exposicion dérmica a MDA cuando los empleados manejen, aphquen 0 usen cualquler
MDA que caiga bajo la deﬁmcmn de "Expos1c1on dérmica a MDA". ' ‘

Daros de monitoreo historico esta deﬁmdo como datos.de momtoreo para trabajos de construccion
que sean substancialmente similares. Los datos deben ser cientificamente solidos, las
caracteristicas del material que contenga MDA debe ser similar a las condiciones ambientales
eomparables. Véase la discusién de monitoreo a continuacién y la discusién del Comité en 52 FR
26868.

/fréas reglamentadas esti definido como dreas donde las concentraciones de MDA excedan o
pueda razonablemente esperarse que excedan a los limites de exposicién permisibles o donde los
empleados estén dedicados al manejo, aplicacién o uso de MDA."

Pdrrafo ©Limite de exposicion permisible

La norma final requiere que el PEL para la industria de la construccién sea establecido a 10 partes
de MDA por billén de partes de aire como un limite de promedio ponderado (TWA), de ocho
horas y un limite de exposicion a corto término (STEL), de 100 ppb. Esto es consistente con la
norma final para la industria general. Los requisitos contenidos en la norma final estin apoyados
por los hallazgos de OSHA de que la exposicién ocupacional a MDA bajo las condiciones
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ocupacicnales actuales presentan un riesgo significativo a la salud de los empleados y que la norma
final puede alcanzar una reduccién en ese riesgo.

Al igual que con la norma final para industria general, la norma para construccidn establece un
limite méximo o limite de exposici6n a corto término de 100 ppb (muestreado durante un periodo
de 15 minutos) para MDA.

Muchos participantes en la vista también recomendaron la inclusién de monitoreo biolégico en la
norma de construccion. La razén de OSHA para no incluir disposiciones de monitoreo biolégico
en la norma de construccién son las mismas razones establecidas en la norma de industria general.

Pdrrafo (e) Situaciones de emergencia

OSHA cree que los datos sobre salud disponibles sugieren que la exposicién elevada a corto
término a MDA debe mirarse con preocupacion. Una alta exposicién inesperada debe verse como
una mtuacu")n de emergencia. Se requiere un plan escrito para cada operaci6n de construccién
donde haya’ ia posibilidad de una emergencia. Este plan debe incluir los elementos aplicables
prescritos enel 29 CFR 1910.38, "Planes de emergencia de empleados y planes para la prevencion
de incendios." OSHA cree que no hay substituto para la planificacién aproplada para una situacion
de emergencxa En la industria dela construccién donde la fuerza de trabajo'y los smos de trabajo
cambian constantemente la importancia de la planificacién aproplada no puede ser excesivamente
enfanzada : 0

Las d1sposu:1ones estandar también incluyen un requisito para alertar a los empleados distintos de
los que tienen el potencial-de estar directamente expuestos en una situacién de emergencia. Tales
empleados pueden ser empleados de sitios de trabajo. vecinos que. puedan acercarse
madvertldmnente al sitio de la emergencia. Tarnblen puede incluir a los empleados de otros
patronos o de otros turnos o empleados que puedan mis tarde ser expuestos a’ superfic1es de
trabajo 0 equ1p0 (:ontammado come resultado de la emergencia. e

OSHA cree que el lenguaje de ejecuci6n del parrafo de situacién de emergencia dars a Ios patronos
la flexibilidad para elegir cualquier método efectivo de alertar a los empleados, incluyendo
sistemas de comunicacion, comunicacién de voz o una campana u otra alarma.

Hubo considerable testimonio en relaci6n a la dificultad al implantar los requisitos de emergencia
propuestos para la industria de la construccién. La principal dificuitad fue con el plan escrito que
fue propuesto en 54 FR 20730, como sigue:

(1) Plan escrito. (i) Deberd desarrollarse un plan escrito para las situaciones de emergencia para
cada lugar de trabajo donde haya la posibilidad de una emergencia. Debe implantarse las
porciones apropiadas del plan en el caso de una emergencia. (Enfasis afiadido.)
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La Dow Chemical Company (ex. 11-20), declara que el requisito de que se desarrolle un plan de
emergencia para cada sitio de construccién no es factible para los trabajos de corta duracién. Ellos
recomiendan que OSHA establezca un enfoque de plan de emergencia genérico. La Society of
Plastic Industry, Inc. (ex. 11-16), estd de acuerdo en que no es factible tener un plan de
emergencia especifico para cada sitio de trabajo. Especificamente:

Tal requisito no es préctico para todos los sitios de trabajo de la industria de la construccién. Por ejemplo, una
brigada de trabajo puede aplicar cubiertas de piso epdxicas que contengan MDA a tres o cuatro sitios de trabajo en
un solo dia. Desarrollar un plan de emergencia escrito para cada uno de estos sitios pudiera requenr mads tiempo de

lo necesario para llevar a cabo el trabajo (pag. 3).

SPI cree que a los patronos de la construccidn que tienen trabajos de corta duracién relacionados
con MDA debe permitirse desarrollar un plan de emergencia escrito que cubra situaciones de
emergencia, caracteristicas de la operacién de trabajo, en vez de un sitio particular. Por ejemplo,
instrucci6n para ponerse los respiradores en ciertas situaciones descritas, para localizar la salida
mds préxima en cada sitio de trabajo y para usar esa salida para salir del drea de trabajo en
circunstancias especificadas proveeria proteccién efectiva y practica al trabajador en una
emergencia', sin imponer una carga fuera de la proporcién de cualquier beneficio.

OSHA ha rewsado los comentarios.concernientes a las dlﬁcultades esperadas con la unplantacmn
de las dlSpOSlClODES de emergencia en la industria de 1a construcciéon. Ademds, OSHA ha revisado
la porcién del predmbulo de las recomendac:lonas del Comité (52 FR 26868) y los requisitos
substanuvos del 29 CFR 1910.38. OSHA cree que el Comité ha intentado ‘adaptar su disposicion
para mejor ajustarse a la maturaleza de los cambios del sitio de’ trabajo del empleado de la
construccién como lo hizo en otras 4reas de la norma. Ejemplo de esto €s el uso de datos. de
monitoreo histérico para satisfacer los requmtos de monitoreo inicial para operaciones de
construccion substanc1almente similares y las dreas. de descontammacmn portanles en el parrafo
de higiene. Al mirar también los elementos substanciales hailados en la.norma de plan: de
emergencia de ‘empleados citada anteriormente, parece que el 1nico elemento requerido- que
SIempre seria especifico de sitio es la ruta de evacuacién de emergencia. A la luz de estas
consuieracmnes el lenguaje del parrafo (e)(1)(i) de la norma final de construccién lee como sxgue

(”1) Debera desarrollarse un plan escrito para situaciones de emergencia para cada operacion de con.muccz’én donde
haya la posibilidad de una emergencia. EI plan deberd incluir procedimientos donde el patrono identifique rutas de

escapes de emergencia para sus empleados en cada sitio de construccion antes de comenzar las operaciones de
construccion. Deberd aplicarse las porciones apropiadas del plan en el caso de una emergencia. (Enfasis afadido.)

OSHA cree que este lenguaje satisfard las preocupaciones de los comentaristas y da vigencia a la
intencion del Comité sin comprometer la proteccién de los empleados.

Pdrrafo (f). Monitoreo de exposicion

La norma requiere que los patronos conduzcan monitoreo para determinar las exposiciones de los
empleados 2 MDA. La norma requiere la determinacién inicial de las exposiciones de los
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empleados que usan frecuencias y patrones de monitoreo suficientes para representar con precisién
razonable la exposicion de los empleados. La norma también requeriria que se condujera
monitoreo con no menos frecuencia que una vez cada tres meses, si la exposicién excede a los
PELs y una vez cada seis meses si la exposicién es entre el nivel de accién y los PELs. La seccién
6(b)(7) de la Ley manda que las normas promulgadas deberdn, donde sea apropiado, "proveer para
el monitoreo o medicién de las exposiciones de los empleados en tales localizaciones e intervalos
y en tal manera como pueda ser necesario para la proteccion de los empleados” (29 U.S.C.
655(b)(7)). Basado sobre las recomendaciones hechas por CACOSH en su "Report on
Occupational Health Standards for the Construction Industry,” May 16, 1980, CACOSH Docket
(pp 35-37) y las disposiciones de la Ley, OSHA requiere que la industria de la construccion haga
la misma clase de monitoreo que estd requerido en los sectores de la industria general.

De conformidad, la norma para comstruccién incluye varios requisitos de monitoreo, i.e., los
patronos deben llevar a cabo monitoreo de las zonas de respiracion de sus empleados que reﬂejen
precxsamente y sean representativos de sus exposiciones a MDA. En el parrafo (f)(2), se requiere
a los patronos de construccién conducir monitoreo inicial de las exposiciones de los empleados,
a.menos que: (1) El patrono pueda demostrar sobre las bases de datos objetivos, que el producto
o material que contiene MDA que esté siendo manejado no puede causar exposicién sobre el nivel
de accién de la norma, atin bajo condxcmnes de escape de peor caso; o (2) el patrono tiene datos
hist6ricos ‘de monitoreo u otros datos que demuestran que las exposiciones en un trabajo particular
estardn bajo- el nivel de accién.. El monitoreo periédico estd discutido en el parrafo (f)(3) y es
consistente-con la toxicidad de Ia MDA. Al reconocer las circunstancias inicas de trabajar en un
drea reglamentada en un sitio ‘de construccién, OSHA permlte a los patronos que estén
conduciendo operaciones de MDA dentro de un 4rea reglamentada que ‘omitan el monitoreo
periédico si los empleados estén todos usando resplradores de alre suphdo mientras trabajan en
el érea reglamentada. i : :

EI momtoreo puede ser teﬂmnado cuando de acuerdo con el parrafo (H)(4), Ios patronos obtengan
confirmacién por medio de monitoreo periédico de que las exposiciones de- los empleados estin
bajo el nivel de accién. El parrafo (f)(5) requiere al patrono conducir monitoreo adicional cuando
haya habido cambio en el proceso de produccién, quimico presente, equipo de control, personal
0 précticas de trabajo que pudieran resultar en exposiciones nuevas o adicionales a MDA 6 cuando
¢l patrono tenga alguna razén para sospechar un cambio que pudiera resultar en exposiciones
nuevas o adicionales. El parrafo (5(6) dispone los requisitos de precisién y exactitud para la
metodologia de muestreo seleccionada por el patrono. Los requisitos en el péarrafos (f)(7) son
pertinentes a la notificacion a los empleados de los resultados de monitoreo.

Aunque a los patronos se requiere determinar la exposicién de todo empleado expuesto a MDA,
esta determinacion no se requiere que esté basada sobre medidas separadas tomadas para cada
empleado. En su lugar, la norma permite a los patronos usar una medicion "representativa” para
caracterizar las exposiciones de méis de un empleado cuando estos empleados realicen
esencialmente los mismos trabajos bajo las mismas condiciones. Para estos tipos de situaciones,
puede ser suficiente para el patrono monitorear uno o unos cuantos de estos empleados para
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obtener los datos que sean "representativos” de la exposicién de los empleados restantes en el
grupo. Seglin permitido en el parrafo (f)(1)(iii), el muestreo personal representativo para los
empleados dedicados a trabajo similar y expuestos a concentraciones similares de MDA puede
alcanzarse midiendo la exposicidn del miembro del grupo expuesto que pueda razonablemente
esperarse que tenga la exposicién mds alta y luego atribuir este nivel de exposicién al resto de los
empleados en el grupo. En muchas situaciones de trabajo, este enfoque de monitoreo
representativo puede ser mis efectivo de costo que el monitoreo individual de todos los empleados
para determinar las exposiciones de los empleados afectados. Sin embargo, los patronos son libres
de usar cualquier enfoque de monitoreo que identifique correctamente las exposiciones de zona
de respiracién de sus empleados a MDA aerosuspendida.

El parrafo (f)(2) de la regla final contiene requisitos para el monitoreo inicial para los empleados
de construccién expuestos a MDA. En este parrafo, OSHA requiere a los patronos conducir el
monitoreo inicial al comienzo de cada nuevo trabajo con MDA para avaluar la efectividad de los
controles de ingenieria existentes y para proveer la informacién necesaria para la seleccmn
apropiada de los resplradores apropiados. -

OSHA cree que el monitoreo inicial es esencial para proteger la salud de los empleados porque
provee al patronc de la mformacmn | para: determinar la necesidad de usar controles de ingenieria,
instituir o modificar las pricticas de trabajo- y- seleccionar la proteccmn respiratoria apropiada.
Reconociendo la naturaleza variada de los proyectos de construccién, OSHA ha requendo que se
conduzca el monitoreo inicial para los empleados expuestos al comienzo de cada nuevo proyecto
de construccidn que envuelva el manejo de matenales que envueran MDA. ' :

Mas ain, el parrafo (f)(2) permite a los patronos dispensar del monitoreo inicial si pueden
demost:rar por medio de datos objetivos que los productos o materiales que conticnen MDA en
concentraciones que excedan al nivel de dccién. OSHA cree que los patronos pueden obtener
datos de los manufactureros de productos que contengan MDA que demuestren que estos
matenales no liberardn MDA a niveles que excedan al nivel de accién, atin bajo condiciones de
peor caso. Esta excepcion liberaria a los patronos del monitoreo cuando los empleados estén
manejando productos que contengan MDA que no sean capaces de liberar una cant1dad
significativa de MDA. :

OSHA también ha incluido en el pirrafo (f)(2) una exencién del monitoreo inicial para los
patronos que tengan datos histéricos de monitoreo. OSHA incluyé esta exencién en
reconocimiento del hecho de que los patronos actualmente estin conduciendo monitoreo de
exposicién en los sitios de construccion; esta exencién evitaria que estos patronos tuvieran que
repetir la actividad de monitoreo para trabajos de comstruccién que sean substancialmente
similares a trabajos previos para los cuales se haya conducido monitoreo.

Sin embargo, tales datos de monitoreo deben haber sido obtenidos de proyectos conducidos por
el patrono que cumplan con las siguientes condiciones:
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(1) Los datos sobre los cuales se basen los juicios son cientificamente sélidos y recopilados usando
métodos que sean lo suficientemente exactos Yy precisos.

(2} Los procesos y pricticas de trabajo en uso cuando fueron obtenidos los datos histéricos de
monitoreo son esencialmente los mismos que los usados durante el trabajo para el cual fuera
realizado el monitoreo inicial.

(3) Las caracteristicas del material que contiene MDA que estuviera siendo manejado cuando se
obtuvieron los datos histéricos de monitoreo son los mismos que los del trabajo para el cual se
realizé el monitoreo inicial.

(4) Las condiciones ambientales prevalecientes cuando se obtuvieron los datos histéricos de
monitoreo son iguales que para el trabajo para el cual se realizé el monitoreo inicial.

Pdrrafo (g) Areas reglamentadas

La norma requiere que se postee letreros para alertar a los empleados a la existencia de 4reas
donde las concentraciones de MDA excedan o pueda razonablemente esperarse que excedan a los
limites de exposicién permisible o donde los empleados estén dedicados en el manejo, aplicacién
0 uso de MDA que pudiera resultar en "exposicién dérmica a MDA". El pirrafo (g}(2) y (£)(3)
requiere que el drea reglamentada esté demarcada de manera que restrinja la entrada al drea a las
personas autorizadas. solamente:- Debe suplirse respiradores a las personas ‘que entren al drea
reglamentada segiin especificado en el pérrafo (g)(4) y comer, beber, fumar y aplicarse cosméticos
estd prohibide en tales dreas por el parrafo (g)(5). Estos requisitos son Cpnsistentes con
disposiciones similares-en las normas previas de OSHA (Acryloniirile, 29 CFR 1910.1045;
Inorganic Arsenic, 29 CFR1910.1018; Ethylene Oxide, 29 CFR 1910.1047; Vinyl Chloride, 29
CFR 1910.1017) y con la norma de industria general que regula la exposicién ocupacional a
MDA. g ‘ :

éfa’ffrafo (). Métodos de cumplimiento

La norma que rige la exposicién ocupacional a MDA requiere que se use una combinacién de
controles de ingenierfa y précticas de trabajo para cumplir con los limites de exposicién contenidos
en la norma. Los métodos de control de ingenieria sefialado en Ia norma incluyen aislacion,
recintado, ventilacién de educcién y recoleccién de polvo. Las practicas de trabajo también son
necesarias para mantener las exposiciones en o bajo los PELs.

Se requiere sistemas de ventilacién de educcién que estin equipados con sistemas de recoleccién
de polvo de filtros HEPA para usarse en las normas de industria general y estdn siendo requeridos
del mismo modo en la industria de la construccién.

OSHA cree que en algunos casos pero no como regla general, los sistemas de ventilacién de
educcién también pueden ser efectivos en reducir las exposiciones de los empleados a MDA en
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construccidn. Tales sistemas son ttiles para reducir la concentracion de materiales que contengan
MDA y remover particulados de MDA potencialmente dafinos del aire a través de un sistema de
filtracién HEPA. OSHA advierte a los patronos, sin embargo, que el uso de ventilacién de
educcién general tenderd a difundir los contaminantes de MDA aerosuspendidos, a menos que el
retorno del aire sea pasado a través de un filtro HEPA. Las aspiradoras al vacio que estén
equipadas con filtros HEPA son controles efectivos para limpiar los derrames de MDA y llevar

a cabo limpieza, ya que los sistemas de aspiradoras con filtros HEPA recogen el material que
contenga MDA y evita que se vuelva aerosuspendido.

La aislacién y recintado de las operaciones donde se esté aplicando materiales que contengan MDA
a las superficies durante las actividades de construccién es un método efectivo de contener las
exposiciones. La carga estaria sobre el Secretario Auxiliar en un procedimiento particular de
ejecucién para demostrar Ia factibilidad de los controles de ingenieria requeridos por el parrafo

((DEND).

La pronta 'disposicién de los materiales que contengan MDA en envases herméticos puede ser una
prictica de’trabajo efectiva porque los materiales que contengan MDA sellados en envases
mientras atn estén mojados es menos probable que presentenun problema de exposicién dérmica.

OSHA también sefiala el significado que tiene el uso del respirador en controlar la exposicion del
trabajador @ MDA resultante de la aplicacién por rociado. De hecho, OSHA cree que, en este
€aso;. en Su mayor parte; un respirador seleccionado’y usado apropijadéinit:;ite, ‘sirven como el
tnico control factible para separar tltimamente al trabajador del ambiente. OSHA reconoce que
la aplicacién de MDA mediante técnicas de rociado resultaria en el potencial para exposiciones
muy aitas del trabajador y-asf en eStps casos requiere que se use respiradores, ademds del uso de

los controles de ingenierfa factibles, ' -

Ademis, OSHA tequiere que no se use aire comprimido para remover matériales que contengan
MDA. El uso de aire comprimido para limpiar polvo de MDA de las superficies resulta enla
formacién de grandes nubes de polvo gue Ilevan a exposiciones excesivas del trabajador y las
personas que estén cerca, a menos que se use ventilacién de educcién local. No hay indicio, sin
embargo, de que el uso de aire comprimido para soplar polvo que contenga MDA sea una prictica
corriente.

FPdrrafo (i). Proteccion respiratoria

La norma para la industria de la construccién requiere que el patrono provea respiradores sin costo
a los empleados:

(1) Durante el intervalo necesario para instalar o implantar controles de ingenieria y pricticas de
trabajo factibles;
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(2) En operaciones tales como actividades de mantenimiento y reparacién y procesos de aplicacién
de rociado para los cuales los controles de ingenieria y las practicas de trabajo no sean factibles;

(3) En situaciones de trabajo donde los controles de ingenieria y practicas de trabajo factibles no
sean suficientes para reducir la exposicién a o bajo los PELs; y

(4) En emergencias.

A los patronos se requiere bajo el parrafo (i)(2) de la regla final seleccionar los respiradores
apropiados basado sobre los niveles de exposicion que existan en el lugar de trabajo. Los
respiradores requeridos varian de respiradores purificadores de aire de media careta equipados con
filtros de alta eficiencia para concentraciones que no excedan a 10 veces el PEL a respiradores de
aire suplido de careta completa 0 SCBA cuando la concentracién de MDA excede a 1000 veces
el PEL. A los patronos se requiere seleccionar respiradores de aquellos que estén. aprobados
conjuntamente por el National Institute for Occupational Safety and Health y Ia Mme Safety and
Health Admlmstratxon ba_]o las disposiciones de 30 CFR parte 11. :

BaJo el parrafo (1)(3) a los patronos se requiere instituir un programa de proteccmn resplratona
segiin, requerido bajo 29 CER 1910.134. El programa requerido ha de incluir entre otras cosas:
(L) criterios para cambiar los elementos de filtro para respiradores purificadores de aire y (2) una
politica que conceda tiempo a los empleados para abandonar las reas de trabajo para lavarse la
cara y las-caretas de.respirador para evitar la irritacién de la piel. Bajoel parrafo $)(5), la norma
final requiere que los patronos conduzcan pruebas de ajuste cuahtatlvas O'Cuantitativas para todos
los' empleados a quienes se requiera usar un respirador a presién negativa. Los requmtos para el
uso, seleccion elementos de programa y pruebas de aJuste de los resplradores son Ios mismos que
los contenidos en la norma de 1ndustr1a general - o

Pzirrafo (i) Ropa de trabajo y equzpo protectores

La norma de construccién, al igual que la norma de industria general, requiere que todos 1os
trabajadores expuestos a MDA estén provistos de ropa y equipo de proteccién personal ie.,
cubretodos, delantales, guantes, cubiertas de calzado y gafas. OSHA ha impuesto dlsposwlones
restrictivas para el uso de ropa de proteccién personal debido a los riesgos asociados con la
absorcién dérmica de MDA o materiales que contengan MDA. Cuando se usa ropa protectora no
desechable, al patrono se requiere mediante el parrafo (j)(3) lavar la ropa de manera que evite la
liberacién de MDA aerosuspendida en exceso del PEL y notificar a la persona responsable del
lavado. El pdrrafo (j)(2) requiere a los patronos transportar la ropa contaminada en bolsas
impermeables selladas u otros envases impermeables. Los requisitos de los parrafos ()(2) y GX(3)
son idénticos a los requisitos de la norma de industria general.
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Ademids, se ha incluido un requisito de que el equipo de proteccién personal usado por los
empleados sea inspeccionado periédicamente para detectar desgarrones o roturas y que los
desgarrones las roturas detectados en la ropa sean inmediatamente remendadas o que el traje de
trabajo debe ser inmediatamente substituido.

También, OSHA permite que se use trajes de trabajo desechables por los trabajadores de la
construccion que manejen MDA o productos de contengan MDA, OSHA cree que este tipo de
ropa provee suficiente proteccion al trabajador pero elimina los problemas que pueden estar
envueltos en el lavado y almacenado de ropa contaminada con MDA en los sitios de trabajo no
fijos. OSHA reconoce que aunque los overcles desechables pueden no ser tan duraderos y
coémodos como la ropa de trabajo de algodén, no requieren lavado que expondria a otra fuerza de
trabajo o a la familia del trabajador a MDA. OSHA, sin embargo, cree que la ropa de trabajo no
desechable similar a las reglamentadas en la norma de industria general proveerd suficiente
proteccion para los empleados dedicados a actividades de construccién, siempre que tal ropa se
limpie apropiadamente después del trabajo y luego sea lavada. OSHA, no obstante, elije requerir
lenguaje de eJecucmn en su texto reglamentario que permitiria al patrono elegir 1a ropa que sea
apropiada. :

OSHA tamblen reconoce que el estrés. por calor es una preocupacmn cuando se usa ropa protectora
desechable en ambientes cahentes Sin embargo, el uso de ropa protectora es necesario para
proteger a los empleados de la exposicién a MDA que puede resultar de ropa contammada En
situaciones en las cuales el estrés sea de preocupacién, OSHA cree que los patronos deben seguir
un régimen de trabajo-descanso ¥ proveer monitoreo de estres por calor que incluya mediciones
del ritmo cardfaco, temperatura corporal y pérdida de peso. Si seusa tales medidas para controlar
el estrés por calor, puede usarse ropa protectora desechable para proveer la: proteccmn necesaria
contra la exposicién a MDA , ‘

Pcirrafo (k). Facilidades y'prdcticas de higiene

Los requisitos de facilidades de higiene de la norma de la construccién son similares a aguellos
en la norma de industria general. Por ejemplo, las facilidades de ducha estin requeridas
dondequiera que exista la posibilidad de exposicidn de los empleados a niveles aerosuspendidos
de MDA que excedan al nivel de accién. Todos [os trabajadores a quienes se requiera usar equipo
de proteccion personal deben tener un lugar para cambiare sus ropas de calle y almacenarlas
separadamente de sus ropas de trabajo.

El pérrafo (k)(1)(i) de la norma de construccién modifica el lenguaje de la norma de industria
general para permitir "dreas de descontaminacién”, en reconocimiento del hecho de que el lugar
donde los empleados se cambian las ropas de calle a las ropas de trabajo y a la inversa no siempre
€s un cuarto separado pero puede ser meramente un drea separada de un espacio mayor. Esta
diferencia reconoce que puede no ser factible en algunos sitios de construccién proveer un cuarto
separado con barreras fisicas.
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"Area de descontaminacién” estd definida en la norma final para que signifique un 4rea fuera de,
Pero tan cerca como sea practico al drea reglamentada , drea de trabajo, 4rea de lavado, y area de
cambio limpio, que son usadas para la descontaminacién de trabajadores, materiales y equipo
contaminado con MDA.

OSHA también requiere "facilidades de almacenado separadas” en reconocimiento del hecho de
que los patronos deben usar facilidades de almacenado portétiles que puedan ser transportadas de
trabajo en trabajo. La intencién de OSHA en esta disposicion es asegurar que las ropas de calle
estén los suficientemente separadas de la ropa o equipo de proteccion para evitar la contaminacién
de las ropas de calle del empleado y esto puede conseguirse mediante armarios separados, canastos
y Otros envases.

OSHA también requiere la provisién de dreas limpias de comedor: i.e., dreas que tienen
concentraciones aerosuspendidas de MDA bajo el nivel de accién, donde los empleados puedan
consumir alimentos y bebidas en el sitio. Esta adicién fue recomendada por CACOSH en su
informe de 1980. CACOSH reconocié que los cuartos comedores permanentes, tales como salidas
en sitios de ‘trabajo fijos, probablemente no son factibles para la industria de la construccién,
debido a la naturaleza ne fija de los. sitios de trabajo de los proyectos de construccién. Véase
"Report on Occupational: Health Standards for the Construction Industry," May 16, 1980,
CACOSH Docket." S ' '

El términd"-éreafde comedor” estd adoptado por OSHA para indicar que:un._af facilidad temporera,
tal como un arrastre separado, servirfa al propésito de proteger la salud de los empleados.

Pdrrafo (I). Coﬁiunicacz"én de riesgos de MDA a los empleados

En el parrafo (1) de la norma incluye requisitos para asegurar que los peligros de los materiales
que contengan MDA sean’ comunicados a los empleados por medio de letreros;: etiquetas e
informacién y adiestramiento a los empleados. Los requisitos para los letreros ¥ etiquétas
mandados por en esta seccién son paralelos a los de la norma de comunicacién de-riesgos de
OSHA (29 CFR 1910.1200). "

(L) Letreros y etiquetas. ILa norma de construccién incluye especificaciones para que se postee
letreros en todas las localizaciones donde las dreas donde se haya establecido 4reas reglamentadas
para indicar que las concentraciones de MDA exceden o pueda razonablemente esperarse que
excedan al PEL o donde los empleados estén dedicados a actividades que puedan resultar en
"exposicién dérmica a MDA"; tales letreros han de llevar la misma leyenda que la requerida en
la norma de industria general.

El propdsito de tales letreros es minimizar el mimero de empleados en un 4rea reglamentada
alertindolos al hecho de que deben tener autorizacién del patrono y tomar las medidas de
proteccion apropiadas antes de entrar. Mi4s aiin, seglin discutido en la seccién de sumario y
explicacién de la norma para industria general, los letreros sirven para advertir a los empleados
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de los riesgos a los cuales estin expuestos en el curso de su empleo y propician la cooperacion
entre el empleado y el patrono en controlar los riesgos de lugar de trabajo. La norma también
requiere que todos los productos de MDA y envases de MDA, incluyendo envases de
desperdicios, estén etiquetados con informacién apropiada y con una declaracion de advertencia
contra la inhalacién o contacto dérmico con MDA. Estos requisitos de etiquetado son consistentes
con los hallados en 1910.1200.

(2) Informacién y adiestramiento a los empleados. Los requisitos de adiestramiento son

‘consistentes con aquellos hailados en 1910.1200, excepto que se requiere adiestramiento anual en
las normas de industria general y construccién. La norma requiere que se provea adiestramiento
a todos los empleados antes de, o al tiempo de [a asignacion inicial y al menos anualmente a partir
de entonces. Las dreas componentes a ser cubiertas en el programa de adiestramiento incluyen:
(1) Métodos para el reconocimiento de MDA (2) los efectos a la salud asociados con la exposicién
a MDA; (3) la importancia de las medidas de proteccién necesarias para minimizar la exposicion,
incluyendo, segdn aplicable, respiradores, orden y limpieza y ropa protectora y cualquier
instruccion necesaria en el uso de estos controles; (4) el propdsito, uso apropiado, instnicciones
de ajuste y limitaciones de los respiradores, segiin descrito en 29 CFR 1910.134; (5) 1as practicas
de trabajo apropiadas para realizar trabajo relacionado con MDA y (6) los requisitos del programa
de vigilancia médica. El patrono puede disefiar e unplantar su propio programa de adiestramiento
que contenga estos elementos o confiar en programas de adiestramiento:de terceras partes.
Finalmente, la norma requiere que el patrono facilite a los empleados y provea a NIOSH y a
OSHA todos los materiales escritos concermentes ala: mformacmn al empleado y el programa de
adlestramlento ' oo :

OSHA cree fuertemente. que informar y ad1estrar alos empleados puede reducir la incidencia de
enfermedades relacionadas con el trabajo causadas por la exposmon a cond1c:1ones del lugar de
t:rabajo peligrosas. : -

Pafrrafo (m). Ordeny limpieza

La norma para la industria de la construccién incluye una disposicién de orden y limpieza que
estipula que (1) cuando se use aspiradora para la limpieza, sélo puede usarse equipo con filtros
HEPA; y (2) todo desperdicio, desecho, escombro, bolsas, envases, equipo y ropa contaminada
debe ser recogido y dispuestc de ello en bolsas selladas impermeables u otros envases
impermeables cerrados. OSHA cree que estas practicas de orden y limpieza reflejan los avances
de la tecnologia de filtro de aspiradora y buenas practicas de higiene y son parte esenciales de
cualquier programa efectivo de control de MDA. OSHA cree que el uso de aspiradoras con filtros
HEPA vy las pricticas de disposicién apropiadas disminuirdn considerablemente el riesgo de
generar MDA aerosuspendida durante Ia limpieza-una actividad de alto potencial de exposicién-y
minimizaré el potencial para la absorcién dérmica de MDA. El uso requerido de filtros de aire
particulado de alta eficiencia en las aspiradoras empleadas para la limpieza no tiene la intencién
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de excluir el uso de otros métodos de limpieza complementarios, tales como métodos mojados
(donde aplicables). OSHA cree que los requisitos de orden y limpieza ayudaran a minimizar el
contacto de los trabajadores con MDA.

Pdrrafo (n). Vigilancia médica

La seccion 6(b)(7) de la Ley OSH requiere que, donde sea apropiado, los programas de vigilancia
médica estén incluidos en las normas de salud de OSHA para ayudar a determinar si la salud de
los trabajadores estd adversamente afectada por las exposiciones a substancias tdxicas. Los
requisitos de vigilancia médica contenidos en la norma de construccion de MDA est4 disefiada para
detectar cambios en la funcién hepética y sefiales y sintomas de enfermedad hepitica aguda.

OSHA requiere que todo patrono debe instituir un programa de vigilancia médica para todos los
empleados expuestos a MDA, como sigue:

(1) Los empleados expuestos en o sobre el nivel de accién a polvos o vapores por 30 d1as © mAs
al afo; :

(2) Los empleados estin sometidos a exposicién dérmica a MDA por 15 o mis dias al afio;

(3) Los emﬁléadbs que hajzan estado expuestbs en ﬁna situacion 'dé. emergencia'
(4) Los empleados alos cuales el patrono, basado sobre Ios resultados dé éﬁmﬁlumento con (g)(8)
tengan raz0n para creer que estén siendo denmcamente expuestos y :

(5) Los empleados que muestren sefales o smtomas de exposmon

EI lenguaje final requlere que el programa de v1g11anc1a medlca provea a todo empleado cublerto
de :

la oportunidad de un examen médico. Ademds, todos los exdmenes y procedlmlentos deben ser
realizados bajo la supervisién de un médico licenciado y ser provisto sin costo al- empleado
Claramente, un médico licenciado es la persona apropiada para supervisar y evaluar un. examen
médico. Sin embargo, ciertas partes del examen requerido no necesariamente requieren del
peritaje de un médico y pueden ser conducidas por otras personas bajo la supervisién del médico.

OSHA también requiere que los exdmenes se administren en un tiempo y lugar razonable. Es
necesario que los exdmenes sean convenientes y sean provistos sin pérdida de paga al empleado
para asegurar que sean hechos,

La norma final permite al médico examinador prescribir los protocolos especificos a ser incluidos
en el programa de vigilancia médica. Hay, sin embargo, algunos requisitos especificos, tales
como:
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(i) historiales médicos y de trabajo comprehensivos con énfasis especial dirigido a una evaluacién
de otros carcinégenos a los cuales los empleados estén expuestos y fumar y uso de alcohol;

(ii) exdmenes fisicos comprehensivos, con énfasis particular dado a los sintomas relacionados con
la irritacién Gptica y la disfuncién hepatica;

(iit) urindlisis completo y
(iv) prueba de seleccién para dafio hepitico.

Es importante sefialar que al patrono se requiere facilitar cualesquiera pruebas prescritas con
mayor frecuencia de los especificado si estd recomendado por el médico examinador. OSHA
también requiere que el patrono provea los exdmenes recomendados por el médico a cualquier
empleado expuesto a MDA bajo condiciones de emergencia. Debido a los efectos de altas
exposiciones a corto término, parece prudente monitorear médicamente a tales empleados
afectados. Sin embargo, las exposiciones triviales que estén periferalmente relacionadas a una
emergenc1a no activan el reqmsuo

Al patrono también se reqmere proveer al médico de la 51gu1ente informacién; una copia de esta
norma y sus apéndices; una descripeion de los deberes del empleado afectado segun se relacionen
al mvel de exposicién del empleado e informacién de los exdmenes médicos previos del empleado
que no esté ficilmente accesible al médico examinador. Facilitar esta; informacién al médico
ayudara enla evaluacmn de la salud del empleado en relacu}n a sus deberes 331gnados y la aptltud
para usar equipo de protecc:lon personal P o

Al patrono también se requiere obtener una oplmon escrita: del IIICdICO examinador que contenga
los resultados de los eximenes médicos; la opinién del médico en relacién a su el empleado tiene
cualesquiera condiciones médicas detectadas que coloquen al empleado en riesgo aumentado- de
dafic material a la salud debido a MDA; cualesquiera restricciones recomendadas sobre la
exposicién del empleado a MDA o el uso de equipo o ropa de proteccién personal tal como
respirador y una declaracién de que el empleado ha sido informado por el médico de 1os resultados
del examen médico y cualesquiera condiciones médicas relacionadas con MDA que requieran
exphcacnon 0 tratamiento adicional. Esta opinién escrita no debe revelar hallazgos especificos no
relacionados a la exposicién ocupacional a MDA y una copia de la opinién debe ser provista al
empleado afectado.

El requisito de que la opinién del médico sea en forma escrita asegurara que los patronos tengan
el beneficio de esta informacion. El requisito de que el empleado sea provisto de una copia de la
opinién escrita del médico asegurard que el empleado esté informado de los resultados de los
exdmenes médicos. El propésito de requerir que los hallazgos o diagndsticos no relacionados con
la exposicién ocupacional a MDA no sea incluido en al opinion escrita es exhortar a los empleados
a tomar los exdmenes quitando la preocupacién de que el patrono obtenga informacidn sobre su
condicidn fisica que no tenga relaci6n con las exposiciones ocupacionales actuales.
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Al igual que la norma de industria general, esta norma también incluye un mecanismo de revision
de miltiples médicos. Este mecanismo est4 requerido porque OSHA cree que ayudaria a asegurar
que los empleados tomen exdmenes fisicos. Finalmente, la norma contiene disposiciones para
remover al empleado de a exposicién, que haya sufrido dafio material reversible a la salud como
resultado de estar expuesto a MDA. OSHA cree que los empleados cuya salud haya sido afectada
adversamente como resultado directo de la exposicién ocupacional a MDA debe ser removido de
la exposicion y debe recibir beneficios de proteccién de remocién médica. Para una discusién mas
amplia del mecanismo de revisién de muiltiples médicos y las disposiciones de remocion médica,
véase el sumario de industria general, anterior.

Pdrrafo (0). Archivo de expedientes

Los Tequisitos de la norma final son consistentes con la seccitn 8(c)(3) de la Ley OSH, que
dlspone para la promulgacién de reglamentos que requieran a los patronos mantener expedientes
precisos de las exposiciones de los empleados expuestos a substancias potencialmente téxicas o
agentes fisicos dafiinos que se requiera que sean monitoreadas o medidas.

OSHA permite e] uso de datos objetivos para ser eximido de la norma, Los expedientes de datos
objetivos deben ser mantenidos:: ‘para demostrar que los empleados no estdn expuestos a
concentracmnes excesivas de MDA 0 "dermlcamente expuestos a MDA", segtin definido.

Para la norma final de construccidn, OSHA tamblen permite el uso-de datos histdricos de
monitoreo para cumplir con los requisitos de monitoreo inicial en el parrafo (f)(Z) de esta seccidn.
Los expedientes de datos de momitoreo histérico deben ser mantenidos para demostrar que los
empleados no estin expuestos a concentraciones aerosuspendidas de MDA que exceda.n al nivel
de accién. Aungue este lenguaje especifico de archivo de expedientes no estaba en el NPRM, su
base substantiva se halla en el parrafo (t)(2) hallado en el'54 FR 20731 y la deﬁmcxon de "datos
ob]etwos e historicos" hallada en la p4gina anterior. Ademds, este lenguaje esté tomado verbalfzm
del preambulo del Comité en 52 FR 26869. OSHA cree que este lenguaje ayudara a aclarar lo que
se espera de un patrono que elija usar datos de monitoreo histérico para satisfacer sus obhgacmnes
de monitoreo inicial bajo la norma. '

OS'HA también requiere que se maltean expedientes para identificar a los empleados monitoreados
y'para reflejar la exposicién del empleado con exactitud. Especificamente, los expedientes deben
incluir Ia siguiente informacién: (a) El nombre y mimero de seguro social de los empleados
muestreados; (b) el nimero, duracién y resultados de cada una de las muestras tomadas,
incluyendo una descripcién del procedimiento de muestreo representativo usado para determinar
la exposici6n de los empleados, donde aplicable; © una descripcién de la operacion que envuelva
exposicion a MDA que esté siendo monitoreada y la fecha en la cual se realice el monitoreo; (d)
el tipo de dispositivos de proteccion respiratoria, si alguno, usado por el empleado y (e) una
descripcion de lo métodos de muestreo y analiticos usados y evidencia de su precision.
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OSHA también incluye una disposicién para requerir al patrono mantener un expediente médico
preciso para todo empleado sometido a vigilancia médica. La seccién 8® de la Ley autoriza la
promulgacion de reglamentos que requieran a todo patrono mantener tales expedientes
concernientes a las actividades del patrono relacionadas con la Ley, segin sea necesario o
apropiado para la ejecucién de la Ley o para desarrollar informaci6én concerniente a las causas y
prevencion de las enfermedades ocupacional. OSHA cree que los expedientes médicos, al igual
que los expedientes de monitoreo de exposicién, son necesarios y apropiados a la ejecucidn de la
norma y al desarrollo de informacién relacionada con las causas y prevencién de la enfermedad.

Segun explicado anteriormente, es necesario relacionar las condiciones médicas de los empleados
a sus exposiciones para desarrollar informacién concerniente a la causa y prevencion. Los
expedientes médicos son necesarios y apropiados para este propdsito. Ademds, los expedientes
médicos son necesario para la evaluacién apropiada de la salud del empleado.

Al patrono también se requiere mantener un expediente de la remocién médica de todo empleado
0 el retorno al estado de trabajo.

La norma requiere que todos los expedientes que se requiere mantener deberan facilitar a peticién
al Secretario Auxiliar y al Dlrector de NIOSH para examen y copia. El acceso a estos expedientes
s necesario para que las agencias monitoreen el cumplimiento con la norma. Estos expedientes
también pueden contener informacion esencial que es necesaria para que las agencxas lleven a cabo
sus responsablhdades estatutorlas -

La norma tamblen dlspone para que los empleados, antiguos empleados ¥y sus: representantes
designados tengan acceso a los expedientes mandados, a peticién.. La seccién 8(c)(3) de la Ley
explicitamente provee a "los empleados o sus representantes” de la oportunidad de observat €l
monitoreo y de tener acceso a los expedientes de monitoreo y exposiciones a las substaneias
téxicas; y varias otras dxsposmlones de la Ley contemplan que los empleados y sus: representantes
tienen derecho a la participacidn activa en la ejecucién de la Ley. Los empieados ¥ -Sus
representantes necesitan, saber la informacién relevante concerniente a la exposicion de los
empleados a exposiciones a substancias tdxicas y sus consecuencias a la salud si. han de
beneﬁc1arse completamente de estos derechos estatutorios. s

Ademés, el acceso a los expedientes médicos y de exposici6n por los empleados, representantes
designados y OSHA ha de ser provisto de acuerdo con 29 CFR 1910.20. La seccidn 1910.20 es
la norma genérica de OSHA para acceso a los expedientes de exposicién y médicos de los
empleados (45 FR 35212). Por estos términos, aplica a los expedientes requeridos por las normas
especificas, tales como esta norma de MDA, asi como expedientes que sean voluntariamente
creados por los patronos. En general, dispone para el acceso irrestringido de los empleados y sus
representantes designados a los expedientes de exposicién. Se permite el acceso irrestringido a
ambas clases de expedientes pero el acceso a expedientes personalmente identificables estd sujeto
a las reglas de pricticas y procedimientos de agencia concernientes al acceso de OSHA a los
expedientes meédicos, que han sido publicados en 29 CFR 1913.10. Puede hallarse una discusién
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extensa de las disposiciones y las razones para la § 1920.20 en 45 FR 35312; la discusién de §
1913.10 puede hallarse en 45 FR 35384.

Es necesario mantener los expedientes por periodos extensos debido a los largos perfodos de
latencia comiinmente observados para carcinbgenos. El cdncer con frecuencia no puede ser
detectado hasta 20 afios 0 més después del comienzo de la exposicion. El extenso periodo de
retencion es, por lo tanto, necesario para dos propdsitos. El diagnéstico de enfermedad en los
empleados es asistido al tener datos de exposicién presentes y pasados, asi como los resuitados de
los exdmenes médicos. Retener los expedientes por periodos extendidos también hace posible
revisar en alguna fecha futura la adecuacidad de la norma.

Los periodos de tiempo requeridos para retencion de expedientes de exposicién y expedientes
medicos son treinta afios y el perfodo de empleo mis treinta afios, respectivamente. Estos perfodos
de retencion son consistentes con los de la norma de retencién de expedientes de OSHA.

La norma requiere a ciertos patronos que notifiquen al Director por escrito al meno_s tres meses
antes de la disposicién de los expedientes. La seccién 1910.20(h) contiene requisitos adicionales
concernientes a la transferencia de expedientes. “ :

Para aumentar la efectividad de las metas de adiestramiento, la norma requiere que-el material de
adiestramiento sea facilitado, sin costo, a todos los empleados afectados o a sus Tépresentantes.

OSHA reconoce Ia naturaleza transitoria de la industria de la construccién y las dificultades que
esta industria puede tener con los requisitos de archivo de datos; es por esta razén que OSHA no
manda los métodos especificos de archivo de expedientes. Los patronos estdn libres de usar los
servicios de organizaciones competentes tales como asociaciones industriales y asociaciones de
empleados para mantener los expedientes requeridos. Para reducir Ios costos y facilitar el archivo
de expedientes, algunos grupos en' la actualidad usan archivo- de expedientes centralizado
financiado a través de la contribucién del patrono. Elarchivo de expedientes centralizado pudiera
ser instrumental en aliviar el problema de los expedientes perdidos asociado con la-naturaleza
transitoria de la fuerza de trabajo de la construccion y la frecuencia de los cierres de niegocio

este sector. ML

Pérrafo (p). Observacion de monitoreo

La norma final también incluye una disposicién para la observacién de monitoreo de exposicion.
Esta disposicion estd de acuerdo con la seccién 8© de Ia Ley OSH, que requiere a los patronos
proveer a los empleados de la oportunidad de observar el monitoreo de las exposiciones de los
empleados a substancias téxicas o agentes fisicos dafiinos. Hay establecidos procedimientos de
observacion que requieren que el observador, ya sea un empleado o su representante autorizado,
sea provisto de ropa y equipo de proteccién personal cuyo uso esté requerido para uso por los
empleados que estén trabajando en esa drea. Al patrono se requiere asegurar el uso de tal ropa
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¥y equipo o respiradores y es responsable de requerir que el observador cumpla con todos los otros
procedimientos de seguridad aplicables.

Pdrrafo (g). Fechas de vigencia

La norma entra en vigor el 9 de septiembre de 1992, La fecha de vigencia establecida en la norma
fina] permanece igual a la fecha que aparecié en la regla propuesta.

Pdrrafo (r). Apéndices

Se ha incluido cinco apéndices al final de la norma final. Los apéndices A, B, C y D han sido
incluidos principalmente para propésitos de informacién. N inguna de [as declaraciones contenidas
en los apéndices A, B, Cy D debe interpretarse como que establece requisitos mandatorios no
impuestos de otro modo por la norma o que quite de la obligacién que impone la norma. - Sin
embargo, los protocolos para pruebas de ajuste respiratorias en el apéndice E es mandatorio.

El apéndice A contiene informacién sobre la descripcién y niveles de exposicién de MDA.
También estd provista enel apéndice A la informacién sobre los riesgos a lé,s'aludasociados con
la_exposicién, descripciones de ropa y equipo protectores, procedimientos de emergencia 'y
primera ayuda, requisitos médicos; disposiciones para la observacién de monitoreo, acceso a los
expedientes de monitoreo ¥ exposicién y precauciones para el uso,. manejo y almacenado seguro
de MDA. : N LA g

El apéndice B contiene "guias técnicas de substancias” para MDA, incluyendo datos quimicos y
fisicos, procedimientos para derrames y. escapes, incluyendo ‘métodos - de - disposicion - de

desperdicios y otras precauciones miscel4neas para el manejo seguro de MDA,

El apéndice C contiene las guias de vigilancia para MDA. En estas guias estd incluida upa
descripcion de las rutas de entrada, la toxicologia y sintomas y sefiales asociadas conla exposicion
a MDA, informacién sobre tratamiento de los efectos téxicos agudos y consideraciones: de
vigilancia y prevencién, incluyendo gufas de hematologia que pudieran ser utiles al médico al
conducir el programa de vigilancia médica requerido por el parrafo (n) de esta norma final. -

El apéndice da detalles de los métodos de muestreo y analisis para usarse en el monitoreo de las
exposiciones de los empleados a MDA,

El apéndice E da procedimientos de pruebas de ajuste que han de seguirse para las pruebas de
ajuste cuantitativas o cualitativas de los respiradores a presién negativa. Varios protocolos para
pruebas de ajuste cuantitativas o cualitativas estdn sefialadas detalladamente.

Todos los apéndices estdn disefiados para ayudar al patrono a cumplir con los requisitos de la
norma. El pérrafo (1} de esta norma final sobre la "comunicacién de riesgos de MDA a los
empleados” especificamente requiere que el contenido de la norma y los apéndices A y B sean

89




facilitados a los empleados afectados. La informacién contenida en el apéndice C sobre vigilancia
médica también provee informacién necesaria para el médico para evaluar los resultados del
examen médico.

Parrafo (s). Fechas de comienzo

La norma final contiene fechas de comienzo para varias disposiciones de la norma. El
cumplimiento con esta fechas estd basado sobre la fecha de vigencia. Las fechas originalmente
propuestas en la regla de MDA han sido modificadas para reflejar una agenda de cumplimiento
mids logica. Estas fechas estdn basadas sobre consideraciones econémicas y tecnoldgicas discutidas
en el analisis de impacto reglamentario.

XI Avalio ambiental; hallazgos de impacto no significativo

OSHA ha revisado el impacto ambiental de acuerdo con los requisitos en [a National Environment
Policy Act (NEPA) de 1969 (42 U.S.C. 4321 et seq.), los reglamentos del Council on
Environmental Quality (CEQ) NEPA (40 CFR part 1500} y los procedlmlentos de cumphrmento
de NEPA (29 CFR part 11)

Como resultado de esta rev1310n OSHA ha determinado que: esto reglamentos no tlenen impacto
sobre la cahdad del aire, agua o-suelo, plantas o vida animal o para el uso. tierra 0 aspectos del
ambiente externo. Por lo tanto, OSHA concluye que no habrd impacto. sxgmﬁcatlvo sobre la
cahdad general del ambiente humano fuera del lugar de trabajo, partlculan:nentc en términos de
cahdad de aire ambiental, calidad de agua o disposicién de ‘desperdicios sélidos. Ni Ingin
comentano hecho en la vista pubhca o sometido al expedlente COIltl‘adl_]O esta conclusmn

XII Requisitos de plan estatal

Los 25 estados y terrltonos con su propio plan de seguridad y salud aprobados por OSHA deben
Tevisar sus nortnas actuales dentro de los seis meses de la fecha de publicacién de las normas
finales o mostrar a OSHA por qué no hay necesidad de accién, por ejemplo, porque existen
normas estatales que ya son "al menos tan efectivas”como las normas federales. Estos estados
son: California, Connecticut (estatal y local), Hawaii, Indiana, Iowa, Kentucky, Maryland,

Michigan, Minnesota, Nevada, Nuevo México, Nueva York (trabajadores del gobierno estatal
y local solamente), Carolina det Norte, Tennessee, Utah, Vermont, Virginia, Islas Virgenes,
Washington y Wyoming. Hasta el tiempo en que sea promulgada una norma estatal, OSHA
federal proveera asistencia de ejecucion provisional, segtin sea apropiado.

XIII. Federalismo

Las normas han sido revisadas de acuerdo con la Executive Order 12612 (52 FR 41685; October
30, 1987), concerniente al federalismo. Esta orden requiere que las agencias, a la extension
posible, se abstengan de limitar las opciones de politica estatal, consulten con los estados antes de
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tomar cualquier accién que restrinja las opciones de politica estatal y tomen tales acciones solo
cuando haya clara autoridad constitucional y la presenciz de un problema de alcance nacional. La
Orden dispone el sobreseimiento de la ley estatal sélo si hay clara autoridad constitucional y la
presencia de un problema de alcance nacional. Ademds, la Orden dispone el sobreseimiento de
la Ley estatal sélo si hubiera la clara intencién del Congreso de hacerlo asi. Cualquier
sobreseimiento tal ha de estar limitado a la extensién posible.

la seccion 18 de la Ley de. Seguridad y Salud Ocupacional (Ley OSH), expresa la clara intencién
del Congreso de sobreseer las leyes estatales relacionadas con asuntos con respecto a los cuales
OSHA federal haya promulgado normas de seguridad y salud ocupacional. Bajo la Ley OSH, un
estado puede evitar el sobreseimiento s6lo si somete y obtiene aprobacion federal de un plan para
el desarrollo de tales normas. Los estados de plan estatal deben, entre otras cosas, ser al menos
tan efectivos en proveer empleo y lugares de empleo seguros y salubres como las normas
federales.

La norma de MDA promulgada federalmente est4 disefiada de modo que los trabajadores en todos
los estados estén protegidos por normas generales, orientadas al cumplimiento. A la extensién en
que haya peculiaridades estatales o regionales que pudieran alterar las practicas de trabajo, los
estados con planes de seguridad y salud ocupacional aprobados bajo la seccion 18 de la Ley OSH
pudieran desarrollar sus propias normas estatales para tratar cualquier problema especial. Mis
aiin, la naturaleza de ejecucién de esta norma final, de y por si iiﬁéma, permite flexibilidad por
los estadqs y contratistas para proveer tanta seguridad somo sea posible usando métodos variados.

En resumen, hay un claro problema nacional relacionado conla sij:‘_guridad y, salud ocupacional de
los trabajadores. Aunque los- estados individuales, si-_todos actuaran, pudieran tratar
colectivamente con los problemas de seguridad y salud envueltos, la mayorfa no ha elegido
hacerlo asi en los diecisiete afios desde la promulgacién de la Ley OSH. Aquellos estados que han
elegido participar bajo la'seccién 18 de la Ley de OSHA no serfan sobreseidos por esta
reglamentacién final y podrian tratar las condiciones especiales, locales, dentro de Ia agenda-de
trabajo provista por la norma orientada a la ejecucion, mientras garantizan que sus normas son al
menos tan efectivas como la norma federal. e

XIV. Autorizacién de requisitos de recopilacién de informacién

5 CFR 1320 establece los procedimiento para que las agencias sigan al obtener autorizacién de
OMB para los requisitos de recopilacién de informacién bajo la Paperwork Reduction Act of 1980,
44 U.S.C. 3501 et seq. Las normas finales de MDA requieren que ¢l patrono permita a OSHA
el acceso a los expedientes. De acuerdo con las disposiciones de la Paperwork Reduction Act y
los reglamentos emitidos conforme a ello, OSHA certifica que ha sometido la informacién de
recopilacion de informacitén a OMB para revision bajo la seccién 3504(b) de la Ley.
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La carga de informado pubhco bajo esta recopilacién de informaci6n se estima que promedie cinco
minutos por respuesta para permitir a los oficiales de cumplimiento de OSHA el acceso a los
expedientes de cumplimiento. Los comentarios mandados relacionados con este estimado de carga
o cualquier otro aspecto de esta recopilacién de informacién, incluyendo sugerencias para reducir
la carga, a la Office of Information Management. Department of Labor, room N-1301, 200
Constitution Avenue, NW., Washington, DC 20210 y la Office of Information and Regulatory
Affairs, Management and Budget, Washington, DC 20503.

XV. Autoridad y firma

Este documento fue preparado bajo la direccién de Dorothy L. Strunck, Acting Assistant
Secretary of Labor for Occupational Safety and Health, U.S. Department of Labor, 200
Constitution Avenue, NW. Washington, DC 20210.

De confonmdad a tenor con la secciones 4, 6(b) y 8(g) de la Occupational Safety and Health Act
of 1970 (29 U.S.C. 653, 655, 657); sec 107 Contract Work Hours and Safety Standards Act
(Constructmn Safety Act) (40 U.S.C. 333); sec. 41, Longshore and ‘Harbor Workers'
Compensation Act (33 U.S.C. 941); y 29 CFR part 1911; 29+ CFR part 1910 y 1926 estin
enmendadas como se establece a contmuacmn

Llsta de temas en 29 CFR Partes 1910 y 1926
Salud Segundady saiud ocupac10nal Equlpo de protecc:lon Protecc16n resplratona Carcmogeno

anaclo en Washmgton DC este 20mo dxa de Juho de 1992
Dorothy L. Strunck -

A‘cﬁng Assistant Sec‘_r;ejmry of [aévérfor Ocmp;éﬁal Safety and Health
XVI Texto regl'émentario

Iﬁtfustﬁa general

Parte 1910-[Enmendada]

1. La autoridad de citaci6n para la subparte Z de 29 CFR parte 1910 continia, en parte para Jeer
como sigue:

Autoridad: Secs. 4, 6 y 8 de la Occupational Safety and Health Act, 29 U.S.C. 653, 655, 657,
Secretary of Labor's Orders No. 12-71 (36 FR 8754), 8-76 (41 FR 25059), 9-83 (48 FR 35736)
o 11-90 (55 FR 9033), segiin aplicable y 29 CFR parte 1911.
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2. Mediante la revision del nuevo parrafo (i) a la § 1910.19 para que lea como sigue:

§ 1910.19 Disposiciones especiales para contaminantes de aire

* * * £ %

(1) 4, 4-Metilenodianilina (MDA)

La seccién 1910.1050 debera aplicar a la exposicién de todo empleado a MDA en todo empleo y
lugar de empleo cubierto por §§ 1910.13, 1910.14, 1910.15 o 1910.16 en lugar de cualquier
norma diferente sobre exposicién a MDA que de otro modo fuera aplicable en virtud de estas
secciones.

3.. Mediante la a.nadldura de un nuevo § 1910.1050 para que lea como s1gue
§ 1910 1050 Met:lenodlamhna
(a) Alcance y aplzcaczon (1) Esta seccién aphca atodas las exposiciones ocupac1ona1es a MDA,

Chemical Abstracts Serv1ce Regtstry No. 101-77-9, excepto segin dlspuesto en los parrafos (@)(2)
al (a)(7) de esta seccmn B i g

(2) Excepto segin dlspuesto en los parrafos (a)(S) y (€)(5) de esta secc:lén esta SE:ccmn no aphca
al procesado, usoy mane}o de productos que contengan MDA donde el monitoreo inicial indique
que el producto no es capaz de liberar MDA: en exceso del nivel de accién: baJo las condiciones
esperadas de procesado, use y manejo que causen el mayor escape pomble v donde no pueda
ocurrlr exposmlon dérmica ; a MDA. : : :

(3} Excepto segun dispuesto en el parrafo (a)(8) de esta seccién, esta seccién 1io- aplica al
procesado, uso y manejo de productos que contengan MDA donde se confie razonablemente en
los datos objetivos que demuestren que el producto no es capaz de liberar MDA bajo condlcwnes
esperadas de procesado, uso y manejo que cause el mayor escape posible y donde"no pueda
ocurrir exposicion dérmica a MDA".

(4) Esta seccion no aplica al almacenado, transporte, distribucién o venta de MDA en envases
intactos sellados de tal manera que contenga los polvos, vapores o liquidos de MDA, excepto por
las disposiciones del 29 CFR 1910.1200 y el parrafo (d) de esta seccidn.

(5) Esta seccion no aplica a la industria de la construccién segin definido en 29 CFR 1910.12(b)
(Exposicién a MDA en la industria de la construccién estd cubierto por 29 CFR 1926.60).
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(6) Excepto segiin dispuesto en el pérrafo (a)(8) de esta seccién, esta seccion no aplica a los
materiales en forma alguna que pueda contener menos de 0.1% de MDA por peso o volumen,

(7) Excepto seglin provisto en el parrafo (2)(8) de esta seccién, esta seccidn no aplica a "articulo
terminado que contenga MDA".

(8) Donde los productos que contenga MDA estén exentos bajo los parrafos (a)(2) al (a)(7) de esta
seccién, el patrono deberd mantener expedientes de los resultados de monitoreo inicial o datos
objetivos que apoyen esa exencidn y las bases para la confianza del patrono sobre los datos, segiin
provistos en la disposicién de archivo de expedientes del parrafo (n) de esta seccién.

(b) Definiciones. Para propésitos de esta seccién, deberdn aplicar las siguientes definiciones:

sze! de acciodn significa una concentracién de MDA aerosuspendida de 5 ppb como un promecho
de promedlo ponderado de ocho (8) horas. = '

Secretano‘ 'au.lezar 51gmﬁca el Secrewario Auxiliar del Trabajo para Seguridad y Salud
Ocupac1onal U.S. Department of Labor 0 su deSIgnado

Persona autorizada 51gmﬁc:a una persona especxﬁcamente autonzada por el patrono, cuyos deberes
requieran que la persona entre a un 4rea reglamentada o a ‘cualquier persona que entre al drea
reglamentada o a cualquier persona que entre a un 4rea tal como un representante designado de
Ios empleados, para el propdsito de ejercer el derecho de observar: los procedimientos de
monitoreo o medicién bajo el pérrafo (o) de esta seccion o cualquler otra persona autorizada por
la Ley o reglamentos emitidos bajo la Ley L

Envase significa cualquier barril, botella, lata cilindro;; bldon remplente de reaccion, tanque de
almacenado empaque comercial o cosa tal, pero que no incluya‘sistemas de tuberia.

Exposzczon dérmica a MDA ocurre donde los empleados estén dedicados al manejo -aplicacién o
uso de mezclas o materiales que contengan MDA con cualquiera de las siguientes fonnas no
aerosuspendxdas de MDA: e

('i) Mezclas liquidas, granulares o en hojuelas que contengan MDA en concentraciones mayores
de 0.1% por peso o volumen y:

(ii) Materiales distintos de los "articulos terminados” que contengan MDA en concentraciones
mayores de 0.1% por pesc o volumen.

Director significa el Director del National Institute for Occupational Safety and Health o su
designado.
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Emergencia significa cualquier ocurrencia tal como pero no limitado a falla de equipo, rotura de
envases que resulten en un escape inesperado y potencialmente peligroso de MDA.

Exposicion de empleados significa exposicién a MDA que ocurriria si los empleados no estuvieran
usando respiradores o ropa y equipo de proteccion.

Articulo terminado que contenga MDA esti definido como un articulo manufacturado que:
(i) Estd formado en una forma o disefio especifico durante la manufactura;

(ii) Tiene funciones de uso final que dependen por entero o en parte de su forma o disefio durante
el- uso final; y

(111) Donde aplicable, como un articulo completamente curado en virtud de haber estado sometido
a Ias condlcmnes (temperatura tiempo), necesarias para completar la reaccién quimica deseada.

4 4 Metzlenodzamlzm 0 MDA significa el quimico 4,4° -dlammodlfenﬂmetﬂmetano niimero del
Chemlcal Abstracts Service Registry 101-77-9, en la. forma de vapor 11qu1do 0 sdlido. La
deﬁmcmn tamblen incluye las sales de MDA. : : .

Areas reglamentadas 51gmﬁcan dreas donde Ias concentramones de MDA excedan 0 pueda
razonablemente esperarse que excedan a los: ]umtes de exposmlén perrms1bles 0 donde pueda
ocumr la exposmlén dermlca a MDA I

SIEL 51gmﬁca limite de exposmlon a corto-término segin determmado por cualqmer periodo de
muestreo de 15 mmutos : o : i

@ Lzmztes de exposicién penmszbles (PEL) El patrono debera asegura: que mngun empleado esté
expuesto a una concentracién aerosuspendida de MDA que exceda a 10 partes por billén (10 ppb),
como un promedio de tiempo ponderado de ocho horas o un limite de exposicion a corto termmo
STEL de 100 ppb. :

(d) Situaciones de emergencia-(1) Plan escrito (i) Deberd desarrollarse un plan escrito para
situaciones de emergencia para cada lugar de trabajo donde haya una posibilidad de emergencia.
Deberd implantarse las porciones apropiadas del plan en el caso de una emergencia.

(i) El plan deberd proveer especificamente que los empleados ocupados en corregir las
condiciones de emergencia deberd estar equipado del equipo y ropa de proteccién personal
apropiado segin requerido en los parrafos (h) y (i) de esta seccién hasta que la emergencia sea
mitigada,
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(ii1) El plan deberd incluir especificamente disposiciones para alertar y evacuar a los empleados
afectados, asi como los elementos prescritos en 29 CFR 1910.38, "Planes de emergencia de
empleados y planes para la prevencién de incendios. "

(2) Alertando a los empleados. Cuando haya la posibilidad de exposicién de los empleados a
MDA debido a una emergencia, deberd desarrollarse medios para alertar prontamente a aquellos
empleados que tengan el potencial de estar directamente expuestos. Los empleados afectados no
dedicados a corregir las condiciones de emergencia deberdn ser evacuados inmediatamente en el
caso de que ocurra una emergencia. También debera desarrollarse e implantarse medios para
alertar a los otros empleados que puedan estar expuestos como resultado de la emergencia.

(e) Monitoreo de exposicién-(1) General. (i) Debera hacerse determinaciones de la exposicién de
los empleados de las muestras del aire de la zona de respiracién que sean representativas de la
exposicion de cada empleado a MDA aerosuspendida durante un periodo de ocho (8) horas. La
determinacién de la exposicién de los empleados al STEL deber4 hacerse de las muestras de aire
de la zona de respn‘amon recogidas durante un periodo de muestreo de 15 minutos. . -

(ii) La exposicion reprESentativa de los empleados debera ser determinada sobre IaS’ bases de una
0 mis muestras que representen exposmlon de turno completo en cada clasxﬁcamon de trabajo
donde puede ocurrir la exposmon a MDA

(iii) Donde el patrono pueda documentar que los niveles de exposicién son equivalentes para
operaciones similares en tuinos de trabajo diferentes, al patrono deberé s6lo1 requemse determmar
la exposu:lon representauva de los empleados para esa operacion durante un tumo

(2) Moritoreo inicial. ’Todo patrono que: enga un lugar de tra'bajo u 0peracién de trabajo
cubiertos por esta norma deberd realizar monitoreo 1m<:1al para determinar premsamente las
concentramones de MDA alas cuales los empleados puedan estar expuestos

(‘3‘) Monitoreo periddico y frecuencia de monitoreo; (i) Si el monitoreo requerido por el pérrafo
(€)(2) de esta seccidn revela la exposicion de los empleados a o sobre el nivel de acci6n, pero en
0 ba]o los PELs, el patrono debera repetir tal monitoreo representativo para cada empleado ta] al
menos cada seis (6) meses.

(ii) Si el monitoreo requerido por el parrafo (e)(2) de esta seccién revela la exposicién de los
empleados sobre los PELs, el patrono deber4 repetir tal (5) monitoreo para cada empleado tal al
menos cada tres (3) meses.

(iii) EI patrono también puede alterar la agenda de monitoreo de cada tres meses a cada seis meses
para cualquier empleado para quien dos muestras consecutivas tomadas con siete dias de diferencia
mdiquen que la exposicién de los empleados ha disminuido a bajo el TWA pero bajo el nivel de
accidn.
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(4) Terminacion de monitoreo. (i) Si el monitoreo inicial requerido por el parrafo (€)(2) de esta
seccion revela exposicién de los empleados a o bajo el nivel de accién, el patrono puede
descontinuar el monitoreo para ese empleado, excepto segiin esté requerido de otro modo por el
parrafo (e)}(5) de esta seccion.

(ii) Si el monitoreo periédico requerido por el pirrafo (e)(3) de esta seccién revela que las
exposiciones de los empleados, segiin indicado por al menos dos mediciones consecutivas tomadas
con al menos siete dias de diferencia, estin bajo el nivel de accién, el patrono puede descontinuar
el monitoreo para ese empleado, excepto segin esté requerido de otro modo por el parrafo (e)(5)
de esta seccion.

(5) Monitoreo adicional. El patrono deberd instituir el monitoreo de exposicién requerido bajo
los. parrafos (€)(2) v (€)(3) de esta seccién cuando haya habido un cambio en procesos de
prpducclon quimicos presentes, equipo de control, personal o pricticas de trabajo que pudieran
reSuItzii:f_:n exposiciones nuevas y adicionales a MDA o cuando el patrono tenga alguna razén para
sospechdr-un cambio que pudiera resultar en exposiciones nuevas o adicionales.

(6) Precision del momtoreo El monitoreo deber4 ser preciso, a unnivel de confiabilidad de 95 %
a dentro de mds o menos 25% para concentraciones: aerosuspendxdas de MDA

(7) Notificacion de los emp[eados sobre los resulrados de monitoreo. () El patrono deberd, dentro
de los quince dias laborables después del rec1bo de Ios resultados de eualquier monitoreo realizado
bajo esta norma, notificar a todo empleado de estos resulfados por escrito, ya sea individualmente
o posteando los resultados en una locahzac1on aproplada que sea acce51b1e a los empleados
afectados . Fi :

C i) Las notificaciones escritas reqliefidas: por el pérréfo (e)(?)(i) de esta secciic’m debera contener
la accién correctiva tomada por el patrono para reducir las exposiciones de los empleados ao bajo
los PELs , dondequlera que se exceda a [os PELs. -

(8)j Moritoreo visual. El patrono deberd hacer inspecciones de rutina de las manos, cara y

dem:ucas informadas por el empleado deben ser referidas al personal médico aproplado para
observacién. Si el patrono determina que el empleado ha estado expuesto a MDA, el patrono
debera:

(1) Determinar la fuente de exposicién;

(ii) Implantar medidas de correcci6n para corregir el riesgo; y

(iii) Mantener expedientes de las acciones correctivas de acuerdo con el parrafo (n) de esta
seccidn.
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(f) Areas reglamentadas-(1) Establecimiento-(i) Exposiciones aerosuspendidas. El patrono deber
establecer dreas reglamentadas donde las concentraciones aerosuspendidas de MDA excedan o
pueda razonablemente esperarse que excedan a los limites de exposicién permisibles.

(i) Exposiciones médicas. Donde los empleados estén sometidos a exposicion dérmica a MDA,
el patrono deberd establecer esas dreas de trabajo como areas reglamentadas.

(2) Demarcacion. Las dreas reglamentadas deberin estar demarcadas del resto del lugar de trabajo
de manera que minimice el mimero de personas potencialmente expuestas.

(3) Acceso. El acceso 2 las dreas reglamentadas deberd estar limitado a las personas autorizadas,

(4)-Equipoy ropa de proteccion personal. Toda persona entre a un drea reglamentada deberd estar
suplido de y requerirsele el uso de ropa y equipo de proteccién personal, conforme al parrafo (h)
y (iy de esta seccion.

(5) Acnvzdades prohzbtdas El patrono debera asegurar que los empleados no coman, beban,
fuman masquen tabaco o ChICIC 0 se. aphquen cosmeéticos en areas reglamentadas

(g) Metodos de cumplzmzento—(l) Controles de mgemena y pmcncas de trabajo (1) El patrono
debera instituir controles de ingenieria y précticas de trabajo para reducir y mantener la exposicién
de los empleados a MDA en o bajo los PELs excepto a la extensién en que el patrono pueda
establecer. que estos controles no: son factibles o donde las dlSpOSlCl@DeS def:'parrafo (g)(1)(ii). o
(h}(l) il (iv) de esta secc1on aphcan ' : :

(11) Siempre que los controles de mgemena factibles y practlcas de trabajo que puedan ser
instituidos no son. suficientes para- reducir la exposmon de los empleados a bajo los PELs, ¢l
patrono deberé usarlos para reducir la exposicién de los empleados a lo mveles mas bajos
alcanzables por estos controles y deberdn suplementarlos mediante el uso de los dlsposmvos de
protecmon respiratoria que cumplan con los requisitos del parrafo (h) de esta seccibn.

(2')" Programa de cumplimiento. (i) El patrono deberd establecer e implantar un progratiia escrito
para reducir la exposicién de Ios empleados a o bajo los PELs por medio de controles de ingenieria
y précticas de trabajo, segiin requerido por el parrafo (g)(1) de esta seccién y mediante el uso de
proteccidn respiratoria donde esté permitido bajo esta seccién. El programa deberd incluir una
agenda para el mantenimiento periédico (por ejemplo, deteccién de escapes) y deberd incluir el
plan escrito para situaciones de emergencia segtin especificado en el parrafo (d) de esta secci6n.

(i) A peticion, este programa escrito deberd ser provisto para examen y copia al Secretario
Augxiliar, al Director, los empleados afectados y los representantes de los empleados afectados.
El patrono deberd revisar y segiin necesario, actualizar tales planes al menos una vez cada 12
meses para asegurar que reflejen el estado actual del programa.
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(3) Roracion de empleados. No debera permitirse la rotacién de empleados como medio de reducir
la exposicion.

(b) Proteccion respiratoria. El pairono debera proveer respiradores y asegurar que sean usados,
donde esté requerido por esta seccién. Los respiradores deberdn usarse en las siguientes
circunstancias:

(i) Durante el periodo de tiempo necesario para instalar o implantar los controles de i ingenieria y
pricticas de trabajo factibles;

(i) En operaciones de trabajo para las cuales el patrono establezca controles de ingenieria y
practlcas de trabajo;

(iti) En situaciones de trabajo donde los controles de ingenieria y précticas de trabaJo 1o sean
suficientes para reducir la exposicion a o bajo el PEL; y : :

(_iv) En emergencias‘.

(2) Seleccion de respzradores 6] Donde Jos respzradores estén requendos o penmtldos bajo esta
seccion, el patrono debera seleccionar y proveer, sin costo al empleado el respu'ador aproplado
segun espemﬁcado en la Tabla 1 y deberd asegurar que el patrono use el resplrador prov1sto

(11) El patrono deberé seleccmnar resplradores de entre aquellos aprobados por la Mme Safety and
Health' Administration: 'y el National Institute for Occupatlonal Safety am:l Health ba_]o Ias
dlsposmlones de 30 CFR parte 11 T : e

(111) A cualquier empleado que no pueda usar un respu'ador a preswn negatlva debera darse ia
opcion de usar un resplrador a presion positiva o cualquier respirador de axre suphdo operado en
eI modo de flujo continuo ¢ demanda de presidn. - o i

(3) Programa de respiradores. El patrono deberd instituir un programa de proteccxon respn*atona
de acuerdo con el 29 CFR 1910.134(b), (d), (&) y (. o

(4) Uso de respirador. (i) Donde se use respiradores purificadores de aire {cartucho o canasto),
¢l patrono deberd cambiar los elementos purificadores de aire segin se considere necesario para
mantener la efectividad del respirador. - El patrono deberd asegurar que todo cartucho esté fechado
al comienzo del uso.

(ii) Debera permitirse a los empleados que usen respiradores abandonen el 4rea reglamentada para
reajustarse la careta o lavarse la cara y para limpiar las caretas de sus respiradores para minimizar
la irritacién potencial de la piel asociada con el uso de respirador.
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Tabla 1.-Proteccién respiratoria para MDA

Concentraci6n aerosuspendida de MDA o Tipo de respirador
condicién de uso
a. Menos de o igual a 10 x PEL (1) Respirador de media careta con cartucho® HEPA!
b. Menos de o igual a 50 x PEL (1) Respirador de careta completz con cartucho o canasto  HEPA™
c. Menos de o igual a 100 x PEL (1) Respirador purificador de aire automitico de careta completa con
d. Mayor de 100 x PEL o concentraciones cartuchos ? HEPA'
desconocidas (2} Respirador de aire suplido a demanda de presion positiva de careta
e. Escape completa con suministro de aire auxiliar autocontenido.
f. Combatir incendios. (1) Cualquier respirador purificador de aire de careta completa con cartucho?
HEPA!

(2) Cualquier aparato respirador a presion positiva o presitn positiva con
careta completa o capucha.

(1) Aparato respirador autocontenido de careta cempleta en el modo de
demanda de presi6n positiva.

Nota. Los mplradores asignados para concentraciones ambientales mds altas pueden ser usadas a concentraciones més bajas.
Y Filtro-de Alta Efi iciencia de Aire Particulado (HEPA), significa un filtro que es al menos 99.97% eficiente contra particulas
monodmpersas de 0.3:micrometros o mayores.

* Deberd usarse cartuchos de combinacion HEPA/Vapor orgénico siempre que se use MDA en forma liquidd o un proceso que
requlera caIur '

(5) Pruebas de ajuste de resptmdor (f) El patrono debera reahzar y registrar los resultados:de
las pruebas de ajuste cuahtatlvas 0 cuantltatlvas al t1empo deI ‘monitoreo inicial y al menos
anualmente a pattir de entonces para todo empleado que use un resplrador apresion negativa. La
prueba debera ser usada- para seleccionar una careta de resplrador que provea Ia protecmén
requenda segun prescnto en la Tabla 1. (i : g

(u) EI patrono debera seguir el protocolo de pruebas senalado‘ en el‘Apendlce E de esta norma para
cualquler tipo de prueba de a}uste que el patrono selecc1one. =

(1) ‘Ropa y equzpo de trabajo protectores—( 1) Provzszon y uso. Donde los empleados estén smetos
a expos1c:1on dérmica a MDA, donde los liquidos que contengan MDA puedan ser salpicados alos
O_]OS 0 donde las concentraciones aerosuspendidas de MDA excedan al PEL, el patrono deberd
proveer sin costo al empleado y asegurarse de que el empleado use, ropa y equipo’ ‘de. trabajo
protectores adecuados que eviten el contacto con MDA tal como, pero no limitado a:
'(i)"Delantales, cubretodos u otra ropa del cuerpe completo.

(i) Guantes, cubiertas de cabeza y cubiertas de los pies y

(iii) Escudos protectores de la cara, gafas protectoras contra quimicos; o

(iv) Otro equipo protector apropiado que cumpla con § 1910.133.

(2) Remocion y almacenado. (i) El patrono deberi asegurar que al final de su turno de trabajo,
los empleados se quitenla ropa y equipo protectores contaminados con MDA que no sea
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rutinariamente removido durente el dia en los cuartos de cambio provistos de acuerdo con las
disposiciones establecidas para los cuartos de cambio.

(i) El patrono deber4 asegurar que durante su turno de trabajo, los empleados remuevan toda la
ropa y equipo protector contaminado con MDA antes de abandonar un 4rea reglamentada.

(iii) El patrono deberd asegurar que ninglin empleado saque ropa o equipo contaminado con MDA
fuera del cuarto de cambio, excepto aquellos empleados autorizados a hacerlo para propésitos de
lavado, mantenimiento o disposicién.

(iv) Las ropas de trabajo o equipo contaminado con MDA deber4 ser colocado y almacenado en
envases cerrados que eviten la dispersion de la MDA fuera del envase.

(v) Los envases de ropa protectora o equipo contaminado con MDA que haya de sacarse fuera del
cuarto de cambio o del lugar de trabajo para limpieza, deber4 llevar etiquetas de advertencm de
los, r1esgos de MDA

(3) Lzmptem ¥ susntuczon (i) El patrono deberd proveer a los empleados de ropa y equipo
protectores: limpjos. El patrono deberd asegurar que la ropa o equipo protectores requerido por
este parrafo sea limpiado, lavado, reparado o sustltuldo a intervalos aproplados para mantener su
efect1v1dad : 3 :

(11) El patrono debera prohlbir la remocién de la MDA de ropa: y eqmpd protectores soplande;
agltando 1 otro metodo que penmta que la MDA vuelva a entrar al lugar de traba}o :

(111) El patrono debera asegurar que el lavado de ropa contammada con N.A debera hacerse de
modo que evite: la llberacmn de MDA en el lugar de n‘abajo i T

(Iv) Cualquler patrono que de ropa contaminada con MDA a otra persona para;lavar debera
mformar a tal persona del requisito de evitar Ia liberacién de MDA.

(v) El patrono deberd informar a la persona que lave o limpie la ropa o equipo de proteccmn
contaminado con MDA de los efectos potencialmente dafiinos de la exposicién.

(vi) La ropa contaminada con MDA deber4 ser transportada en bolsas o envases apropiadamente
sellados, impermeables.

() Facilidades y prdcticas de higiene~(1) Cuartos de cambio. (i) El patrono deberd proveer
cuartos de cambio limpios para los empleados que deban usar ropa protectora o que deban usar
equipo de proteccién debido a su exposicién a MDA.

(i1) Los cuartos de cambio deberin estar equipados con almacenado separado para ropa y equipo
protector y para ropa de calle que evite la contaminacién con MDA de la ropa de calle.
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(2) Duchas. (i) El patrono deberd asegurar que los empleados que trabajen en 4reas donde haya
potencial para exposicién resultante de la MDA (por ejemplo, particulados o vapores), sobre el
nivel de accién, se duchen al final del turno de trabajo.

(A) Las facilidades de ducha requeridas por este parrafo deberdn cumplir con la § 1910.141 (d)(3).

(B) El patrono debera asegurar que los empleados a quienes se requiera ducharse conforme a las
disposiciones contenidas aqui no abandonen el lugar de trabajo usando ropa o equipo protectores
usados durante el turno de trabajo

(if) Donde ocurra exposicion dérmica a MDA, el patrono deberi asegurar que los materiales
derramados o depositados en la piel sean removidos tan pronto como sea posible por métodos que
no facﬂlten la absorcién dérmico de MDA.

(3} Facilidades de comedor-(i) Disponibilidad y construccién. (A) Siempre que se consuma
alimentos o bebidas en el sitio de trabajo y los empleados estén expuestos a MDA, ¢l patrono
debera proveer dreas de comedor facilmente accesibles.

(B) Las dreas de comedor locahzadas dentro-del lugar de trabajo y en areas donde haya el potencial
para exposicién aerosuspendlda aMDA eno sobre el PEL deberé tener un suminisiro de aire
ﬁltrado a presmn posmva temperatura controlada :

® Las areas de comedor no pueden estar locahzadas en éreas dentro; ‘del Iugar de trabajo donde
ex1sta el potencml para: exposmlon dérmica a- MDA S

(n) El patrono debera asegurar que los empleados que hayan s1do sometldos a la exposicién
dérmica a MDA o quienes hayan estado expuestos ‘sobre el PEL.; se laven Ias INanos y caras con
Jabon y agua antes de corner ‘beber, fumar o aplicarse’ cosmencos

(m) El patrono debera asegurar que los empleados expuestos a MDA no entren a las fac111dades
de comedor con ropa o equipo protectores contaminados con MDA, ¥

(k) Comunicacion de riesgos a los empleados~(1) Letreros y etiquetas. (i) El patrono debers
postear y mantener letreros legibles que demarquen las 4reas reglamentadas y las entradas o vias
de acceso a Jas 4reas reglamentadas que tengan la siguiente leyenda:

PELIGRO PUEDE CAUSAR CANCER TOXINA HEPATICA PERSONAL AUTORIZADO
SOLAMENTE PUEDE REQUERIRSE EL USO DE RESPIRADORES Y ROPA PROTECTORA
EN ESTA AREAS.

(ii) El patrono deberd asegurar que se provea etiquetas u otras formas de advertencia para los
envases de MDA dentro del lugar de trabajo. Las etiquetas deberdn cumplir con los requisitos del
29 CFR 1910.1200(f) y debera incluir la siguiente leyenda:
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(A) Para MDA pura

PELIGRO CONTIENE MDA PUEDE CAUSAR CANCER TOXINA HEPATICA

(2) Hojas de informacidn de seguridad de materiales (MSDS). (i) Los patronos deberdn obtener
0 desarrollar y deberdn proveer acceso a sus empleados a una hoja de informacién de seguridad
de materiales (MSDS) para MDA. Al cumplir con esta obligacidn, los patronos deben hacer uso
apropiado de la informacién hallada en los Apéndices A y B.

(it) Los patronos que sean manufactureros o importadores deberén:

(A) Cumplir con el parrafo (k)(1)(ii) de esta seccién, segtin apropiado y

(B) Cumphr con los requisitos de la norma de comunicacién de riesgos de OSHA , 29 CFR
1910 1200 que entreguen a los patronos subsiguientes una MSDA para MDA. i

(3) Informaczon y adzesz‘ramzento (i) El patrono debera proveer a los empleados de‘ informacién
y adiestramiento sobre: MDA de acuerdo con 29 CFR 1910 1200(h) al tlempo de la asignacién
inicial y al menos. anualmente a partxr de entonces. i hn o ‘

(11) Ademis de la mformacmn requenda bajo el 29 CFR 1910 1200 el patrono debera

(A) Proveer una exphcacxon del contemdo de esta secc:lén, mcluye o_ros apendlce A y B e indicar
a los empleados donde hay dlspomble una copla cle la porma. . :

(B) Describir el programa de v1g11anc1a médica requendo bajo el pérrafo (m) de esta seccién y
exphcar la 111f0rmac1on contemda en el Apendxce C; y g :

(C) Describir la: dlSpOSlClOll de remocién médica requerlda bajo el parrafo (m) de esta secc1on

(4) Acceso a matena[es de adiestramiento. (i) El patrono debera facilitar a todos los empleados
afectados sin costo, todos los materiales escritos relacionados al adiestramiento de los empleados,
sin costo, incluyendo una copia de la reglamentacion.

(i) El patrono debera proveer al Secretario Auxiliar y al Director, a peticion, toda la informacién y
requisitos de adiestramiento relacionados con el programa de informacién y adiestramiento al

empleado.

(1) Ordeny limpieza. (1) Todas las superficies deberan ser mantenidas tan libres como sea préctico
de acumulaciones visibles de MDA.
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(2) El patrono deberd instituir un programa para detectar escapes y derrames y descargas de MDA,
incluyendo inspecciones visuales de operaciones que envuelvan MDA sélida o liquida.

(3) Todos los escapes deberdn ser reparados y los derrames de liquidos o polvos limpiados
prontamente.

(4) Las superficies contaminadas con MDA no pueden limpiarse mediante el uso de aire
comprimido.

(5) Palear, barrer en seco y otros métodos secos de limpieza de MDA pueden usarse donde la
limpieza mediante aspirado con filtros HEPA y/o limpieza en mojado no sean factibles o précticos.

(6) Los desperdicios, escombros, desechos, bolsas, envases, equipo y ropa contaminada con MDA
deberan ser recogldos y dispuestos de ellos de manera que evite el retorno de la MDA aI lugar de

l:raba_]o

(m) Vzgzlancza medzca—(l) General. (1) El patrono debera facilitar el programa de v1g11am:1a medlca
para los empleados expuestos a MDA

(A) Los patronos expuestos en o sobre eI mvel de accmn por 30 o miés dias por afio.
(B) Los empleados que esten sometldos a exposmlc’)n dérmica a MDA por 15 o més dias al afio: -
(C) Los empleados que hayan estado expuestos en una sn'uacmn de emergencla

(D)Los empleados a qulenes el patrono basado sobre los resu[tados del cumplumento con el parrafo
(e)(8) de esta seccion, tenga razon para creerque esten denmcamente expuestos Yo '

(E) Los empleados que muesfren sefiales o sintomas de exposicién a MDA. .

(if) El patrono debera asegurar que todos los exdmenes y procedimientos médicos sea‘n:,,r_‘ lizac
por o bajo la supervisién de un médico licenciado, en un tiempo y lugar razonable y sea pr vistosi
costo al empleado.

(2) Exdmenes iniciales. (i) Dentro de 150 dias de la fecha de vigencia de esta norma o antes del
tiempo de la asignacién inicial, el patrono deberd proveer a todo empleado cubierto por el parrafo
(m)(1)(1) de esta seccién de un examen médico, incluyendo los siguientes elementos.

(A) Un historial detallado que incluya:

(1) Pasadas exposiciones de trabajo a MDA o cualquier otra substancia téxica;
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(2) Un historial de drogas, alcohol, tabaco o medicamentos rutinariamente tomados (duracién y
cantidad); y

(3) Historial de dermatitis, sensitizacién de la piel a quimicos o enfermedad hepéatica previa.

(B) Un examen fisico puede incluir todos los parimetros de examen fisico de rutina, examen de la
piel y sefiales de enfermedad hepatica.

(C) Pruebas de laboratorio que incluyan:

(1) Pruebas de funcién hepdtica y

(2) Urinalisis

(D) Pi'uebas adicionales seglin sea necesario en la opinién del médico.

(11) No se requ1ere exa.men médico inicial si los expedientes adecuados muestran que el empleado
ha sido examinado de acuerdo con los. requisitos de esta seccion dentro de los seis meses antes de
la fecha de vigencia de esta norma o antes de la fecha de la a31gnac10n inicial;

(3) Exdmenes periédicos. (1) El paIrono debera proveer a todo emplcado cublerto por esta seccion

de un examen médico al menos anualmente siguiente al examen 1mc1al Estos cxamenes penodlcos
deberén incluir al menos los 51guxentes e}ementos ANt e S I :

(A) Un breve mstonal concennente a cualquler nueva exposwwn a toxmas hepat1cas potencmles,
cambios en consumo de drogas tabaco 0 alcohol y Ia apancmn de senales ﬁsmas re]acmnadas con
el Ingado y la piel; < ; | R ann .

(B) Las pruebas y exAmenes aproplados incluyendo pruebas de funcmn hepatwa y examenes de 1a
plel o

(C) Pruebas o exdmenes adicionales apropiadas segiin se considere necesario por el medrco

(ii) Si es la opinion del médico que los resultados de las pruebas de funcion hepética indican una
anomalia, el empleado deber4 ser removido de la exposicion subsiguiente a MDA, de acuerdo con
el parrafo (m)(9) de esta seccion. Debera conducirse pruebas de funcién hepatica repetidas segiin
aconsejado por el médico.

(4) Exdmenes de emergencia. Si el patrono determina que el empleado ha estado expuesto a una
cantidad potencialmente peligrosa de MDA en una situacién de emergencia, segiin discutido en el
pérrafo (d) de esta seccibn, el patrono debera proveer exdmenes médicos de acuerdo con el parrafo
(m)(3)(1) y (ii) de esta seccién. Si los resultados de las pruebas de funcién hep4tica indican una
anomalia, el empleado deberd ser removido de acuerdo con el pérrafo (m)(9) de esta seccién, Debera
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conducirse pruebas de funcién hepitica repetidas por recomendacién médica. Si los resultados de
estas pruebas son normales, la prueba deber4 repetirse de dos a tres semanas de [a prueba de inicial.
Si los resultados de la segunda serie de pruebas son normales y por recomendacién médica, no se
requiere pruebas adicionales.

(5) Exdmenes adicionales. Donde el empleado desarrolle sefiales y sintomas asociados con la
exposicién a MDA, el patrono deberd proveer al empleado de examenes médicos adicionales,
incluyendo una prueba de funcién hepatica. Pruebas repetidas de funcion hepética deberdn ser
conducidas recomendacion médica. Silos resultados son normales los exdmenes deben repetirse de
dos a tres semanas mds tarde. Si los resultados de la segunda serie de pruebas son normales ya
recomendacion médica, no se requiere pruebas adicionales.

(6) Mecanismo de muitiples médicos (i) Si el patrono elige el médico inicial que conduzca
cualesquiera exdmenes o consultas médicos provistos a un empleado bajo esta seccién y el empleado
tiene sefiales y sintomas de exposicién ocupacional a MDA (lo que pudiera incluir una-prueba de
funcién hepatlca anémala) y el empleado no estéd de acuerdo con la opinién del médico examinador
¥ esta opini6n pudiera afectar el estado de trabajo del empleado, el empleado. pudlera designar un
segundo médico aproplado mutuamente aceptable ;

(A) Para revisar cualesquiera:hallazgos, detéﬁninaci'dnes 0 re'comendaciones del médico inicial y?‘

(B) Para conducir tales exdmenes, consultas y pruebas de laboratono segun el mechco consxdere
necesarlo para facilitar la rev1s16n ¥: & g

‘(11) EI patrono deberé notificar prontamente al emp]eado del derecho a buscar una segunda oplmén
médica después de cada ocasion en que un médico inicial conduzea un examen o consulta médica
conforme a esta seccién. El patrono puede condicionar: la: -participacion en; y el -pago por, el
mecanismo de multiple revision del empleado durante los 81gu1entes quince (15) dlas despues del
recibo la opinion escrita inicial del meédico, lo que suceda mds tarde. : g

(A) El empleado informa al patrono que tiene la intencién de buscar una segunda oplmon y

(B) El empleado inicia los pasos para hacer una cita con un segundo médico.

(ii1) Si el hallazgo, determinaciones o recomendaciones del segundo médico difieren de los del
médico inicial, entonces el patrono y el empleado deben asegurar que se haga esfuerzos por que los

médicos resuelvan cualquier desacuerdo.

(iv) Si los dos médicos no han podido resolver rdpidamente su desacuerdo, entonces el patrono y el
empleado, a través de sus respectivos médicos deberdn designar a un tercer médico;

(A) Revisar cualesquiera hallazgos, determinaciones o recomendaciones del médico anterior y
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(B) Conducir tales exdmenes, consultas, laboratorios, pruebas y discusiones con el médico anterior
segin el tercer médico considere necesario para resolver el desacuerdo de los médicos anteriores,

(v) El patrono deber4 actuar consistentemente con los hallazgos, determinaciones y recomendaciones
del tercer médicos, a menos que el patrono y el empleado lleguen a un acuerdo que de otro modo sea

consistente con las recomendaciones de al menos uno de los tres médicos.

(7) Informacicn provista a los médicos examinadores y consulfores. (i) El patrono deberé proveer
la siguiente informacion al médico examinador:

(A) Una copia de esta reglamentacion y sus apéndices;

(B) Una descripcion de los deberes del empleado afectado segtin se relacionan con la exposicién
potenmal del empleado a MDA,;

(C) El m_\{el,de e)'cposlgén a MDA actual o representativo del empleado;

ersonal usado o a usarse; y
(E) Inforrnacién,de exdmenes médicos preiri-os relac:onﬁdos cbn eI. 'empleo del empleado afectado.

(11) El patrono debera proveer la mformamén antes mencmnada a_un segundo medlco bajo esta
seccuin a petlclon ya sea: por el segundo medlco o porel ernpieado: : : _

(8) Opmton escnfa del medzco (I) Para todo examen bajo esta secclén el patrono deberd obtener
y proveer al empleado de una copiade la oplmén escrita del medlco exammador dentro delos qumce
dlas de su recxbo La oplmon escrita debers incluir Io . : .

(’A) Los resultadOs, ocupacio'nélmente pertinentes de los exdmenes y pruebas:_médicos;;;

(B) La opinion del médico concerniente a si el empleado tiene alguna condicion medlca detectada
que lo coloque en un riesgo aumentado de dafio material a la salud debido a la exposicion a MDA;

(C) Las limitaciones recomendadas por el médico sobre la exposicion a MDA del empleado o del
uso de la ropa protectora del empleado o equipo y respiradores; y

(D) Una declaracion de que el empleado ha sido informado por el médico de los resultados del
examen médico y cualesquiera condiciones médicas que resulten de la exposicién a MDA que
requiera explicacion y tratamiento adicional.

(i1) La opinién escrita obtenida por el patrono no debera revelar hallazgos o diagnésticos no
relacionados con las exposiciones ocupacionales.
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(9) Remocién médica-remocion médica temporera de un empleado-(A) Remocién temporera
resultante de exposicion ocupacional. El empleado debera ser removido de los ambientes de trabajo
en los cuales la exposicion a MDA esté en o sobre el nivel de accién o donde pueda ocurrir la
exposicién dérmicaa MDA, siguiente a un examen inicial (parrafo (m)(2) de esta seccién), examenes
médicos (pérrafo (m)(3) de esta seccidn), como una situacién de emergencia (parrafo (m)(4) de esta
seccién) o un examen adicional (parrafo (m)(5) de esta seccidn), en las siguientes circunstancias:

(/) Cuando el empleado exhiba sefiales o sintomas indicadores de exposicion aguda a MDA o

(2) Cuando el médico examinador determine que las pruebas de funcién hepética andémala del
empleado no estin asociadas con la exposicion a MDA pero que las anomalias pueden ser
exacerbadas como resultado de la exposicién ocupacional a MDA.

(B) Remocion temporera debida a la determinacion médica final. (1) El patrono deberd remover
al empleado de los ambientes de trabajo en los cuales la exposicion a MDA esté en o sobre el nivel
de accién o donde pueda ocurrir la exposicién dérmica a MDA, en cada ocasién donde haya una
determinacion u opinién médica final de que el empleado tiene una condicion médica detectada que
lo coloque en riesgo aumentado de dafio material a la salud debido a la exposu:lon aMDA.

(2) Para propésitos de esta.seccmn la frase "determmaczén rnedlca ﬁnal" debera significar el
resultado del mecanismo dc_ revision médica usado conforme a las dlsposwlones de vigilancia
medlca de esta seccion. = 7 g CERSELL

(3) Donde una determmacmn medlca final resulte en cualesqulera medldas de proteccmn espemal
para un empleado. o hmltacmnes sobre la exposicion del empleado a MDA el patrono debera
lmplantar y actuar consmtentemente con la: recomendacmn o .

(ii) Retorno del empleado-a su annguo estado de traba]o (A) El patrono debera devolver'al
empleado a su antiguo estado de trabajo: e

(I) Cuando el empleado ya no muestre sefales o sintomas de exposicién a MDA o por
recomendacmn meédica. FiinL

(2) Cuando una determinacién médica final subsiguiente resulte en hallazgo, determinacién u
opinién médica de que el empleado ya no tiene una condicién médica detectada que lo coloque en
riesgo aumentado de dafio a la salud debido a exposicion a MDA.

(B) Para propésitos de esta seccion, los requisitos de que el patrono devuelva al empleado a su
antiguo estado de trabajo no tiene la intencién de expandir o restringir cualesquiera derechos que
tenga o tuviera el empleado, ausente la remocién médica temporera, a una clasificacién o pesicion
de trabajo especifica bajo los términos del convenio de negociacion colectivo.
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(iii} Remocion de otras medidas especiales de proteccion al empleado o limitaciones. El patrono
deberd remover cualesquiera limitaciones colocadas sobre el empleado o terminar cualesquiera
medidas de proteccion especial provista al empleado, conforme a una determinacién médica final,
cuando una determinaciéon médica final indique que las limitaciones o medidas de proteccion
especiales ya no son necesarias.

(iv) Opciones del patrono pendientes de una determinacién médica final. Cuando el mecanismo de
revisién médica usado conforme a las disposiciones de vigilancia médica de esta seccién atin no haya
resultado en una determinacién médica final con respecto a un empleado, el patrono debera actuar
como sigue:

(A} Remocicn. El patrono puede remover al empleado de la exposicion a MDA, proveer medidas
de proteccion especial al empleado o colocar limitaciones sobre el empleado consistentes con los
hallazgos, determinaciones o recomendaciones médicas de cualquier médico que haya rewsado el
estado de salud del empleado. ST

(B) Retorno. El patrono puede devolver al empleado a su antiguo estado de trabajo v tenmnar
cualesquiera medidas de 'proteccion provistas al empleado consistente’ con los hallazgos,
determinaciones.o recomendaciones médicas de cualqulera de los medxcos que hayan revisado el
estado de salud del empleado con dos excepcmnes. .

() Si la remocuSn 1mc1a1 proteccmn espec1al o limitacién de] empleado resultara de una
determinacién medlca ﬁnal que dlﬁrlera de los hallazgos, determmaclones o recomendaciones del
médico inicial o : S :

(2) S] el empleado ha estado en estado de remocién por los seis meses precedentes como resultado
de la exposicién a MDA, entonces el patrone debera: esperax a una detennmac16n médica ﬁnal

(V) Beneficios deproteccién‘dé remocidn médica-(A) Disposiciones de beneﬁcios de p?otecciéﬂdé
remocion médica: El patrono deberd proveer al empleado hasta seis meses de préteccién de
remocién médica en cada ocasién en que el empleado sea removido de la exposicién a MDA 0 de
otro modo limitado conforme a esta seccidn. i

(B) Definicion de beneficios de proteccién de remocién médica. Para propositos de esta seccion,
el requisito de que el patrono provea beneficios de proteccién médica significa que el patrono debera
mantener las ganancias, beneficios por antigiiedad y otros derechos y beneficios del empleado como
si el empleado no hubiese sido removido de la exposicién normal a MDA o de otro modo limitado.

(C) Seguimiento de vigilancia médica durante el periodo de remocion o limitacion del empleado.
Durante el periodo de tiempo en que el empleado esté removido de la exposicién normal a MDA o
de otro modo limitado, el patrono puede condicionar la provisién de beneficios de proteccién de
remocion médica a la participacion del empleado en la vigilancia médica de seguimiento facilitada
conforme a esta seccidn.
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(D) Reclamaciones de compensacién al trabajador. Si un empleado removido somete una
reclamacion de pagos de compensaci6n al trabajador por una incapacidad relacionada con MDA,
el patrono debera continuar proveyendo beneficios de proteccién de remocién médica pendiente de
la disposicién de la reclamacion. A la extension en que se haga una concesién al empleado por las
ganancias perdidas durante el periodo de remoci6n, la obligacion de proteccién de remocién médica
del patrono deber4 ser reducida por tal cantidad. El patrono no debers recibir crédito por los pagos
de compensacién al trabajador recibidos por el empleado para gastos relacionados con el tratamiento.

(E) Otros créditos. La obligacidn del patrono de proveer beneficios de proteccién de remocién
medica a un empleado removido deberan ser reducidos a la extensién en que el empleado reciba
compensacion por la pérdida de ingresos durante el periodo de remocidn, ya sea de un programa de
compensacion del patrone o de fondos publicos o reciba ingresos de un empleo no relacionado con
MDA con cualquier patrono facilitado en virtud de la remocion del empleado.

(F) Empleados que no se recuperen dentro de los seis meses de remocién. El patrono deber4 tomar
las 31gu1entes medldas con respecto a cualquier empleado removido de la exposwwn aMDA:

(1) El patrono debera faclhfcar al empleado un examen médico conforme a esta seccién'para obtener
una determinacién médica@ﬁnal con:fespec':to, al empleadO'

(2 El patrono debera segurar que la determinacién medlca final obtemda mdlque si el empleado
puede ser devuelto o no a su antlguo estado de trabajo y si no, que pasos deba darse para proteger
la: salud del empleado : : : SR

(3] Donde no se haya obtemdo la deterrmnacmn medlca o una vez obtenida mdrque que el empleadc
no pueda adn ser devuelto asu antiguo estado de trabaJo el patrono debera continuar proveyendo
beneficios de proteccion de remocmn ‘médica al empleado hasta que el empleado sea devuelto a su
antiguo estado de trabajo o se ‘haga una determinacién médica final de que el empleado es 1ncapaz
de regresar seguramente a su antiguo estado de trabajo; y : :

(4) Donde el patrono actie conforme a una determinacién médica final que permita eI retorno del
empleado a empleado a su antiguo estado de trabajo, a pesar de lo que de otro modo seria una prueba
de funcion hepética anormal, los asuntos subsiguientes concernientes a la remocién del empleado
nuevamente deberdn ser decididos por una determinacién médica final. El patrono no necesita
remover automaticamente a tal empleado conforme a los criterios de remocion de MDA provistos
por esta seccidn.

(vi) Remocién o restriccion voluntaria del empleado. Donde un patrone, aunque no esté requerido
por esta seccion hacerlo, remueva a un empleado de la exposicién a MDA o de otro modo coloque
limitaciones sobre ¢l empleado debido a los efectos de la exposicion a MDA sobre la condicién
médica del empleado, el patrono debera proveer beneficios de proteccién de remocién médica al
empleado igual a lo requerido por el parrafo (m)(9)(v) de esta seccion.

110




(n) Archivo de expedientes-(1) Datos de monitoreo para los empleados expuestos. (i) Donde como
resultado del monitoreo inicial del procesado, uso 0 manejo de productos hechos de 0 que contengan
MDA estén exentos de otros requisitos de esta seccién bajo el parrafo (a)(2) de esta seccidn, el
patrono debera establecer y mantener un expediente preciso del monitoreo en el cual se confia como
apoyo de la exencion.

(if) Este expediente debera incluir al menos la siguiente informacién:
(A) EI producto que cualifica para exencion;

(B) La fuente de datos de monitoreo (por ejemplo, si el monitoreo fuera realizado por el patrono o
un contratista privado);

C) El protocolo de prueba, resultados de las pruebas y/o anélisis del material para hberamon de
MDA

(D) Una descnpcwn de la operacién exenta y como los datos apoyan la exencién (por€j emplo, ;son
los datos de momtoreo representatlvos de las cond1c1ones de las facxhdades afectadas?) y

(E) Otros c[atos relevantes a las operacmnes matenales procesado 0 exposwlones de los empleados
cubiertas porla exencmn e

(2) Datos objetlvo.s' para los patronos exentos (1) Donde el procesado uso o maneJo de productc—s
hechos de o que contengan MDA estén exentos de otros reqmsnos de esta seccién bajo el parrafo
(a) de esta seccidn, el patrono debera- establecer y mantener un expedlente precxso de los datos
ObjetIVOS de los cuales dependa para apoyar la exencion. * : ,

(11) Este expedlente deberd incluir al menos la siguiente informacion:

(A) El producto que cualifica para la exencidn;

(B) La fuente de datos objetivos;

(C) El protocolo de pruebas, resultado de las pruebas y/o anélisis del material para liberacion de
MDA,;

(D) Una descripcion de la operacion exenta y cémo los datos apoyan la exencidn y

(E) Otros datos relevantes a las operaciones, materiales, procesado o exposiciones de los empleados
cubiertas por la exencion.
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(iii) El patrono debera mantener este expediente por al menos la duracién del empleo mas 30 aiios,
de acuerdo con el 29 CFR 1910.20.

(3) Mediciones de exposicién. (i) El patrono debera establecer y mantener un expediente preciso de
todas las mediciones requeridas por el péarrafo () de esta seccién, de acuerdo con 29 CFR 1910.20.

(i1) Este expediente deberd incluir:

(A) La fecha, nimero, duracién y resultados de cada muestra tomada, incluyendo una descripcién
del procedimiento usado para determinar las exposiciones representativas de los empleados;

(B) Identificacion de los métodos de muestreo y andlisis usados;
(C)Una descripcion del tipo de dispositivos de proteccion respiratoria, si alguno; y
(D) El nombre, nimero de seguro social, clasificacién de trabajo y niveles de exposicion de los

empleados monitoreados y todos los otros empleados cuya exposicion la medicion tenga la intencién
dé-'representar - : '

(111) El patrono debera mantener este exped1ente por al menes 30 afios, de acuerdo con 29 CFR
1910 20 o g :

(4) Vtgllancza médica. (i) El patrono debera establecer ¥y ma.ntener un expedzente prec1so para todo
empleado sujeto a la vigilancia médica requenda por el parra.fo (m) de esta seccion, de acuerdo con
29 CFR 1910.20. G ~ LA

(11) Este expedlente debera mclun'

fA) El nombre, nimero de seguro social y descripcion de los deberes del emp-leadO'f,- :" '
(B) La copia del patrono de la opinién médica escrita sobre los examenes inicial, penodlco y
cualesqmera examenes especiales, incluyendo los resultados del examen médico y todas las pruebas

opunones y recomendaciones;

(C) Los resultados de cualquier monitoreo de exposicion aerosuspendida hecha para ese empleado
y los niveles de exposicion representativos suplidos al médico; y

(D) Cualesquiera quejas médicas del empleado relacionadas con la exposicion a MDA

(iii) El patrono debera mantener o asegurar que el médico examinador tenga los siguientes
expedientes médicos:
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(A) Una copia de esta norma y sus apéndices, excepto que el patrono puede mantener una copia de
la norma y sus apéndices para todos los empleados, siempre que el patrono referencie la norma y sus
apéndices en el expediente de vigilancia médica de cada empleado;

(B) Una copia de la informacion provista al médico segiin requerido por cualquiera de los pérrafos
del texto reglamentario;

(C) Una descripcion de los procedimientos de laboratorio y una copia de cualesquiera normas o guias
usadas para interpretar los resuitados de prueba o referencias a la informacién;

(D) Una copia del historial médico y de trabajo del empleado relacionado con la exposicion a MDA
Y.

(1v) EI patrono deberd mantener este expediente por al menos la duracion del empleo mas 30 afios,
de acuerdo con 29 CFR 1910.20. :

(5) Remociones médicas. (i) El patrono debera establecer y mantener un expediente prec1so para
cada empleado removido: de la exposwlon actual a MDA conforme al parrafo (m) de esta seccion.

(11) Tedo expediente deberé 1nclu11: -

(A) El nombre y nimero de seguro social del empleado

(B) 'fecha de cada ocasion en’ que el empleado fuera remowdo de la exposmlon actual a MDA,
asi-como la fecha correspondlente en la cual ¢l empleado fuera devuelto a-su antlguo estado de
trabajo : g : ‘ i .

(¢ ) Una breve explicacién;dé‘cémo: cada remocién se llevé 0 se estd llevando a cabo cada; y

(D) Una declaracién con respecto a cada remocién que indique la razén para la remocién.

(i11) El patrono deberéa mantener todo expediente de remocion médica por al menos la duracién del
empleo del empleado mas 30 afios.

(6) Disponibilidad. (i) El patrono deberd asegurar que los expedientes que esta seccién requiere que
sean mantenidos deberan ser facilitados, a peticién, al Secretario Auxiliar y al Director para examen
y copia.

(ii) Los expedientes de monitoreo de exposicién de los empleados requeridos por esta seccion
deberan ser provistos a peticion, para examen y copia a los empleados, representantes de los
empleados y al Secretario Auxiliar, de acuerdo con 29 CFR 1910.20(a)-(e) y (g)-(i).
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(iii) Los expedientes médicos de los empleados requeridos por esta seccién deberdn ser provistos,
a peticion, al sujeto, a cualquiera que tenga autorizacion especifica escrita del sujeto y al Secretario
Auxiliar, de acuerdo con 29 CFR 1910.20.

(7) Transferencia de expedientes. (i) El patrono debera cumplir con los requisitos que envuelven
la transferencia de expedientes establecidos en 29 CFR 1910.20(h).

(ii) Si el patrono cesa de hacer negocio y no hay patrono sucesor para recibir y retener los
expedientes por el periodo prescrito, el patrono debera notificar al Director, al menos 90 dias antes
de la disposicidn y transmitir los expedientes al Director, si asi lo requiere el Director dentro de ese
periodo.

(0) Observacidn de monitoreo-(1) Observacion de los empleados. El patrono deberd proveer a los
empleados afectados o a sus representantes designados de la oportunidad de observar la-medicion
0 monitoreo de la expos1c1on de los empleados a MDA conducidos conforme al pérrafo (e) de esta
seccion. . :

(2) Procedtmtentos de observacién. Cuando la observacion de la medlcxon o momtoreo de las
exposicion dé los empleados a MDA requiera la entrada a dreas donde el uso de ropa 0 equipo de
proteccion o respiradores esté requerido, el patrono: debera proveer al observador de ropa y equipo
protector o respiradores cuyo uso esté requendo para] los empleadosque trabajen en el 4rea, asegurar
el'uso de tal ropa'y equipo o respiradores y requerir:que el observador cumpla con todos los otros
proced1m1entos de segundad ¥ salud aphcables : i :

(p) Fecha de vzgencza Esta norma debera entrar en v1gor el 9 de septlembre de 1992

(q_) Apérndices. La informacion contemda en Ios apendlces A B CyDde esta seccmn no tlene la
intencién, en si misma, de crear obligacionés adicionales ni ‘de otro modo impuestas por esta norma,
ni-quitar la obhgacmn existente. Los protocolos para pruebas de ajuste en el apendlce E de esta
secc1on son mandatorios. '

(r)F echas de comienzo. El cumplimiento con todas las obligaciones de esta norma comiénzan en
la fecha de vigencia, excepto como sigue:

(1) El monitoreo inicial requerido bajo el parrafo (€)(2) de esta seccién debera ser completado tan
pronto como sea posible pero no més tarde del 8 de diciembre de 1992.

(2) Los examenes médicos bajo el parrafo (m) de esta seccién deberan completarse tan pronto como
sea posible pero no mas tarde del 8 de febrero de 1993.

(3) Los planes de emergencia requeridos por el parrafo (d) de esta seccién deberan ser provistos y
estar disponibles para inspeccion y copia tan pronto como sea posible pero no mds tarde del 7 de
enero de 1993,
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(4) El adiestramiento y educacion inicial deberdn completarse tan pronto como sea posible pero no
mads tarde del 7 de enero de 1993.

(3) Las facilidades de higiene y comedor bajo el parrafo (j) deberan estar en operacion tan pronto
como sea posible pero no mas tarde del 9 de septiembre de 1993.

(6) La proteccion respiratoria requerida por el parrafo (h)(2) de esta seccion debera ser provista tan
pronto como sea posible pero no mas tarde del 7 de enero de 1993.

(7) Los planes de cumplimiento esctitos requeridos por el parrafo (h) de esta seccion deberan
completarse y estar disponibles para inspeccidn y copia tan pronto como sea posible pero no mads

tarde del 7 de enero de 1993,

(8) .SI—IA deberd ejecutar los limites de exposicion permisible en el parrafo (c) de esta secc1on no
a.ntes del 7 de enero de 1993, -

(9) Los controles dei ingenieria necesarios para alcanzar los PELs deberdn estar funcmnando el 9de
septlembre de 1993

(10) La ropa de proteccmn personal requenda por el parrafo (1) de esta secc16n debera estar
dlspomble el 7 de enero de 1993. --

Apendlce A ala seccién 1910 IOSO-HOJ as de datos de substancxa, para 4, 4'-meﬁlenodxamlma

L E;Identlﬁcamon de substancia

A Substancxa Metllenodaamhna (N-A)

B Exp051c10n pem1151ble

1 Aerosuspendlda Diez partes por billén de aire (10 ppb), promedio de tiempo ponderado (TWA)
para un dia de trabajo de ocho (8) horas y un nivel de accién de cinco partes por billon de: partes de
al.re (5 ppb).

2 Dérmica: El contacto de los ojos y la piel con MDA no esté permitido.

C. Apariencia y olor: De blanco a acanelado solida; olor a amina.

II. Datos de riesgos a la salud

A. Modos en los cuales la MDA afecta a su salud. La MDA puede afectar a su salud si la inhala,
o si entra en contacto con su piel u ojos. La MDA también es dafiina si se la traga. No deje que le

caiga MDA en los ojos, piel o ropa.
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B. Efectos de la sobreexposicién. [.Sobreexposicién a corto término (aguda): La sobreexposicién
a MDA puede producir fiebre, escalofrios, pérdida de apetito, vOmitos, ictericia. El contacto puede
irritar la piel, ojos y membranas mucosas. Puede ccurrir sensitizacion.

2. Exposicion a largo término (crénica). La exposicidn repetida o prolongada a MDA, aun a
concentraciones relativamente bajas, puede causar cancer. Ademas, dafio al higado, rifiones, sangre
¥y pancreas puede ocurrir con exposicion a largo término.

3. Informe de sefiales y sintomas: Usted debe informar a su patrono si desarrolla cualesquiera
sefiales o sintomas que pueda sospechar que estén causadas por exposicién a MDA, incluyendo el
manchado amarillo de la piel.

III Ropa ¥y equipo protectores

A Resplradores Los respiradores estdn requeridos para aquellas operaciones en las cuales los
controles de:ingenieria o practicas de trabajo no sean adecuadas o factibles para reducir la exposicién
al limite permxslble. Si. se usa respiradores, deben tener el sello de aprobacion de la Mine Safety and
Health Adrmmstratlon y el National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) y los
cartuchos v canastos deben ser sustlttudos seglin. necesario para mantener la efectividad del
respirador. Si expenmenta dlﬁcultad en respirar mientras usa respirador, puede pedir un resplrador
apresién positivade su patrono Debe estar culdadosamente adlestrado ausar el respirador a51gnado
¥ el adlestrarmento sera prowso por su patrono i :

La MDA no tlene un olor detectable excepto a mveles muy por encuna de los lmutes de exposmmn
permisibles. No, dependa del olor para advertirle cuando se ha agotado el canasto del respirador.
Si puede oler la MDA mientras ysa un respn'ador proceda mmedlatamente al aire fresco. S1 es
expenmenta dlﬁcultad en resplrar al usar‘un respirador, d1gaselo a su patrono '

B. Ropa protectora Puede requenrsele usar cubretodos, delantales guantes, escudos protectores
de la cara u otra ropa protectora apropiada para evitar el contacto de la piel con la MDA, Cuanc
se'requiera ropa protectora, a su patrono se le requiere proveerle prendas limpias; segin sea
necesario, para asegurar que la ropa le proteja adecuadamente. Sustituya o repare laropa protectora
impermeable que haya desarrollado escapes.

Nunca debe permitirse que la MDA permanezca sobre la piel. No debe permitirse que la ropay los
zapatos que no sean impermeables a MDA se contaminen con MDA y si sucede, la ropa y zapatos
deben removerse prontamente y descontaminarse. La ropa debe ser lavada para remover [a MDA
0 descartada. Una vez la MDA penetre a los zapatos u otros articulos, no deben usarse otra vez.

C. Proteccion de los ojos. Debe usar gafas protectoras a prueba de salpicaduras en 4reas donde la
MDA liquida pueda tener contacto con sus ojos. No debe usarse lentes de contacto en areas donde
pueda ocurrir contacto con MDA. Ademés, debe usar un escudo protector facial si su cara pudiera
ser salpicada con MDA liquida.
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IV. Procedimientos de emergencia y primeros auxilios

A. Exposicion de los ojos y la cara. Sila MDA es salpicada a los ojos, lave los ojos por al menos
quince minutos. Vea a un médico tan pronto sea posible.

B. Exposicién de la piel. Si se derrama MDA sobre su ropa o piel, remueva la ropa contaminada
y lave la piel expuesta con grandes cantidades de agua y jabon inmediatamente. Lave la ropa
contaminada antes de usarla otra vez.

C. Respiracion. Si usted u otra persona respira grandes cantidades de MDA, saque a la persona
expuesta al atre fresco enseguida. Aplique respiracion artificial si la respiracidn ha cesado. Pida
asistencia médica o un médico tan pronto como sea posible. Nunca entre a un recipiente o espacio
confinado donde las concentraciones de MDA pudieran ser mas altas sin el equipo de seguridad
aproplado y al menos otra persona presente que permanezca afuera. Debe usarse una Imea
sa[vavxdas :

D.: Tragar Si se ha tragado MDA y el paciente estd consciente, no induzca al vonruto Plda
a31stenc1a medlca 0 un medlco mmedlatamente ;

V‘. : Requisitos médicos

Sl esta expuesto aMDA auna concentracmn en 0 sobre el nivel de acc:on por mas de 30 dias al afio

0 expuesto a mezclas 11qu1das més de 15 dias al afio, a su patrono se requiere proveerle un examen
medwo mcluyendo un historial'médico y pruebas de laboratorio, dentro de los 60 dias de la fecha
de vigencia de esta normay anualmente a pamr de‘entonces." Estas pruebas deberan ser provistas
sin costo. Ademds, si es acc1dentalmente cexpuesto-a MDA (ya sea por 1ngest10n inhalacidn-o
contacto piel/ojos), bajo condlmones que s Conozca ¢ sospeche que constituyan expeswlon tomca
a MDA a su patrono se le requlere facilitarle examenes'y pruebas especuales -

V[ Observacion de monitoreo

A su patrono se requiere llevar a cabo mediciones que sean representativas de su exposmm MDA
¥ usted ¥y su representante designado tienen derecho de observar el procedimiento de monitoreo.
Tiene derecho a observar los pasos dados en los procedimientos de medicion y a registrar los
resultados obtenidos. Cuando el procedimiento de muestreo esté teniendo lugar en un drea que
donde se requiera ropa y equipo de proteccién personal o respiradores, usted y su representante
deben ser provistos de y deben usar, la ropa y equipo de proteccién.

VII. Acceso a los expedientes
Usted y su representante tienen derecho a ver los expedientes de las mediciones de su exposicion a

MDA a peticion escrita a su patrono. Sus expedientes de examenes médicos pueden ser provistos
a su médico o representante designado a peticion suya a su patrono.
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VIII. Precauciones para el uso seguro. Mangjo y almacenado.

A. Materiales combustibles. Evite 4cidos fuertes y sus anhidros. Evitar oxidantes fuertes.
Consultar al supervisor para los requisitos de disposicién.

B. Limpieza de emergencia. Usar un aparato respirador autocontenido y cubra todo el cuerpo con
la ropa y equipo de protecci6n personal apropiado.

Apéndice B a la seccion 1910.1050-Guia técnica de substancia, MDA
L Identificacion
Al ‘Identiﬁcacic’m de substancia

. Smémmos CAS No. 101-77-9, 4.,4' metilenobisanilina; metilenodianilina; dlamlmometano

II; : Datos ﬁszcos :

I. Apanenma y 0101' De blanco a canela sohda olor a amina

2. Peso molecular 198 26

3. Punto de ebulhcmn 398°-399° C a 760 mm Hg
4 Punto de ﬁ.111d1c10n 88° 93° C (190° 100 F)
3. Presion de vgppr: 9 mm Hg a232° C.

6. Indice de evajjioracic’)n: (n-butil-acetato = 1): Insignificante.

7 '- Densidad de vapor: (Aire = 1): No aplicable
8. Fraccién volatil por peso: Insignificante

9. Gravedad especifica (Agua = 1): Ligera

10. Calor de combustion: -8.40 kcal/g

11. Solubilidad en agua: Ligeramente soluble en agua fria, muy soluble en alcohol, benceno, éter
y muchos solventes organicos.
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Il Datos sobre riesgos de incendio, explosidon y reactividad

[. Punto de inflamacién: 190° C (374°F)

2. Punto de inflamacion: 226° C (439° F) copa abierta Cleveland.

3. Medio de extincién: Rocio de agua; quimicos secos; bioxido de carbono.

4. Procedimientos especiales de combatimiento de incendios: Usar aparato respirador autocontenido
y ropa protectora para evitar el contacto con la piel y los ojos.

5. Riesgos inusuales de incendio y explosion: El fuego o calor excesivo pueden causar productos
de descomposicion peligrosos.

. :Datas de reactividad

1. Estabilidad: estéb '

2. Incompatlblhdad 0x1dantes fuertes

3. Productos de descomposmmn pehgrosa Como con cualquler otro rnatenal orgénico, la
combustion puede produc1r monox1do de carbono Tamblen puede haber presente 6xidos de
mtrogeno i St ;

4-. _ PoInnenzacién_pelig'r_dSa: No ocurre.

V | Procedimz'en’tbs de de ames yﬁ4gas : .
1. Barrer el material a pape:"l":%r' colocarlo en cart6n de fibra.

2. Empacar aprop1adamente para el alimentaje seguro al incinerador o disolver en’ Solvente de
desperdlclo compatible antes de la incineracidn. Lo

3. Dlsponer de ello en un incinerador aprobado equipado con posquemador y depurador o contrato
con un servicio de disposicion de desperdicios quimicos con licencia.

4. El tratamiento de descarga o disposicién puede estar sujeto a las leyes federales, estatales o
locales.

5. Usar equipo de proteccién personal.

VI Almacenado especial y precauciones de manejo

119




A. La alta exposicion a MDA puede ocurrir al transferir la substancia de un envase a otro. Tales
operaciones deben estar bien ventiladas y debe establecerse buenas practicas de trabajo para evitar
derrames.

B. La MDA pura es un s6lido con baja presién de vapor. Las operaciones de molido o calentado
aumentan el potencial de exposicién.,

C. Almacénese lejos de materiales oxidantes.

D. Los patronos deberan advertir a los empleados de todas las areas y operaciones donde pueda
ocurrir la exposicién a MDA.

VIL. Facilidades de orden y limpieza e higiene
A ;'Eili:;hlgar de trabajo debe mantenerse limpio, ordenado y en condicién sanitaria.

EI patrono debe mstltmr un programa de deteccion de fugas y derrames para operacmnes que
envuelvan MDA para detectar las fuentes de em131ones fugltwas de MDA

B ‘Debe proveerse facilidades de lavado adecuadas con agua fna y cahente y ser mantenidas en una
cond1c10n sanitaria. También debe proveerse agentes de hmpleza aproplados para asegurar. la
remocion efectlva de. MDA de la plel ' oy T TN it

VL Operaciones cbm’unes

Operacmnes comunes a Ias cuales haya probablhdad de que ocurra exposwion aMDA; Manufactura
de disocianato de metileno; agente curador para estructuras de resmas ep0x1cas Operacwnes de
revestlmlento de alambre y enrollado de filamento. : : o

Apendlce C a la seccién 1910.1050-Guias de vigilancia médica para MDA
I Ruta de entrada

Inhalacién; absorcion por la piel, ingestion. La MDA puede ser inhalada, absorbida a través de la
piel o ingerida.

I Toxicologia

La MDA es un carcinégeno humano sospechado. Hay varios informes de enfermedad hepética en
humanos y animales resultante de exposicién aguda a MDA. Hay un caso bien documentado de
cardiomiopatia secundaria a la exposicién a MDA. Se conoce numerosos casos humanos de hepatitis
secundaria a MDA. Al contacto directo, la MDA puede causar también dafic a los cjos. Se ha
observado dermatitis y sensitizacién de la piel. Casi todas las formas de lesion hepatica ambiental
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aguda en humanos envuelve la parénquima hepatica y produce ictericia hepatocelular. Este agente
produce colestasis intrahepdtica. El cuadro clinico consiste en ictericia colestatica, precedida o
acompaiiada por dolor abdominal, fiebre y escalofrios. El comienzo en alrededor de 60% de todos
los casos observados es abrupto con dolor abdominal severo. En alrededor de 30% de los casos
observados, la enfermedad se presentd y evoluciond mas lentamente y menos dramaticamente, con
sélo un ligero dolor abdominal. En alrededor de 10% de los casos sélo estuvo evidente la ictericia.
La naturaleza colestética de la ictericia es evidente en la prominencia de picor, la predominancia
histolégica de la estasis biliar e infiltracion de inflamatoria de portal, acompafiada por lesién
parenquimal solamente ligera en la mayoria de los casos y por valores de transaminasa
moderadamente elevados. Las dosis altas, agudas, sin embargo, se ha conocido que causan dafio
hepatocelular resultante en SGPT, SGOT, fosfatasa alcalina y bilirrubina elevados.

La absorcion a través de la piel es rapida. La MDA es metabolizada y excretada durante un periodo
de48 horas. El contacto directo puede ser irritante a la piel, causando dermatitis. Tamble:n, la MDA
que es depositada sobre la piel que es removida totalmente mediante lavado. -

La MDA puede causar cancer de la vejiga en humanos. Los datos animales que apoyan esta
asuncién no estan disporibles o ni son datos humanos concluyentes. No obstante, los. datos humanos
recopilados sobre los trabajadores en una fhcxhdad manufacturera de hehcopteros donde seusa MDA
suglere una incidencia mas alta de céncer de Ia veJIga entre los trabajadores expuestos

III._j Sefiales y sintomas
Lég piel puede tornarse amarilla del contacto con MDA.

El contacto repetido o prolongado con MDApuede resultar en dermatltzs recurrente (plel enrOJemda
cuarteada—plcor) g irritacién de los ojos. La mhalamoni “"ngestlon 0 absorcion a través de la piela
altas concentraciones puede resuitar en hepatitis, causando sintomas tales como fiebre'y escalofrios,
néusea y vOmitos, orina oscura, anorexia, salpullido, dolor en el cuadrante superior derecho e
mterlcla Puede ocurrir quemaduras de la cdmea cuando se salpica- MDA en los ojos s

IV. Tratamiento de efectos toxicos agudos/situacion de emergencia

Sila MDA ie cae en los o0jos, lave los ojos inmediatamente con grandes cantidades de agua. Sila
MDA es salpicada sobre la piel, lave con jabdn o detergenie suave. El empleado debe ser removido
de la exposicion y darsele tratamiento médico. Debe conducirse las pruebas médicas requeridas bajo
Ja secci6én de emergencia de la seccién de vigilancia médica (M)(4).

Si el quimico es tragado no induzca al vémito sino que remueva mediante lavado géstrico.

Apéndice D a Ia seccién 1910.1050-Muestreo y métodos analiticos para monitoreo de MDA y
procedimientos de medicidn
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Las mediciones tomadas con el propésito de determinar la exposicion del empleado a MDA se toman
mejor de modo que la exposicién promedio representativa de ocho horas pueda determinarse de una
sola muestra de ocho horas o dos de cuatro horas. Las muestras de intervalo a corto tiempo (o
muestra al azar), también pueden ser usadas para determinar nivel de exposicion promedio si se toma
un minimo de cinco mediciones de manera al azar durante un turno de trabajo de ocho horas.
Muestreo al azar significa que cualquier porcién del turno de trabajo tiene [a misma probabilidad de
ser muestreado como cualquier otra. El promedio aritmético de tales muestras al azar tomadas en
un turno de trabajo es un estimado del nivel promedio de exposicion del empleado para ese turno
de trabajo. Las muestras de aire deben tomarse en la zona de respiracion del empleado (aire que
mejor represente el inhalado por el empleado).

Hay un nimero de métodos disponibles para monitorear las exposiciones de los empleados a MDA.
El método que OSHA usa actualmente esta incluido a continuacion.

El patrono, sin embargo, tiene la obligacion de seleccionar el método de monitoreo que cu_mplafcon
exactitud y precision los requisitos de la norma bajo sus condiciones de campo tnicas. La norma
requiere que el método de monitoreo debe tener una precisién a un nivel de conﬁablhdad de 95%,
de no menos de +25% para el PEL seleccmnado :

Mgtodologla de OSHA
Procedimiento de muestreo B
Apa‘.'r;’:if'tcim,

Las muestras son recogidas medlante el uso: de una. bomba de muestreo personal que puede ser
cahbrada dentro de + 5% del mdlce de ﬂu]o recomendado con el ﬁltro de muestreo en linea. .:

Las muestras son recogidas en ﬁltros de fibra de vidrio de 37 mm Gelman tlpo A/E tratados con
ac1do sulfiirico. Los filtros son preparados empapando cada filtro con 0.5 mL de'0.26N H;SO,. (0 26
N:H,S0, puede ser preparado diluyendo 1.5 mL de 36N H,SO, a 200 mL con agua desionizada.)
Los filtros son secados en un horno a 100° C por una hora y luego ensamblados en un cartucho de
poliestireno de dos piezas de 37 mm con almohadillas de proteccion. Los cartuchos son sellados con
bandas encogedoras y los extremos tapados con tapones de pléstico.

Después del muestreo los filtros son cuidadosamente removidos de los cartuchos y transferidos
individualmente a pequefios frascos que contengan aproximadamente 2 mL de agua desionizada.
Los frascos deben ser herméticamente sellados. El agua puede ser afiadida antes o después de que
los filtros sean transferidos. Los frascos deben ser sellados y capaces de contener al menos 7 mL.
de liquido. Se recomienda frascos pequefios de cristal escintiladores con tapones que contengan
revestimientos de Teflon.

El agua desionizada es necesaria para afiadirse a los frascos
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Técnica de muestreo
Inmediatamente antes del muestreo, remueva los tapones plésticos de los cartuchos de filtro.

Conecte el cartucho a la bomba de muestreo con tubos flexibies y coloque el cartucho en la zona de
respiracion del empleado.

Después de muestrear, selle los cartuchos con tapones plasticos hasta que los filtros sean transferidos
al frasco que contiene el agua desionizada.

En algiin tiempo conveniente dentro de las 10 horas del muestreo, transfiera los filtros de muestreo
a los frascos.

Sel]e el pequeno frasco a lo largo.

Someta al MENOSs un ﬁltro blanco con cada serie de muestras. Los blancos deben ser maneJados de
Ia: misma manera que Ias muestras pero no se pasa aire por ellos. '

Re_glstre los volumenes (en L de a;ié);=para?gada mufestl’a,g]ulito a cualquier interferencia potenci'ajl;.:
Eﬁciencia' de retencién

a i L!rmn a través de los ﬁltros de muestra que hayan 31do desox1dada con 0 814 174 de MDA. En
vez de usar almohadillas de proteccitn, se uso fltros de blanco tratados con 4cido como proteccién
en'cada cartucho. Al analizarse, los filtros superiores se hallé:que tenfan un promedio de 91.8% de
Ia cantidad oxidada. No se hallo MDA en 105 filtros infetiores; de modo que Ia cantldad perdlda se
deblo probablemente ala hgera inestabilidad de la sal de MDA. : .

Eﬁcwnma de extracmon

E?l_,eﬁciencia de extraccion promedio para seis filtros oxidados en la concentracién blanco es 99.6%.
Laestabilidad de las muestras extractadas y derivadas fue verificada reanalizando las seis muestras
anteriores al dia siguiente usando muestras frescas. La extraccion de eficiencia promedio para las
muestras reanalizadas es 98.7%

Volumen de aire recomendado e indice de muestreo

El volumen de aire recomendado es 100 L.
El indice de muestreo recomendado es 1 L/min.

Interferencias (Muestreo)

123




MDI parece ser una interferencia positiva. Se hallé que cuando el MDI es oxidado a un filtro tratado
con 4cido, el MDI convertido a MDA después de que el aire es pasado a través de ello.

Debe informarse las interferencias sospechadas al laboratorio con las muestras sometidas.
Precauciones de seguridad (muestreo)

Afiada el equipo de muestreo a los empleados, de modo que no interfiera con la ejecucién o la
seguridad del trabajo.

Siga todos los procedimientos de seguridad que apliquen al 4rea de trabajo que esté siendo
muestreada.

Procedimiento analitico

Ai:)aratdf’Se requiere lo siguiente para analisis.

Un GC equlpado con un_detector .de.. capturar electrones. Para esta evaluac16n se usd un
cromatog:ra.fo de gas Tracor 222 eqmpado con un detector Nlckel 63 High Temperature Electron
Capture y un- Lmeanzador ' , : : _

Una columna GC capaz de separar el denvado de MDA del solvente e mterferenmas Se us6 una
columna decristal IDde 6'x 2mm empacada con 3% OV—IOI revestxdo en-un Gas Chrom Q 100/1 20
en sta evaluacmn , _ SR i N

Un integrador u otro medio aproplado de medu' las?.' ; as plCO ) alturas

Algunos frascos resellables eon tapas revestldas de Teﬂon capaces de contener 4 mL

Un dispensador o pipeta para tolueno capaz de dispensar 2.0 mL.

Pzpetas (o repipetas con puntas de plastico o Teflon), capaz de dispensar 1 mL para las salucmnes
de h.ldIOX.ldO de sodio y amortiguador.

Una repipeta capaz de dispensar 25 plL. HFAA.

Jeringuillas para la preparacion de estindares e inyeccion de estandares y muestras a GC.

Vasos y pipetas volumétricas para diluir la MDA pura en preparacién de los estindares.

Pipetas desechables para transferir las capas de tolueno después de que la muestra ha sido extractada.

Reagentes
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0.5 NaOH preparado de NaOH grado de reagente.
Tolueno, grado de pesticida, Burdick and Jackson destilado en cristal se usé tolueno.
Acido hepatfluorobutirico anhidrido (HFAA). Se usé HFAA de Pierce Chemical Company.

Solucién electrolitica de fosfato pH 7.0, preparada de 136 g de fosfato de bihidrogeno de potasio y
1 L de agua desionizada. El pH es ajustado a 7.0 son solucién de hidréxido de sodio saturado.

4,4'-Metilenodianilina (MDA), grado de reagente.

Preparacion estindar

Los 'e'ét'andares de base concentrados son preparados diluyendo MDA pura con toluenb Los
estandares analiticos son preparadas inyectando cantidades ul. de estindares de base diluidas-en

ﬁascos que contengan 2.0 mL de tolueno.

Se afiade 25 uL HF AA a cada frasco y los frascos son luego tapados y agltados por ]0 seoundos

Después de 10 minutos, se anade 1 mL de solucuSn electrolmca a cada frasco

Los ﬁascos son tapados y agltados por 10 segundos

Despues'de" permmr quc las capas se separen, las capas supenores de ahcuotas de tolueno son
removxdas con una Jenngullla y analizadas medlante GC. : S :

Las concentraciones estandaz deben’ demarc_ las concentraclones de muestra. A51 51 las muestras
cayeran fuera del alcance de los estdndares preparados, debe prepararse estandares adwmnales para
Venﬁcar la respuesta de detector. '
Preparamén de muestra

Los filtros de muestra son recibidos en frascos que contienen agua desionizada.

Se aflade 1 mL de 0.5N NaOH y 2.0 mL de tolueno a cada frasco.

Los frascos son vueltos a tapar y agitados por 10 minutos.

Después de permitir que las capas se separen, se transfiere aproximadamente 1 mL de las capas
(superiores) de alicuotas de tolueno a un frasco separado con pipetas de cristal desechables.

Las capas de tolueno son tratadas y analizadas.
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Analisis

Condiciones de CG

Temperaturas de zona

Columna-220° C

Inyector-235° C

Detector-335° C

Flujo de gas, Ar/CH, Columna-28 mL/min
(95/5) Purga-40 mL/min

Voluﬁ;eﬁ de inyeccion: 5.0 uL
Columna 6’ X 1/8 en vaso de cristal ID, 3% OV-101 en 100/120 Gas Chrom. Q

Txempo de retencmn de MDA denvauva 3.5 min

Cromatoglama -

Las 4reas -pico o a[tu_ras son medidas por un mtegrador 1 otro mediolapropiacib

ye una curva de cahbracmn demarcando respuesta (areas p1c alturas) de Ias
myeccmnes estandar versus ug de MDA por- muestt:a Las concentracmnes d muestra deben estar
ﬂanqueadas por [os estandares : ' : : :

Interferenmas (Anahtlco)

Cualqmer compuesto que de una respuesta de detector de captura de electrén y tiel
tiempo de retencién general que el HFAA de MDA es una interferencia potencial. Lasin
sospechadas informadas en el laboratorio con las muestras sometidas por el higienista mdustnal
deben ser consideradas antes de que las muestras sean derivatizadas.

el mis’mo

Los parémetros de CG pueden ser cambiados para posiblemente circunvalar las interferencias.
El tiempo de retencion en una sola columna no estd considerado prueba de identidad quimica.
La identidad de analito debe ser confirmado por GC/MS, si posible.

Cilculos

126




La concentracién de analito para muestras es obtenida de la curva de calibracién en términos de ug
MDA por muestra. La eficiencia de extraccién es 100%. Si se halla cualquier MDA en el blanco,
la cantidad es substraida de las cantidades de muestra. Las concentraciones de aire son calculadas
usando la siguiente férmuia:

ug/m*= (ug MDA por muestra) (1000)/(L. de aire muestreado)

ppb = (ug/m?) (24.46)/(198.3) = (ug/m’)

(0.1233) donde 24.46 es el volumen molar a 25° C y 760 mmHg

Precauciones de seguridad (Analitico)

Ev;tare] contacto de la piel y la inhalacién de todos los quimicos.

Restringif'_el_ uso de todos los quimicos a una campana para emanaciones, si es posible.

Use gafas dé‘ seguﬁﬂadr szfliatas de [abozatorio en todo momento mi'entras en e:l”iérea de laboratorio.

Apendlce E ala Secclén 1910 IﬂSO—-Procedlmlentos de pruebas de a]uste cuantltatwas y
cualltatlvas i e : .

Proggdol’og de pmebasdeajuste cualitativa

I “Protocolo de acetatd;{é,isoamflb (aceite de guineo)

A Seleccion de umbral dc é:lor s
vl‘l.-fSe requiere tres.frascos de '.c'ristal de un litro con tapas de metal (é;g. ﬁ'asco_ééﬂ‘Mas'ciifl;ro Bell).

2 Debera usarse agua libre de olor (e.g. agua libre de olor o destilada), a aproxnnadamente 25°C
para las soluciones. :

3%-. ' La soluci6n bésica de acetato de isoamilo (IAA) (también conocido como acetato de isopentilo),
es preparado afiadiendo 1 cc de JAA puro a 800 cc de agua libre de olor en un frasco de un litro y
agitada por 30 segundos. Esta solucion debera ser preparado al menos semanalmente.

4. Debera conducirse las pruebas de seleccidn en un cuarto separado del cuarto usado para las
pruebas de ajuste en si. Los dos cuartos deberan estar bien ventilados, de modo que no ocurra
circulacion de la solucién de prueba y ocurra contaminacion cruzada de los diferentes sitios de
prueba.

127




i o BBacin

5. La solucién de la. prueba de olor es preparada en un segundo frasco colocando 0.4 cc de la
solucién bésica en 500 cc de agua libre de olor, usando un gotero o pipeta limpios. Agite por 30
segundos y permita que descanse por dos o tres minutos, de modo que la concentracion de IAA sobre
el liquido pueda alcanzar el equilibrio. Esta solucién puede ser usada sélo un dia.

6. Se prepara un blanco de prueba en un tercer frasco afadiendo 500 cc de agua sin olor.

7. Los frascos de la prueba de olor y de blanco deberan ser etiquetados 1 v 2 para identificacion de
frasco.

8. Debera escribirse las siguientes instrucciones en una tarjeta y colocarse sobre la mesa frente a los
dos frascos de prueba (i.e., 1 y2): "El propodsito de esta prueba es determinar si usted puede oler el
acéite_, de guineo a una baja concentracion. Las dos botellas frente a usted contienen agua. Una de
esas botellas también contiene una pequefia cantidad de aceite de guineo. Asegtirese de que las
tapas estén apretadas, luego agite cada botella por dos segundos. Destape la tapa de cada botella,

una a la vez'y huela la boca de la botella. Indique al conductor de la prueba cual botella contiene

Nk

el acelte de gume_’_

9 Las mezclas usadas en: las pruebas de deteccion: de olor. deberan ser prepaxadas en un drea. de
donde se reahce la prueba, para evxtar la fatlga olfatwa en el syj eto

10: Siel sujeto de prueba es mcapaz de 1dent1ﬁcar correctamente el frasco que conhene la solucién
de pmeba de olor, la prueba dea uste cuahtatzva no puedc ser usada35 e

11. 'Sl el sujeto de prueba identi ‘Ica correctamente el ﬂasco que contlene la solucmn de olor, el
sujeto de prueba puede proceder a la seleccmn del resplrador y la- prueba de a;uste

B. Seleccién de respirado

L. Al sujeto de prueba deberd permitirse seleccionar el respirador mas coémodo de entre una
seleccién que incluya respiradores de varios tamafios y diferentes manufactureros. La seleccitn
debera incluir al menos tres tamafios de caretas elastoméricas de medio rostro, de al menos dos
manufactureros.

2. El proceso de seleccion debera ser conducido en un cuarto separado de la camara de prueba de
ajuste para evitar la fatiga olfativa. Antes del proceso de seleccion, al sujeto de prueba deberd
mostrarse cOmo ponerse el respirador, como debe ser colocado sobre la cara, como ajustar la tension
de las correas y como determinar un respirador "cémodo”. Debera haber disponible un espejo para
asistir al sujeto a evaluar el ajuste y colocacion. Esta instruccién no puede constituir el
adiestramiento formal del sujeto sobre uso de respiradores, es sélo un repaso.

3. El sujeto de prueba debe comprender que al empleado se pide que seleccione el respirador que
provea el ajuste mds cémodo.
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4. El sujeto de prueba se pone cada careta sobre la cara y elimina aquellas que obviamente no
proveen un ajuste cémodo. Normalmente, la seleccion comenzard con media mascara y si no puede
hallarse un ajuste cémodo, se pedird al sujeto que pruebe los respiradores de méscara de careta
completa (un pequefio porcentaje de los usuarios no serd capaz de usar ninguna careta de media
mascara).

5. Se sefiala las caretas mds comodas: se pone la médscara y se usa al menos cinco minutos para
avaluar su comodidad. Toda puesta y ajuste de careta debe realizarse por el sujeto de prueba, sin
asistencia del conductor de la prueba ni de otra persona. Puede darse asistencia en avaluar la
comodidad discutiendo los puntos en #6, a continuacién. Si el sujeto de prueba no estd
familiarizado con el uso de un respirador particular, el sujeto de prueba debera ser dirigido a ponerse
la méscara varias veces y a ajustarse las correas cada vez para adquirir destreza en la tension
apropiada de las correas.

6. El é.iréiﬁo de la comodidad deberi incluir revision de los siguientes puntos con el sujet6 de ﬁruéba
y permitir al sujeto.de prueba el tiempo adecuado para determinar la comodidad del resplrador
despues de ponerselo : .

. Colocacxon de la méscara sobre la nariz.
. Espacm ‘para proteccmn de los ojos.
. Espacio para hablar. .
L Colocacmn de la mascara sobre el rostro y las mejlllas

7 Debera usarse los 51gu1entes crlterlos para ayudar a determmar la adecua01dad del ajuste del
respirador: ; . . R

Barbilla colocada adecuadamente
Tension de correas.’ '
Ajuste al puente de la nariz.
Distancia desde la nariz a la barbilla.
Tendencia a resbalar.
Auto-observacion en un espejo.

LI ST T ST S TR

8. El sujeto de prueba deber4 realizar los cotejos convencionales de presion de ajuste negativa o
positiva (por ejemplo, véase ANSI Z88.2-1980A7). Antes de comenzar la prueba de ajuste a
presion positiva o negativa, al sujeto debera decirse que se "asiente” la mascara moviendo la cabeza
rapidamente de un lado al otro y de arriba a abajo, mientras hace unas cuantas inhalaciones
profundas.

9. El sujeto de prueba esta ahora listo para la prueba de ajuste.
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10. Después de pasar la prueba de ajuste, deber preguntarse al sujeto de la prueba nuevamente en
relacién a la comodidad del respirador. Si el respirador se vuelve incémodo, debera probarse otro
modelo de respirador.

11. Al patrono deber4 darse la oportunidad de seleccionar una careta diferente y volverse a probar
si la careta elegida se torna crecientemente incémoda en cualquier momento.

C. Prueba de ajuste

1. La cémara de ajuste deberd ser similar a un forro de recipiente de 55 litros suspendido invertido
sobre un marco de dos pies de didmetro, de modo que la parte de arriba de la cdmara esté alrededor
de seis pulgadas sobre la cabeza del sujeto de la prueba. El centro interior superior de la cdmara
déberé tener un pequefio gancho adherido.

- 2 Todo resplrador usado para el ajuste y prueba de ajuste debera estar equipado con cartuchos . para
vapores orgdnicosu ofrecer proteccidn contra vapores organicos. Los cartuchos o canastos deberan
ser camblados segun sea necesario para mantener la efectividad del respuador” - :

3 Despues de seleccmnar ponerse"i aprop1adamente ajustarse un resplrador 1 queto de prueba
debera usarlo enel cuarto de Ia prueba de ajuste. Este cuarto deberd estar separado del cuarto usado
para la seleccion del umbral de olory seleccu"}n del respirador'y debera estar bien ventilada, como
por un abamco de educcmn_ 0 una campana de laboratono para ev1tar~laz-contamma on general del

E}erczczos de prueba

i ;g{esplre nomial’mente.

iii. Mueva la cabeza completamente de lado a lado. Inhale a cada lado. Asegirese de que el
movimiento sea completo. No golpee el respirador contra los hombros.

iv. Mueva la cabeza de arriba a bajo. Inhale cuando la cabeza estd en posicién completamente arriba
(mirando hacia el techo). Asegirese de que los movimientos sean completos y hechos alrededor de
cada segundo. No golpee el respirador contra el pecho.

130




v. Hablar. Hable en vos alta y lentamente por varios minutos. El siguiente parrafo se llama el
Pasaje Arcoiris. Leerlo en voz alta resultara en un amplio alcance de movimientos faciales y asi sera
util en satisfacer este requisito. También puede usarse pasajes alternativos que sirvan al mismo
propdsito.

vi. Correr en el mismo sitio.
vii. Respirar normalmente.
Pasaje Arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de luvia en el aire, actian como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la division de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alla del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente: busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busca algo que esta fuera de su alcance sus am1gos dlcen
que esta buscando Ia olla de oro al final del arcoiris. : :

5 ‘Todo sujeto de prueba. debera usarel fespi_rador almenoscada 10 fi:ninutos a:_';tes-_dg comenzar [a

prueba de ajuste

6. Al entrara la cémara de prueba al sujeto de prueba debera darse un pedazo de papel toalla de
5'x 6" u'otro material poroso absorbente de pliego sencillo; doblado ala mitad y:mojado con tres
cuartas partes de un cc de JAA puro. El queto de prueba debera colgar la toaIla mOJada del gancho
en la parte superior de la cdmara. - . o

7. Deje pasar dos minutos’ para qu,m

> la concentracmn de prueba de TAA sea alcanzada antes. de
comenzar con los- ejerc1c1os de prueba.

8. Todo ejerciciQ?‘descrito en #4 anterior, deberdn realizarse por al menos un minuto. .

9. Si en cualquier tiempo durante la prueba el sujeto de detecta el olor parecido a guineo deIIAA,
la prueba ha fallado. El sujeto deberd salir rapidamente de la cdmara de pruebas y abandonar ¢l drea
de prueba para evitar la fatiga olfativa.

10. Si se falla la prueba, el sujeto debera regresar al cuarto de seleccion y remover el respirador,

repetir la prueba de sensitividad de olor, seleccionar y ponerse otro respirador, regresar a la camara
de prueba y comenzar nuevamente y comenzar de nuevo el procedimiento descrito en c(4) y ¢(8)
anteriores. El proceso continfia hasta que se halle un respirador que ajuste bien. De fallarse la
prueba de sensitividad de olor, el sujeto debera esperar cinco minutos antes de volver a probarse.
La sensitividad al olor usualmente habra vuelto para entonces.
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11. Si una persona no puede pasar la prueba de ajuste descrita anteriormente usando un respirador
de media careta de la seleccion disponible, debe usarse modelos de careta completa.

12. Cuando se halle que el respirador que pase la prueba, el sujeto debe romper el sello facial y
tomar un respiro antes de salir de la cAmara. Esto es para asegurar que la razén por la cual el objeto
de no huela el IAA es el buen ajuste del respirador es el buen ajuste del sello de la careta del
respirador y no la fatiga olfativa.

13. Cuando el sujeto abandone la cimara, el sujeto deberd remover la toalla saturada y devolverla
a la persona que conduzca la prueba. Para evitar que el 4rea se contamine, las toallas usadas deberan
mantenerse en una bolsa de sello integrado, de modo que no haya acumulacién de concentracién de
IAA en la cdmara de prueba durante las pruebas subsiguientes.

14.. Las personas que hayan pasado exitosamente la prueba de ajuste con un respirador.de media
careta puede asignarseles el uso del respirador de prueba en atmésferas con hasta 10 veces'el PEL.
En atmosferas mayores de 10 veces y menos de 50 veces el PEL (hasta 50 ppm), el suj eto debepasar
la prueba de JAA usando un respirador de careta completa a presion negativa. La concentracion de
IAA dentro dela camara de prueba debe ser aumentada cinco veces para la QLFT de la careta
completa.). - it ; :

I5. La prueba no debe ser conduc1da si hay crecnmento de velIo entre la piel y la superﬁcle de
sellado de la careta. PRI e AR

16. SL el crec1mlent0’de vello o ropas interfieren con el aJuste satlsfactomo entonces deberdn § ser
alterados para eliminar la. interferencia y permitir un ajuste satlsfactorlo Si.atn no se alcanza un
aJuste satlsfactono, el queto de la- prueba debe usar un respu‘ador a presmn posmva tal como un

17. Siel sujeto de prueba ex]:ube dificultad en respirar durante las pruebas debera ser erndo a un
médico adiestrado en enfermedad respiratoria o medicina pulmonar para determinar si el sujeto de
prueba puede usar un respirador mientras lleva a cabo sus deberes.

18. Las pruebas de ajuste cualitativa deben ser repetidas al menos cada 12 meses.

19. Ademas, debido a que el sellado del respirador puede ser afectado, las pruebas de ajuste
cualitativas deberan repetirse inmediatamente cuando el sujeto tenga:

(1) Cambio de peso de 20 libras o més.
(2) Cicatrizado facial significativo en el 4rea del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; miltiples extracciones sin protesis ¢ adquirir dientes
postizos.
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(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o
(3} Cualquier otra condicién que pudiera interferir con el sellado de la careta.
D. Archivo de expedientes

El patrono deberd mantener un resumen de todos los resultados de pruebas por tres afios. El resumen
deberd incluir:

(1) Nombre del sujeto de prueba
(2) Fecha del ajuste

(3) Nombre del conductor de la prueba

C))] Resplradores seleccmnados (indicar manufacturero, modelo, tamaiio y numero de aprobacmn).
(5) Agente de prueba i
)/ Protocolo de aerasol a’e saluczon de sacarina H

A. Seleccién de"respirad()r;

Los resplradores deberan selecmonarse segun descnto en la seccion IB (seleccmn de respxrado
anterior, excepto: que todn resplrador debera. estar equlpado con un filtro de partlculado

B. Prueba de se:leccmn deyumbral -de ’aoloxf:--;: -

1.: Debera usarse un recmtado colocado sobre la cabeza y los hombros para la prue ;
de umbral (para deterxmnar si el individuo puede saborear la sacarina) y para la prueb‘
recintado debera ser de aproximadamente 12 pulgadas en diametre por 14 pulgadas
menos ¢l frente transparente para permitir el movimiento de la cabeza cuando se use el 1

2. El recintado de prueba debera tener un agujero de tres cuartos de pulgada frente al 4rea de la nariz
y la boca del sujeto de prueba para acomodar la boquilla del nebulizador.

3. Debera explicarse el procedimiento de seleccién y prueba completo al sujeto de prueba antes de
conducir la prueba de seleccién.

4. Durante las pruebas de seleccion de umbral, el sujeto debera ponerse el recintado de prueba y
respirar con la boca abierta y la lengua extendida.
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5. Usando un DeVilbiss Model 40 Inhalation Medication Nebulizer o equivalente, el conductor de
la prueba deberla rociar la solucién de cotejo de umbral al recintado. Este nebulizador deberd estar
claramente marcado para distinguirlo de el nebulizador de la solucidn de la prueba de ajuste.

6. La solucién de cotejo de umbral consiste en 0.83 gramos de sacarina de sodio, USP en agua.
Puede ser preparada poniendo un cc de la solucion de prueba (véase C7, a continuacién), en 100 cc
de agua.

7. Para producir el aerosol, se aprieta firmemente el nebulizador, de modo que colapse
completamente, luego se suelta y se permite que se expanda completamente.

8. Se repite rapidamente 10 apretones al bulbo nebulizador y luego se pregunta al sujeto de prueba
si si'ente el gusto de la sacarina.

9 S1 la primera respuesta es negativa, se repiten 10 apretones maés al nebulizador rapldamente y
vuelve a preguntarse al Slljeto a prueba si siente el gusto de la sacarina. :

10 Sila segunda respuesta es negatlva se repite 10 apretones mas rapldamente y de nuevo se
pregunta al sujeto de la prueba si puede sentlr el gusto de la sacanna. -

11 El conductor de la prueba toma nota del numero de apretones requendos para obtener una
respuesta de sabor L - N

12 SI Ia sacarma no se 51ente despues de 30 apretones (Paso 10) no puede reahzarse la prueba de
ajuste de sacarina en el queto de. prueba ' = -

13 Sise obtlene una respuesta de sé bOr, se pedlra al sujeto de prueba que tome nota del gusto para
referencxa enla prueba de ajuste. i - . v

I4 El uso correcto del nebulizador significa que aproximadamente 1 cc de 11qu1d0 es’ usado ed una
vez en el cuerpo del nebulizador. ¢

1;5'; El nebulizador debera ser cuidadosamente enjuagado en agua, secado y vuelto a llenar al menos
cada cuatro horas.

C. Prueba de ajuste.

1. El sujeto de prueba no puede comer, beber (excepto agua sola), o mascar goma por 15 minutos
antes de la prueba.

2. El sujeto de la prueba debera ponerse y ajustarse el respirador sin ayuda de otra persona.
3. La prueba de ajuste usa el mismo recintado usado en II, anterior.
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4. Todo sujeto de prueba deber4 usar el respirador por al menos 10 minutos antes de comenzar la
prueba de ajuste.

(a) Este debe ser el tiempo apropiado para hablar con el sujeto de prueba para explicarle la prueba
de ajuste, la importancia de la cooperacién y el propésito de los ejercicios de cabeza o para
demostrarle algunos de los ejercicios;

(b) El sujeto de prueba debera realizar las pruebas de ajuste convencionales a presién positiva o
negativa (Véase ANSI Z88.2 1980 A7).

5. El sujeto de prueba debera entrar al recinto de prueba mientras usa el respirado seleccionado en
la seccion IB, anterior. El respirador deberd estar apropiadamente ajustado y equipado con un filtro
para:particulado.

6: Se usa un segundo DeVilbiss Model 40 Inhalation Medication Nebulizer para rociar la solucmn
de prueba de ajuste al recintado. Este nebulizador deberd estar claramente marcado para dlstmgulrlo
del nebulizador de la solucxon de prueba de seleccidn. = : -

7 La solucién de prueba de ajuste es preparada anachendo 83 gramos de saca:rma de sodlo a 100 cc
agua tibia. : i : : : i :

8. Como antes, el qu eto de prueba debera resplrar con la boca ablerta y la lengua extendlda

9 El nebuhzador es 1nsertado a.[ agujero ﬁ-ente al recmtado yla solucu’m de prueba de a_]uste es
rocmda al recintado usando la misma técnica que para la prueba de seleccion de-umbral y el mismo
nimero de apretones requendo para obt r-una I:espuesta de sabor en la se]eccmn. (V éase B8 a
BIO anterlor) i 2 cunE L S

10 Después de generar el aerosol lea las siguientes instrucciones al queto de prueb& El su} eto de
prueba debera realizar los ejercicios por un minuto cada uno. ML s

1 ?Respirar normalmente,
i Respirar profundamente. Asegurese de que las inhalaciones sean profundas y regulares.

iii. Mueva la cabeza del todo de un lado al otro. Asegtrese de que el movimiento es completo.
Inhale en cada lado. No golpee el respirador contra los hombros.

lv. Mueva la cabeza de arriba a abajo. Asegirese de que los movimientos sean completos. Inhale
cuando la cabeza esté completamente arriba (cuando esté mirando al techo). No golpee el respirador
con el pecho.
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v. Hablar. Hable fuerte y lentamente. El siguiente parrafo se llama el Pasaje arcoiris. Leerlo
resultara en una amplia variedad de movimientos faciales y asi sera util para satisfacer este requisito.

vi. Trotar en el mismo sitio.
vii. Respire normalmente.
Pasaje Arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de lluvia en el aire, actian como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la divisién de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alld del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busea algo que esta fuera de su alcance, sus a:mgos dlcen
que esta buscando la olla de oro al final del arcoiris. S

1 1 Al comienzo de cada ejercicio, la concentracion de aerosol debera ser respuesta usando la nutad
de los apretones que los 1mc1almente descntos en C9 : e

12 El sujeto de prueba debera mdicar al conductor de la prueba en cualqmer momento durante. ia
prueba de ajuste que detecta el sabor de la sacarina. - - -

resplrador diferente.’

14 El completamiento exxtoso del | protocolo de prueba debera permltlr elusode respu‘ador de medla
caretaen atmésferas contaminadas: hasta 10 veces el PEL de MDA ‘En otras palabras este protocolo
no- puede ser usado para as1gnar valores de proteccién més altos de: 10.

15 La prueba no deberd ser conducida si hubiera algin crecimiento de velIo entre Ia piel
superﬁc1e de sello de la careta.

16 Siel vello o laropa interfieren con el ajuste satisfactorio, entonces debe ser alterado o remov1do,
dé‘modo que se elimine la interferencia y se permita el ajuste satisfactorio. Si atin no se alcanza un
ajuste satisfactorio, el sujeto de prueba puede usar un respirador a presién positiva, tal como un
respirador purificador de aire automdtico, un respirador de aire suplido un aparto respirador
autocontenido.

17. Si el sujeto de prueba exhibe dificultad en respirar durante las pruebas, él o ella deberd ser
referido a un médico adiestrado en enfermedad pulmonar o medicina pulmonar para determinar si
el sujeto de prueba puede usar un respirador mientras realiza sus deberes.

18. Pruebas de ajuste cualitativas deberdn ser repetidas al menos cada doce meses.
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19. Adicionalmente, debido a que el sellado del respirador puede ser afectado, las pruebas de ajuste
cualitativas deberdn repetirse inmediatamente cuando el sujeto de prueba haya:

(1) Cambios de peso de 20 libras o mas,
(2) Cicatrizado facial significativo en el area del sellado de la careta,

(3) Cambios dentales significativos: i.e., multiples extracciones sin prétesis, o la adquisicién de
dentaduras postizas.

(4) Cirugia reconstructiva o cosmética o
(5) Cualquier otra condicion que pudiera interferir con el sellado de la careta.
D ”Airchivo de expedientes

El patrono debers mantener un resumen de todos los resultados de prueba porel’ patrono por 3 anos
El resumen debera incluir: - , . _

( 1) Nombre del sujeto de prueba

() Fechadela prucba .

.‘ombre del conductor de la prueba

(4) Resplradores selecmonados (1nd1que el manufactur 0, igi:(')jdelo, ta;naﬂdi‘fiy nimero  de

aprobacmn)

(5)-1 Agente de prueba

] Protocolo de humo irritante

A Seleccion de respirador

Los respiradores tienen que ser seleccionados segtin descrito en la seccién IB anterior, excepto que
todo respirador deberd estar equipado con una combinacién de cartuchos de alta eficiencia y 4cido-
gas.

B. Prueba de ajuste

1. Deberd permitirse al sujeto de prueba oler una concentracién débil de humo irritante para
familiarizarse con el olor caracteristico.

137




2. El sujeto de prueba deberd ponerse apropiadamente el respirador seleccionado segiin lo anterior,
y usarlo por al menos 10 minutos antes de comenzar la prueba.

3. El conductor de la prueba deberd revisar este protocolo con el sujeto de prueba antes de comenzar
la prueba de ajuste.

4. El sujeto de prueba debera realizar los cotejos de prueba convencionales a presién negativa y
positiva (véase ANSI 788.2 1980). De fallar cualquiera de los cotejos debera ser causa para
seleccionar otro respirador.

5. Rompa ambos extremos de un tubo de humo ventilador de oxicloruro estanico, tal como el MSA
part #5645 o equivalente. Una un pedazo corto de tubo a un extremo del tubo de humo. Una el otro
extremo del tubo de humo a una bomba de aire a baja presién para rendir 200 mililitros por minuto

6 Advxerta al sujeto de prueba de que el humo puede irritar a los 0jos ¢ instruya al sujeto de prueba
a mantener los OJOS cerrados mientras se realiza la prueba . : ‘

7 El conductor; de la prueba debera dirigir la corriente de humo irritante detl tubo haﬁia el drea-del
sello facial del sujeto de prueba. La personaque conduice la prueba deberd comenzar con el tubo al
menos a 12 pulgadas de la careta 'y gradualmente moverla a dentro de una pulgada, moviéndose
alrededor de todo el perimetro de la mascara.-

8. Debera mstrmrse aI sujeto deprueba a hacer los 51gmentes ejercicios mlentras el resplrador esta
smndo retado por el humo. Cada ejercicio debera ser reahzado por un mmuto L P

i ?Resplre nonnalrnente

11 Resplre proﬁmdamente Asegurese de que las mhalacmnes sean proﬁ.mdas Yy regulares

it Mueva Ia cabeza de un lado al otro, Asegiirese de que el movimiento sea comp"' 10, mhale a
cada lado. No golpee el respirador contra los hombros. :

iv;j.f" Mueva la cabeza hacia arriba y hacia abajo. Asegtirese de que los movimientos sean completo
yhechos cada segundo. Inhale cuando la cabeza esté en posicién completamente arriba (mirando
hacia el techo). No golpee el respirador contra el pecho.

v. Hablar. Hable fuerte y lentamente por varios minutos. EI siguiente parrafo se llama el Pasaje

arcoiris. Leerlo resultara en un amplio alcance de movimientos faciales y asi serdn til para
satisfacer este requisito. También puede usarse otros pasajes que sirvan al mismo propésito.
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Pasaje arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de lluvia en el aire, actiian como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la divisién de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente més
alla del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busca algo que esté fuera de su alcance, sus amigos dicen
que estd buscando la olla de oro al final del arcoiris.

vi. Trotar en el mismo sitio
v_ii_. Respirar normalmente.
9 T 1 sujeto de prueba debera indicar al conductor de la prueba si detecta el humo 1rntante Siel

humo s detectado, el conductor de la prueba debera detener la prueba. En este caso, el resplrador
probado es rechazado y debera seleccionarse otro respirador.

10 A todo sujeto que pase la prueba de humo (i.e., sin detectar el humo), debera darse un cotejo de
sensitividad de humo del 1 mismo tubo para: determmar si el sujeto de prueba reaccmna al humo. La
falla en evocar una respuesta debers mvalxdar la prueba de ajuste

11 Los. pasos B4, B9, BID de este protocolo de prueba de ajuste deberan reahzarse en una
) i6n con ventilacién de educcion suﬁcrente para ewtar la contaminacién general del 4rea. de

prueba por el agente de prueba

hads por el prqtpé_olo deberan usarseen atmosferas
centammadas hasta 10 veces el PEL de MDA. S S

13. La prueba no debera ser conduc1da si hubiera algin crecimiento de vello entre Ia plel y la
superﬁc1e de selle de la careta. : L

14 Si el crecimiento de vello o la ropa interfieren con un ajuste satisfactorio, entonces deberan
alterarse o removerse, de modo que se elimine la interferencia y se permita un ajuste satisfactorio.
Sino se alcanza un ajuste satisfactorio, el sujeto de prueba debe usar un respirador a presion positiva
tal como un respirador purificador de aire automético, respirador de aire suplido o aparato respirador
autocontenido.

15. Si el sujeto de prueba exhibe dificultad en respirar durante las pruebas, debera ser referido a un
meédico adiestrado en enfermedad pulmonar o medicina pulmonar para determinar si el sujeto de

prueba puede usar un respirador mientras realiza sus deberes.

16. Las pruebas de ajuste cualitativas deberan repetirse al menos cada 12 meses.
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17.  Ademas, debido a que el sello del respirador puede ser afectado, las pruebas de ajuste
cualitativas deberdn repetirse inmediatamente cuando el sujeto de prueba tenga:

(1) Cambio de peso de 20 libras o més.
(2) Cicatrizado facial significativo en el drea del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; multiples extracciones sin prétesis o adquirir dientes
postizos.

(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o

ualquier otra condicién que pudiera interferir con el sellado de la careta.

: 'Arctho de expedlentes

EI patrono debera mantener un resumen de todos los resultados de prueba por el patrono por 3 afios.

Er- resumen; debera mclulr

(1} Nombre del su_]eto de prueba

echa de la prueba -,;?* =

(3),: Nombre del conductor de la prueba

(4) Resplradores selecc1onados (m quen ei manufacturero
aprobacmn) -

(5) Agente de prucba
Procedimientos de prueba de ajuste cuantitativa.
1. General,

a. El método aplica solamente a los respiradores purificadores de aire a presion negativa no
automaticos .

b. El patrono deberd asignar a un individuo {con ayuda segin necesario), que debera asumir la
responsabilidad completa por la implantacién del programa de pruebas de ajuste cuantitativas de
respirador

2. Definicion.
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a. "Prueba de ajuste cuantitativa significa la medicién de la efectividad del sello de respirador en
excluir la atmésfera ambiental. La prueba es realizada dividiendo la concentracién medida de agente
de reto en una cdmara de pruebas por la concentracién medida del agente de prueba dentro de la
careta del respirador cuando el elemento purificador de aire normal ha sido substituido por un
elemento purificador de aire esencialmente perfecto.

b. "Agente de prueba” significa el contaminante de aire introducido a la cimara de prueba, de modo
que las concentraciones dentro y fuera del respirador puedan ser comparadas.

c. "Sujeto de prueba" significa la persona que use el respirador para la prueba de ajuste cuantitativa,

d. "Posicién normal de pie" significa pararse erguido y derecho con los brazos a lo largo de los lados
y mirando directamente hacia el frente.

‘ . "Factor de ajuste"significa la razén del la concentracién de agente de reto fuera con respecto al -
mtenor de la cublerta de entrada del respirador (careta o recintado). -

3 Apamto

a. Instrumentaczan Debera usarse acelte de maiz,. cloruroﬁde SOle u otros sistemas aproplados de
generacxon d11uc10n v medlczon de aerosol para las pruebas de ajuste cuanutatlvas

b: Cémara. de pr* bas, :La camara de pruebas deberé. ser:lo suﬁmentemente grande COmo para
permiitir al su_let_' -eahzar hbremente todos los ejercicios requendos sin alterar Ia concentracién de
agente de reto o el aparato de medicién. La cdmara de prueba debera estar equlpada y construida
de modo que el agente de prueba sea efectlvamente aislad del a1re amb1ental pero umforme en

concentraclon por toda la camara

C: Al probar los zresplradores punﬁcadores de aire el elemento de ﬁltro normal o cartucho deberan
ser sustituidos porun filtro de alta eficiencia para particulados suplido por el mismo manufacturero

d: El instrumento de muestreo deberd ser seleccionado de modo que pueda hacerse un ;r'e’gistro
grafica de cinta de la prueba que muestre el alza y baja de la concentracién del agente de prueba con
cada inspiracion y expiracién en factores de ajuste de al menos 2,000.

¢. La combinacién de elementos purificadores de aire substitutos (si alguno), agente de reto y
concentracion de agente de reto en la cAmara de pruebas deberd ser tal que el sujeto de prueba no sea
expuesto en exceso del PEL al agente de reto en ningin momento dado durante el proceso de prueba.

f. El puerto de muestreo en el respirador del espécimen de prueba deber estar colocado y construido
de modo que no haya infiltracién detectable alrededor del puerto, se permita el libre flujo de aire a
la linea de muestreo en todo momento de manera que no haya interferencia con la ejecucion de
ajuste del respirador.
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g. La camara y disposicién de prueba deberén permitir a la persona que administre la prueba
observar al sujeto de prueba dentro de la c4mara durante la prueba.

h. El equipo generador de la atmésfera de reto debera mantener la concentracién del agente de reto
constante dentro de la variacion de 10% por la duracién de la prueba de ajuste.

i. El espacio de tiempo (intervalo entre un evento y su registro en la grifica de cinta), de la
instrumentacion no puede exceder a dos segundos.

J- El tubo para la atmésfera de la cdmara de prueba y para el puerto de muestreo del respirador
deberan ser del mismo didmetro, longitud y material. Debe mantenerse tan corto como sea posible.
Debera usarse el didmetro més pequefio del tubo recomendado por el manufacturero.

k. El flujo de educcidn de la camara de prueba deberé pasar a través de un filtro de alta eﬁczenma
antes de hberarse aI cuarto. .

l. Cuando se use ;'osol de cloruro de sodio, la humedad relatlva dentro de la carnara de preubas
no deberd exceder a 50%. T o R

4, Requz‘sz’tds‘ de ﬁrocedimiéntos. )

a. La prueba de ajuste de los resp1radores de medla careta debe comenzarse con. aquellas que tengan
miltiples tamafios 'y una' vanedad de cartuchos y canastos: mtercamblables tales como el MSA
Comft-II-M, Norton M fSiirv1va1r MA-O o Scott-M Use las. pruebas senaladas a contmuacmn pa.ra
asegurar que la careta esté apropladamente aj ustada : :

(I) Prueba a preszon posztzva Con los puertos de' ed 16616 :vfbloqueados la presw posmva de Ia
exhala(:lon ligera debe permanecer constante por varios segundos. :

(2) Prueba a presmn negativa. Con los puertos de entrada bloqueados, la mhalacmn hgera a pres' 'jn

negativa debe permanecer constante por varios segundos.

b. Después de que la careta sea ajustada, el sujeto de prueba deberd usar el respirador por al menos
cinco minutos antes de conducir una prueba cualitativa usando cualquiera de los métodos descritos
a continuacion y usando el régimen de ejercicios descrito en 5.3, b, ¢, d ye.

(1) Prueba de acetato de isoamilo. Al usar cartuchos de vapores organicos el sujeto de prueba que
pueda oler €l olor debe ser incapaz de detectar el olor del acetato de isoamilo rociado al aire cerca
de las porciones mas vulnerables de la careta. En una localizacién que esté separada del rea de
prueba, el sujeto de prueba debera ser instruido a cerrar los ojos durante el periodo de prueba.
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Debera usarse una combinacién de cartuchos o canastos de vapor orgénico y filtros de alta eficiencia
cuando esté disponible para la mdscara particular que esté siendo probada. Al snjeto de prueba
debera darse la oportunidad de oler el olor del acetato de isoamilo antes de que la prueba sea
conducida.

(2) Prueba de humo irritante. Al usar filtros de alta eficiencia, el sujeto de prueba debe ser incapaz
de detectar el olor del humo irritante (tubos de humo de ventilacién de cloruro esténico o tetracloruro
de titanio), rociado al aire cerca de las porciones mas vulnerables del sello de la careta. Debers
instruirse al sujeto de prueba a cerrar los ojos durante el perfodo de prueba.

c. El sujeto de prueba puede entrar a la cAmara de prueba cuantitativa s6lo si hubiera obtenido un
ajuste satisfactorio segiin establecido en 4b. de este Apéndice.

d Antes de que el sujeto entre a la cdmara de prueba, debera medirse una concentracion razonable
de agente de prueba en la cdmara de prueba. L

€ Inmedlatamente despues de que el sujeto entre a la cdmara de pruebas, Ia concentracmn del
agente de prueba dentro del.respirador debera ser medida para asegurar que la penetracmn plco no
exceda a 5% para la careta de medio rostro y 1% para careta completa :

f Debera thenerse una concentracwn de agente de prueba estable antes del comienzo actual de Ia
prueba, - , e

g Las correas restnctoras' del resplrador no deben apretarse en €Xeeso para Ia prueba Las correas
deberan ser ajustadas por el usuario para dar un a_luste comodo caracteristico del uso normal

5 Regtmen de ejercicios. Antes de entrar a- Ia camara def‘p uebas, sujeto de prueba debera da.rse
instrucciones completas en relacién a su parte en los procedimientos. de prueba; El sujeto de prueba
debera realizar los siguientes ejercicios, en €l orden dado, para cada prueba 1ndepend1ente

a. Respzraczon normal (NB). En posicion normal de pie, sin hablar, el sujeto debera resplrar
nermalmente por al menos un minuto. S

b;‘ Respiracion profunda (DB). En posicién normal de pie, el sujeto deberd hacer respiracién
profunda por al menos un minuto haciendo pausa para no hiperventilar.

¢. Mover la cabeza de lado a lado (SS). De pie, el sujeto de prueba deberd mover la cabeza
lentamente de lado a lado entre las posiciones extremas a cada lado. La cabeza deber4 sostenerse
en cada posicion extrema por al menos cinco segundos. Lleve a cabo por lo menos cinco ciclos
completos.

d. Mover la cabeza de arriba a abajo (UD). De pie, el Sujeto deberd mover lentamente {a cabeza
arriba y abajo entre las posiciones extremas directamente arriba y abajo. La cabeza deberd
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sostenerse en cada posicion extrema por al menos cinco segundos. Lleve a cabo por los menos cinco
ciclos completos.

e. Leer (R). El sujeto debera lee fuerte y lentamente para ser oido claramente por el conductor o
monitor de la prueba. El sujeto debera leer "pasaje arcoiris"al final de esta seccidn.

f. Muecas (G). El sujeto de prueba debera hacer muecas, sonreir y en general contorsionar la cara
usando los musculos faciales. Continde por al menos 15 segundos.

g. Doblarse y tocarse los dedos de los pies (B). El sujeto de prueba debera doblarse por la cintura
y tocarse los dedos de los pies y volver a la posicidn derecha. Repita por al menos un minuto.

hi Trorar en el sitio (J). El sujeto de prueba debera trotar en el sitio por al menos un minuto.

L Respzraczon normal (NB). En la posicion normal de pie, sin hablar, el sujeto debera respirar
normalmente por"al menos un minuto.

Cuando la luz del sol golpea las gotas de luvia en el aire, actuan como un pnsma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la dmsmn de la luz blanca -en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco. redondeado con su paso en lo alto y sus dos extremos. aparentemente mas
alla del horizonte Deacuerdo a laleyenda, hay una olla de oro en un extremo: La gente busca, pero
nadie‘la encuentra; Cuando un hombre busca algo que esti: fuera de su alca.nce sus a.tmgos dlcen
que esta buscand‘ aolla de oroal ﬁnal del arcoms - . e

las pruebas Las pruebas deberan SET: terrmnadas cuandu qulera que alguna
ncilla exceda al 5% para media careta y la 1% | para careta: completa El sujeto
de prueba deberd ser reaj justado y vuelto a probar. Si se termina dos de las tres pruebas requencfas
eI a_|uste deberd cen51derarse inadecuado. (Véase el parrafo 4.h) e o

7;., _Cdlculo de los factores de ajuste.

a. El factor de ajuste determinado por la prueba de ajuste cuantitativa es igual a la concentracidn
promedio dentro del respirador.

b. La concentracién promedio de la cAmara de prueba es el promedio aritmético de la concentracion
de la cimara de prueba al comienzo y al final de la prueba.

¢. La concentracion pico promedio del agente de reto dentro del respirador deber4 ser el promedio
aritmético de las concentraciones pico para cada una de los nueve ejercicios de la prueba que son
computados como el promedio aritmético de las concentraciones pico halladas para cada respiracion
durante el ejercicio.
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d. La concentracién pico promedio para un ejercicio puede ser determinada grificamente si no hay
gran variacién en las concentraciones pico durante un solo ejercicio.

8. Interpretacién de los resultados de prueba. El factor de ajuste medido mediante la prueba
cuantitativa debera ser el mas bajo de los tres factores de proteccion resultantes de las pruebas
independientes.

8. Otros requisitos

a. Al sujeto de prueba no deberd permitirse usar media careta o careta completa si el factor de ajuste
minimo de 250 o 1,250 respectivamente no puede ser obtenide. Si el de crecimiento de vello o ropa
interfieren con el ajuste satisfactorio, entonces deben alterarse o removerse, de modo que se elimine
la'interferencia y se permita un ajuste satisfactorio. Si aiin no se alcanza un ajuste satisfactorio, el
queto de prueba debe usar un respirador a presion positiva, tal como respiradores punﬁcadores de
alre automatlcos respirador de aire suplido o aparato respirador autocontenido.

b La prueba no: debera ser conducida si hay algin crecimiento de vello entre: Ia plel y la superﬁcw
de sellado de la careta A

c. Sl el SUJeto de prueba exhxbe dlﬁcultad en respirar durante las pruebas deberé ser refendo aun
medlco pa:ra'fdetemunar si ei qu eto de prueba puede usar un resplrador n:uentras reahza sus deberes

d Al su_]z t de prueba debera da.rse la oportumdad de usa.r el respn‘a' or: gnado por una semana.
Sl el Tespirador no provee un ajuste satisfactorio durante el uso actual el su_]eto de prueba debe
requem' otra QN'FT que debera ser realizada. mmedxatamente : =

* Debera emmrse una taxjeta de prueba de aJuste de resplrador al sujeto con ,Ia s1gu1ente
mformacmn : ,

(I)f;Nombre.
(2) Fecha de la prueba de ajuste.

(3) Factores de proteccion obtenidos a través de cada manufacturero, modelo y numero de
aprobacién del respirador probado.

(4) Nombre y firma de la persona que condujo la prueba.
f. Los filtros usados para las pruebas de ajuste cuantitativas y cualitativas deberan substituirse

semanalmente, siempre que se encuentre resistencia aumentada a la respiracién o cuando el agente
de prueba haya alterado la integridad de los medios de filtro.
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Los cartuchos/canastos de vapores orgdnicos deberdn ser sustituidos diariamente o antes si hubiera
algtn indicio de infiltracién por el agente de prueba.

10. Vuelta a probar. Adicionalmente, debido a que el sellado del respirador puede ser afectado,
las pruebas de ajuste cuantitativas deberan repetirse inmediatamente cuando el sujeto de prueba
tenga:

(1) Cambio de peso de 20 libras o més.

(2) Cicatrizado facial significativo en el drea del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; maltiples extracciones sin protesis o adquirir dientes
postizos.

(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o

(S)Cualqmer otra ;’:oﬁdigién que pudiera interferir con el sellado de Ia careta

11 Archz‘vq”‘; e 'éﬁci;edienres. :

a. Debera mantenerse un resumen de todos los resultados de pruebapor tres anos EI resumen deberé
mclmr - . R

bre del queto =

(2) Fecha de [a prueba

(3) Nombre del conductor de la prueba

(4) Factor de ajuste obtemdo de todo respirador probado (indicar manufacturero, modelo, tamano

b Una copia de todos los datos de prueba, incluyendo la grafica de cinta y los resultados deberan
mantenerse por al menos cinco afios.

Norma de construccion
Parte 1926-[Enmendada]

4. La autoridad de citacién para la parte 1926 contintia para leer como sigue:
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Autoridad: Sec. 107, Contract Work Hours and Safety Standards Act (Construction Safety
Standards Act) (40 U.S.C. 333); secs. 4, 6, 8 Occupational Safety and Health Act of 1970 (29
U.S.C. 653, 655 y 657); Secretary of Labor's Order No. 12-71 (36 FR 8754), 8-76 (41 FR 25059),
9-83 (48 FR 35736), (or 1-90 (55 FR 9033), segtin aplicable; y 29 CFR parte 1911.

5. Al afiadir un nuevo § 1926.60 para que lea como sigue:

§ 1926.60 Metilenodianilina.

(a) Alcance y aplicacion. (1) Esta seccidn aplica a todo el rabajo de construccion segiin definido
en 29 CFR 1910.12(b), donde haya exposicion a MDA, incluyendo pero no limitado a lo siguiente:

Gy Construccion, alteracidn, reparacion, mantenimiento o renovacién de estructuras, substratos 0
porcmnes de ellos que contengan MDA ;

(ii)‘ Insta;lacién o.terminado de superﬁcies con productos que contengan MDA

(iii) Limpieza dé:defrairiégs[emergenciaside MDA en los.sitios de construccidnﬁy

(1v) Transportac‘.lon dlsposxcmn, almacenado 0 contenmuento de MDA o} productos que contengan
MDA en el'sitio.o locahzamén en Ia cual se realicen las act1v1dades de construccmg :

esperadas de procesado, uso y manejo que causen la mayor liberacién posible; y dondé no pueda
ocurnr 'exposicion dérmica a MDA".

(4) Excepto segin dispuesto en el parrafo (a)(7) de esta seccion, esta seccidn no aplica al
almacenado, transportacién, distribucién o venta de MDA en envases intactos sellados en manera
tal que contenga los polvos, vapores o liquidos de MDA, excepto por las disposiciones del 29 CFR
1910.1200 y el pérrafo (e) de esta seccion.

(5) Excepto segiin provisto en el parrafo (a)(7) de esta seccion, esta seccion no aplica a materiales
en cualquier forma que contenga menos de 0.1% de MDA por peso o volumen.
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(6) Excepto segiin provisto en el parrafo (a)(7) de esta seccidn, esta seccion no aplica a "articulos
terminados que contengan MDA",

(7) Donde los productos que contengan MDA estén exentos bajo los parrafos (a)(2) a (a)(6) de esta
seccion, el patrono debera mantener los expedientes de los resultados del monitoreo inicial o los
datos objetivos que apoyen esta exencion y las bases para la confianza del patrono en esos datos,
segun dispuesto en la disposicién de archivo de expedientes en el pérrafo (o) de esta seccién.

(b) Definiciones. Para propésitos de esta seccién, deberan aplicar las siguientes definiciones:

Nivel de accidn significa una concentracion de MDA aerosuspendida de 5 ppb como un promedio
de tiempo ponderado de ocho horas.

Secretario auxiliar significa el Secretario Auxiliar del Trabajo para Seguridad y Salud Ocupacmnal
Depa.rtamento del Trabajo de EEUU, o su designado. C

Persona autorzzada 31gn1ﬁca cualquier persona especificamente autorizada por el patrono cuyos
deberes le requieran entrar-a un 4rea reglamentada o cualquier persona que entre atal drea como
representante. designado del. empIeado -con el propdsito de. ejercer el derecho de observar los
procedimientos dé monitoreo y medicién bajo el pérrafo (p) de esta seccion o cualquxer persona
autorizada por la. Ley ) los reglam ntos emitidas bajolaLey. .. : ;

Enva.s'e SLgmﬁca cualqmer bam[ ‘botella, lata, cilindro, ‘tambor, remplente de reaccmn, tanque de
mia ial o cosa similar, pero exciuye tubenas T gk o

Area de descontammaczorz 51gmﬁca un area. fuera de pero tan cerca como: sea préctlco al area
reglamentada, consistente: en un drea’de almacenado de équipo, drea de lavado y drea de cambio
I1mp10, que es usado parala descontammacmn delos trabaJ adores, matenales yequlpo contarmnado
con MDA. £ o :

Exposicion dérmicaa MDA ocurre donde los empleados estén dedicados al manejo, aplidéﬁﬁh yhso
de'mezclas o materiales que contengan MDA con cualquiera de las formas no aerosuspendldas de
MDA;

(1) Mezclas liquidas, en polvo, granuladas u hojueladas que contengan MDA en concentraciones
mayores de 0.1% por peso o volumen y

(ii) Materiales distintos de "articulos terminados” que contengan MDA en concentraciones mayores
de 0.1% por peso o volumen.

Director significa el Director del National Institute for Occupational Safety and Health, U.S.
Department of Health and Human Services o su designado.
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Emergencia significa cualquier ocurrencia tal como, pero no limitada a fallas de equipo, rotura de
envases o fallas de control de equipo que resulten en una liberacién inesperada y potencialmente
peligrosa de MDA.

Exposicion de empleado significa exposicion a MDA que pudiera ocurrir si el empleado no estuviera
usando respiradores o ropa y equipo de proteccién.

Articulo terminado que contenga MDA esta definido como un articulo manufacturado que:
(i) Haya sido formado en una forma o disefio especifico durante la manufactura;

(ii) Tenga una funcioén de uso final que dependan de en parte o por entero de su forma o disefio
durante el uso final; y

(iii)"DbﬁEI(: aplicable, es un articulo que esté completamente curado en virtud de haber sido sometido
a las condiciones_‘;ncccsarias (temperatura, tiempo), para completar la reaccic’)na quimica-*des'eada;

Datos de monztoreo hzstortco significa datos de momtoreo para traba_]os de construccxbn que
cumplan con Ias 51gu1entes condiciones; it -

(1) Los datos sobre los cuales los juicios estén basados son c1ent1ﬁcamente sohdos y fueron
reco gldos usando métodos que sean lo suﬁcwntemente exactos y premso

(n) Los. procesos ¥y practlcas de- trabajo que estuv1eran en uso. cuando se obtuvieron los datos- de
monitoreo histdricos son esencialmente los 1msmos que los usados durante eI_trabaJo para el cual el
momtoreo 1mc1a1 no fuera reahzado '

(111) Cuando las caractenstlcv,‘_‘ del matenal que contenga MDA donde se ob ;nga{ dato hlsténca,
que esté siendo- maneJ jado del trabajo para el cual monitoreo inicial no ser4 ree 'zado;‘" : p

(1v) Las condlclones ambientales prevalecientes cuando se obtuvo los datos del momtoreo.hlstémco
son 1guales que las del trabajo para el cual el monitoreo histérico no fue realizado y

(v) Otros datos relevantes a las operaciones, materiales, procesado o exposiciones de los empleado
cubiertos por la excepcion son substancialmente similares. Los datos deben ser cientificamente
s6lidos, las caracteristicas del material que contenga MDA deben ser similares y las condiciones
ambientales comparables.

4, 4' Metilenodianilina o MDA significa el quimico; 4,4' diaminodifenilmetano, Chemical Abstracts
Service Registry number 101-77-9, en forma de vapor, liquido o sélido. La definicién también
incluye a las sales de MDA.
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Areas reglamentadas significa areas donde las concentraciones de MDA excedan o pueda
razonablemente esperarse que excedan a los limites de exposicién permisibles o donde la
"exposicion dérmica a MDA" pueda ocurrir.

STEL significa limite de exposicion a corto término, segiin determinado por cualquier periodo de
muestrec de 15 minutos.

(c) Limites de exposicion permisible. El patrono debera asegurar que ningiin empleado esté expuesto
a una concentracién aerosuspendida de MDA que exceda a 10 partes por billén (10 ppb), como un
promedio de tiempo ponderado de ocho horas y un STEL de 100 partes por billén (100 ppb).

(d) Comunicacion entre patronos. En los sitios de trabajo multipatronos, un patrono que realice
trabajo que envuelva la aplicacién de MDA o materiales que contengan MDA para los cuales se
requiera ¢l establecimiento de una o més drea reglamentada, debera informar a los otros patronos en
el sitio de la naturaleza del trabajo del patrono con MDA y de la existencia de, y los reqm31tos
pertmentes a, el drea reglamentada = :

(e) Sztuaczanes de. emergencza—(] ) Plan escrito. (i) Deberé desarrollarse un plan escnto para cada
operacion de construccién donde halla Ia p051b111dad deuna emergencia. El plan debera incluir
procedimientos donde el patrono 1dent1ﬁque la ruta de escape de emergencia para sus empleados en
cada sitio de construccmn antes de que comience la operacion de construccmn Debera implantarse
las porc10nes apropladas del plan en el caso de una emergenc1a e TR

(11) El plan debera proveer especxﬁcamente que Ios empleados dedwados a correglr Ias cond1c1ones
de emergencia deberan estar equipados con el equipo y ropa de protecclon personal aproplados,
segun requendos en el parrafo i) ¥ (]) de esta seccidén hasta que la emergem:la sea corregida.

(111') El plan debera mclun' espec1ficamente dlsposmlones para alertar y desaIOJar a Ios empleados
afectados asi como los elementos aplicables preescrito del 29 CFR 1910.38, "PIanes de mergenc1a
de empleados Y. planes de prevencién de incendios.” : L

(2) Alertando a los empleados. Donde haya la posibilidad de exposicién de los empleados a MDA
debido a una emergencia debera desarrollarse medios para alertar prontamente a los empleados que
tengan el potencial de estar directamente expuestos. Los empleados afectados que no estén ocupados
en la correcci6n de las condiciones de emergencia deberén ser desalojados inmediamente en el caso
de que ocurra una emergencia. También deberan desarrollarse medios para alertar a otros empleados
que puedan estar expuestos como resultado de la emergencia.

(f) Monitoreo de exposicién—(1) General. (i) Debera hacerse determinaciones de la exposicién de
los empleados de muestras de aire de la zona de respiracién que sean representativas de la exposicion
de cada empleado a MDA aerosuspendida durante un periodo de 8 horas. La determinacién de
exposicion del empleado a STEL deberd hacerse de muestras de aire de la zona de respiracion
recogidas durante un periodo de muestreo de quince minutos.
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(ii) La exposicion representativa de [os empleados debera de ser determinada sobre las bases de una
0 mas muestras que representen exposicion de turno completo para cada turno de cada clasificacién
de trabajo en cada area de trabajo donde pueda ocurrir exposicion a MDA.

(iif) Donde el patrono pueda documentar que los niveles de exposicién son equivalentes para
operaciones similares en diferentes turnos de trabajo, solo debera requerirse al patrono determinar
exposicion representativa del trabajo para esa operacidn durante un turno.

(2) Monitoreo inicial. Todo patrono que tenga un lugar de trabajo u operaciones de trabajo cubiertos
por esta norma deberan realizar monitoreo inicial para determinar precisamente las concentraciones
aerosuspendidas de MDA a las cuales los empleados estén expuestos, a menos que:

(i) El patrono pueda demostrar, sobre las bases de los datos objetivos, que el producto que contenga
MDA o'el material que esté siendo manejado no puede causar exposiciones sobre el mvel de 'ccmn
de la norma., ain bajo condiciones de escape de peor caso; o =

(11) El patrono tlene datos de monitoreo histérico u otros que demuestren que las exposmones en un
traba_}o partlcular va a estar bajo el nivel de accion, . v

(3) Monitoreo pefiédico yﬁ‘ecué’rzcm de mom'toreo (i) Siel ‘monitoreo requerido por el pérrafo
()(2) de estaseccion revelara exposiciones delos empleados eno sobre el nivel de accién pero bajo
los PELs, el patrone debera repe’ur tal monitoreo para cada empleado tal al menos cada seis (6)
meses.: : - , o 7

(11) Sl eI monitoreo requetido por el parra.t”o (ﬁ(Z) de esta seccmn revelara la exposmlon de los
empleados sobre los PELs, el patrono debera repetzr tal momtoreo para cada empleado tal al menos
cada tres (3) meses. : e, S TR o

(111) Los patronos.que estén conduc1endo operaciones de MDA dentro de un area reglamentada
pueden dispensar con el monitoreo periddico si los empleados estan todos usando resplradores e
alre suplido mientras trabajan en el 4rea reglamentada. -

(1v) El patrono puede alterar la agenda de monitoreo de cada tres meses a cada seis meses para
cualquier empleado para quien dos mediciones consecutivas con al menos siete dias de separacién
indiquen que la exposicién de los empleados ha disminuide bajo los PELSs pero sobre el nivel de
accion.

(4) Terminacion de monitoreo. (i) Si el monitoreo inicial requerido por el parrafo (f)(2) de esta
seccion revela que la exposicion de los empleados esta bajo el nivel de accién, el patrono puede
descontinuar el monitoreo para ese empleado, excepto segiin requerido por el parrafo (£)(5) de esta
seccién.
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(ii) Si el monitoreo peridédico requerido por el parrafo (£)(3) de esta seccidn revela que las
exposiciones de los empleados, segin indicado por al menos dos mediciones consecutivas tomadas
con al menos siete dias de diferencia estin bajo el nivel de accidn, el patrono puede descontinuar el
monitoreo para ese empleado, excepto segiin requerido de otro modo por el parrafo (£)(5) de esta
seccion.

(5) Monitoreo inicial. El patrono deberd instituir el monitoreo de exposicién requerido bajo los
pérrafos (£)(2) y (£)(3) de esta seccion cuando haya habido un cambio de proceso de produccién, los
quimicos presentes, equipo de control, personal o practicas de trabajo que pudieran resultar en
exposiciones nuevas o adicionales a MDA o cuando el patrono tenga razén para sospechar un
cambio que pueda resultar en exposiciones nuevas o adicionales.

(6) Preczszon de monitoreo. El momtoreo debera ser exacto, a un nivel de confiabilidad de 95%,

(7):Notiﬁéacz’o’n a los empleados de los resultados del monitoreo. (i) El patrono deber4, dentro de
los 15 dias laborables después del recibo de los resultados de cualquier monitoreo realizado bajo esta
norma, notificar a cada- empleado de estos resultados, por escrito, ya sea mdmdualmente o
posteando- los resultados en una locahzacmn aproplada que sea acce51ble alos empleados afectados.

(ii)La notificacién escrita requenda porel parrafo (f.)(7)(1) de esta seccion deberd contener la accion
correctiva que esté siendo tomada por el patrono o cualesquiera otras medidas de proteccién que
hayan sido unplantadas para reducu la exposicion del empleado ao bajo los PELs 51empre que los
PELs sean excedidos. o wr =

(8) Monztoreo visual. El pa.trono debera hacermspeccmnes de rutma de las manos, caray antebrazos
de los empleados potencialmente expuestos a MDA. Otras exposiciones denmcas potencmles
mformadas por €l empleado deberan ser referidas al personal médico aproplade para observaclén
Sl el patrono determina que el empleado ha sido expuesto a MDA, el patrono debera :

(1-) Determmar la fuente de exposicion;
(11) Implantar medidas protectoras para corregir el riesgo y

(iif) Mantener los expedientes de las acciones correctivas de acuerdo con el pérrafo (n) de esta
seccidn.

(2) Areas reglamentadas-(1) Establecimiento. (i) Concentraciones aerosuspendidas. El patrono
deberd establecer areas reglamentadas donde las concentraciones de MDA excedan o pueda
razonablemente esperarse que excedan a los limites de exposicién permisibles.

(ii) Exposiciones dérmicas. Donde los empleados estén sometidos a "exposicion dérmica a MDA",
el patrono debera establecer esas areas de trabajo como 4reas reglamentadas.
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(2) Demarcacion. Areas reguladas tendrdn que ser marcadas del resto del drea de trabajo de manera
que el nimero de personas potencialmente expuestas sea minimizado.

(3) Acceso. El acceso a las dreas reglamentadas deberd estar limitado a las personas autorizadas.
(4) Equipo y ropa de proteccion personal. Toda persona que entre al drea reglamentada deberé estar
suplido de, y requerirsele el uso del equipo de proteccién personal apropiado de acuerdo con el

parrafo (i) y (j) de esta seccion.

(5) Actividades prohibidas. El patrono debera asegurar que los empleados no coman, beban, fumen,
masquen tabaco o chicle o se apliquen cosméticos en las dreas reglamentadas.

(h) Métodos de cumplimiento-(1) Controles de ingenieriay prdcticas de trabajo y respiradores. (i)
El patrono debera usar uno o una combinacién de los siguientes metodos de control para alcanzar
el cumplnmento con los limites de exposicion permisibles prescritos por el parrafo (c) de esta
seccmn ;

(A) Ventllacmn, de educc1on Iocal eqmpado con sistemas de recoleccmn de polvo conr ﬁltros HEPA

(B) Sistemas de venulacmn general

(C) Uso de practlcas de, I:rabajo |

(D) ‘Otros controles de mgemena tales como alslacmn y recmtado que el Secretano Aux1har pueda
mostrar que son factxbles : S The

(11) Cuandoquiera que los controles deii ingenieria y practlcas de traba_]o facti es"que puedan ser
instituidos no sean suﬁmentes para reducir la exposicion de los empleados a ¢ bajo los PELS, el
patrono deberd usarlos para reducir la exposicion de los empleados a 1 : )
alcanzables mediante estos controles y debera suplementarlos mediante el uso de dlsposxtwos
protectores que cumplan con los requisitos del parrafo (i) de esta seccidn.

(2);Disposz‘ciones especiales. Para trabajadores dedicados a métodos de aplicacion de rociado, debe
usarse la proteccién respiratoria ademas de los controles de ingenieria y las practicas de trabajo para
reducir la exposicién de los empleados a o bajo los PELs.

(3) Prohibiciones. No debera usarse aire comprimido para remover MDA, a menos que el aire
comprimido sea usado junto con un sistema de ventilacion recintado disefiado para capturar la nube
de polvo creada por el aire comprimido.

(4) Rotacion de empleados. El patrono no deberd usar rotacién de empleados como un medio de
cumplimiento con los limites de exposicion prescritos en el parrafo (c) de esta seccion.
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- (5) Programa de cumplimiento. (i) El patrono debera establecer e implantar un programa escrito
para reducir la exposicién a o bajo los PELS por medio de controles de ingenierfa y précticas de
trabajo, segun requerido por el parrafo (h)(1) de esta seccion y mediante el uso de proteccion
respiratoria donde esté permitido por esta seccion.

(i) A peticion, deberd proveerse este programa escrito para examen y copia al Secretario Auxiliar,
al Director, los empleados afectados y sus representantes designados. El patrono deberd revisar y
segun necesario, actualizar tales planes al menos una vez cada 12 meses para asegurarse de que
reflejen el estado actual del programa.

(1) Proteccién respiratoria-(1) General. El patrono deberd proveer respiradores y asegurarse de que
sean usados donde esté requerido por esta seccién. Debera usarse respiradores en las siguientes
cii'c‘unstancias

(1) Durante el periodo necesario para instalar o implantar los controles de ingenieria y practlcas de
trabajo factlbles i

(u) En operaciones de trabajo tales como Jas actividades de mantenimiento y reparamon y procesos
de aplicacién de rociado para las cuaIes 103 controles de i mgemena y précncas de trabajo no sean
factibles; = : :

(iif) En situaciones.de trabaJO donde los controles de:ingenieria y préctlcas de trabajo factibles aun
no sean suﬁc1entes para reduc1r laté exp051c10n a0 bajolos PELs y s

(1v) Bn emergenmas

(2) Seleccion de respzrador (1) Donde se requIera o penmta respn'adores bajo esta seccion, el
patrono debera selecc1onar y proveer, sin costo al empleado, el respu'ador aproplado segun
espec1ﬁcado en la Tabla 1 y deber4 asegurar que el empleado use el resplrador prows . i

(11} El patrono deberd seleccionar los respiradores de entre los aprobados por la "Mine:
Health Administration” y el "National Institute for Occupational Safety ad Health™ ba_]o las
dlsposmlones de 30 CFR parte 11.

(111) A cualquier empleado que no pueda usar un respirador a presion negativa, deberd déarsele la
opcién de usar un respirador a presion positiva o cualquier respirador de aire suplide operado flujo

continuo en modo de demanda de presion.

(3) Programa de respirador. El patrono deberd instituir un programa de proteccién respiratoria de
acuerdo con el 29 CFR 1910.134(b), (d), (e), y (D).
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(4) Uso de respirador. (i) Donde se use respiradores purificadores de aire (cartucho o canasto), el
patrono debera sustituir el elemento purificador de aire segiin necesario para mantener la efectividad
del respirador. El patrono deberd asegurar que todo cartucho esté fechado al comienzo del uso.

(i1) A los empleados que usen respiradores debera permitirse abandonar el 4rea reglamentada para
reajustarse la careta o lavarse la cara y para frotarse la cara o la careta del respirador para minimizar

la irritacion potencial de la piel asociada con el uso del respirador.

Tabla 1.-Proteccion respiratoria para MDA

Concentracidn aerosuspendida de MDA o Tipo de respirador
condicion de uso
- a: Mienos de o igual a 10 x PEL (1) Respirador de media careta, con cartucho” HEPA'. s
_b.:Menos de o igual a 50 x PEL (1) Respirador de careta completa con cartucho o canasto® HEPA! -7 a3
¢. -Menos de o igual a 1000 x PEL (1) Respirador purificador de aire automatico con cartucho® HEPAS

d.. Mayorde 1000 x PEL o concentracién | (1) Aparato respirador autocontenido con careta completa al modo- de presmn E
desconocida positiva. i ‘
- {2) Respirador de aire suplido, a demanda de presién posmva de: careta
- S completa, con suministro de aire autocontenido auxiliar.. L
¢.: Escape et 4 (1) Cualquler respxrador punﬂcador de aire con carmr:ho2 HEPA‘

1@ Cualqmer aparato- resplrador a pre516n posmva o ﬂujo contmuo con careta -
e | completa o’ capucha.
f. Combatir incendios -2 “..| (1) Aparato:respirador, autocontenido al modo de presxén posmva_
Nota: Los respiradores asignados para concentraclones ambientales més altas:pueden serisados g concentraciones més bajas
! Filtro: de alta eficiencia de particulado en aire (HEPA), significa un filro'q que:es al menos. 99’9?%"61" ciente contra panfcul :
monodispersas de 0.3 micrometros o mayores,
? Deberfi usarse una combinacién de cartuchos I-IEPA/vapor organico siempre que s¢ use. MDA en form liquxda 0 un proceso: quc
reqmera calor. L : : o5 I

(5) Pruebas de ajuste de resptrador (1) El;patrono debe" eahzax reglstraJ: Tos resultados de las
pruebas de ajuste cualitativas'o cuantitativas al tiempo del ajuste inicial y al ‘menos-anualmerite a
partir de entonces para todo ernpleado que use un respirador a presién negativa: La prueba debera
serusada para seleccionar una careta de respirador que provea la proteccién requerida seg
enla Tabla 1.

(11) El patrono deberd seguir el protocolo de prueba sefialado en el Apéndice E de esta norma para
cualquier tipo de prueba de ajuste que el patrono elija.

() Ropa y equipo protectores.~(1) Disposicién y uso. Donde los empleados estén sometidos a
exposicion dérmica a MDA, donde liquidos que contengan MDA puedan ser salpicados a los ojos
0 donde las concentraciones acrosuspendidas de MDA excedan al PEL, el patrono debera proveer,
sin costo al empleado y asegurar que el empleado use la ropa y equipo protector apropiados que
eviten el contacto con MDA, tal como, pero no limitado a:

(i) Delantales, cubretodos u otra ropa de todo el cuerpo y
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(ii) Guantes, cubiertas para la cabeza y cubiertas para los pies y
(iit) Escudos protectores para la cara, gafas contra quimicos o
(iv) Otro equipo protector apropiado que cumpla con 29 CFR 1910.133.

(2) Remocicn de almacenado. (i) El patrono debera asegurar que al final del turno de trabajo, los
empleados se quiten la ropa de trabajo y equipo protector contaminados con MDA que no sea
rutinariamente removido durante el dia en las 4reas de cambio provistas de acuerdo con las
disposiciones en el parrafo (k) de esta seccion.

(ii) El patrono debera asegurar que, durante su turno de trabajo, los empleados remuevan toda la otra
ropa-o equipo contaminado con MDA antes de abandonar un area reglamentada.

(111) El patrono debera asegurar que ningtin empleado saque ropa de trabajo o equipo. fuera. de las
dreas de descontaminacién, excepto aquellos empleados autorizados a hacerlo con el’ propos1to de
lavado mantenimiento o dlSpOSIClOI‘l - '

(1v) La ropa de trabaJo o eqmpo contannnado con: MDA debera ser colocado y almacenado y
transportado en bolsas selladas 1mpenneables u otms envases selIados unpermeables

(v) Losenvases de ropade traba]c) a equipc contaxmnados con MDA:que hayan de llevarse fuera de
las dreas de descontannnamén o del drea de trabajo para. hmpleza,i ,temmlento o dlsposmlon,
deberan l]evar ethuetas que adwertan del nesgo de MDA. s v :

(3) Lzmpzeza y sustitucion: (1) El patrono debera pro.»:' er al empleado de ropa y equlpo protectores
El patrono deber4 asegurar' ue la ropa.o equipo protectores requendos por este pérrafo sean
hmplados lavados, reparadc S 0 sustituidos a intervalos apropiados para mantener su efect1v1dad

(11) El patrono deberd prohibir la remocion de MDA de la ropa de trabajo 0 equipo. rotector
soplando agitando o cualesquiera métodos que permitan que la MDA vuelva a entrar al lugar de
tra.bajo Lt

(111) El patrono deber4 asegurar que el lavado de la ropa contaminada con MDA deberd hacerse de
manera que se evite el escape de MDA al lugar de trabajo.

(iv) Cualquier patrono que de ropa contaminada con MDA a otra persona para lavado, deberd
informar a tal persona del requisito de evitar la liberacién de MDA.

(v) El patrono deber4 informar a cualquier persona que lave o limpie ropa o equipo protector de los
efectos potencialmente dafiinos de la exposicion.
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(4) Examen visual. (i) El patrono deberd asegurar que la ropa de trabajo de los empleados sea
examinada periédicamente para desgarrones o roturas que pudieran ocurrir durante la ejecucién del
trabajo.

(ii) Cuando se detecte roturas o desgarrones, la ropa o equipo protectores deberan ser reparados y
sustituidos inmediatamente.

(k) Facilidades y prdcticas de higiene-(1) General. (i) El patrono deberd proveer dreas de
descontaminacién para los empleados a quienes se requiera trabajar en dreas reglamentadas o a
quienes el parrafo (j)(1) de esta seccion usar ropa protectora. Excepcién: En lugar del requisito de
drca de descontaminacién especificado en el parrafo (k)(1)(i) de esta seccion, el patrono puede
permitir a los empleados dedicados a operaciones en pequefia escala, de corta duracion, limpiar la
ropa protectora o disponer de la ropa protectora antes de que los empleados abandonen el drea donde
el trabajo esté siendo realizado.

(i1) Areas de cambio. El patrono deberd asegurar que las dreas de cambio estén eqmpadas de
facilidades de almacenado separadas para ropa protectora y ropa de ca.lle de acuerdo con el 29 CFR
1910. 14l(e) . : S

(111) Area de equipo. El area de equ1p0 debe estar suphda de bolsas y envases 1mpermeables
ethuetadas para el contenmento y dxsposmlon de la ropa y équipo rotectores '

(2) Argg a’e ducha (1) Donde sea factlble debera proveerse facilidz des o ducha que cumplan con
el 29 CFR 1910.141(d)(3), siempre-que la poszblhdad dela exposwmn a mveles aerosuspenchdos de
MDA excedan a los lumtes de exposmlon penmssbles emstentes .

(11) Donde ocurra exposwlon denmca a-MDA, el patrono deb
derramados ¢ depositados séan removidos tan pronto como sea posible, medlante metodos que no
facﬂlten la absorcwn dérmica de MDA. 5 7

(3) Areas de comedoi’ (i) Siempre que se consuma comida o bebida en el sitio de trabajoy los
empleados estén expuestos a MDA, el patrono deberé proveer 4reas de comedor limpias donde los
mveles de MDA estén bajo el nivel de accion y donde no pueda ocurrir exposicion dérmica a MDA.

(ii) El patrono debera asegurar que todos los empleados se laven las manos y la cara con agua y
jabén antes de comer, beber fumar o aplicarse cosméticos.

(iii) El patrono debera asegurar que los empleados no entren a las facilidades de comedor con ropa
0 equipo protectores contaminados.

(1) Comunicacion de riesgos a los empleados-(1) Letreros y etiquetas. (i) El patrono deberd postear
y mantener letreros legibles que demarquen el 4rea reglamentada y las entradas o vias de acceso a
las 4reas reglamentadas, que lleven la siguiente leyenda:
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PELIGRO
MDA

PUEDE CAUSAR CANCER

TOXINA HEPATICA

PERSONAL AUTORIZADO SOLAMENTE

PUEDE REQUERIRSE EL USO DE RESPIRADORES Y ROPA PROTECTORA
EN ESTA AREA

(if) El patrono debera asegurar que las etiquetas y otras formas apropiadas de advertencia sean
provistas para los envases de MDA en el lugar de trabajo. Las etiquetas deberan cumplir con los
requisitos del 29 CFR 1910.1200(f) y deberén incluir una de las siguientes leyendas:

(A) ﬁara-.MDA pura:

PELIGRO =
CONTIENE MDA
PUEDE CAUSAR CANC
TOXINA HEPATICA

(B) Para mezclas que conte gan MDA

PELIGRO :
CONTIENE MDA .
CONTIENE MATERIAL QUE
TOXINA HEPATTCA iy

DE CAUSAR CANCE

(2) Hojas de mfarmaczon de s gurzdad de materzales (MSDS) Los patron: deber_én obtener o
desarrollar y debern proveer acceso a sus empleados a las hojas de mformaown de seguridad: de
matenales (MSDA) para MDA. :

(3) Informacidn y adiestramiento. (i) El patrono debera proveer a los empleados de mform icion y
adiestramiento sobre MDA, de acuerdo con 29 CFR 1910.1200(h), al mismo tiempo de la asignacion
inicial y al menos anualmente a partir de entonces.

(ii) Ademas de la informacién requerida bajo 29 CFR 1910.1200, el patrono deber4:

(A) Proveer una explicacién del contenido de esta secci6n, incluyendo los apéndices A y B de esta
seccion e indicar a los empleados dénde hay disponible una copia de la norma;

(B) Describir el programa de vigilancia médica requerido bajo el parrafo (n) de esta seccién y
explicar la informaci6n contenida en el apéndice C de esta seccién y
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(C) Describir la disposicién de remocién médica requerida bajo el parrafo (n) de esta seccidn.

(4) Acceso a materiales de adiestramiento. (i) El patrono debera facilitar a todos los empleados
afectados, sin costo, todos los materiales escritos relacionados con el programa de adiestramiento
de empleados, incluyendo una copia de esta reglamentacién.

(ii) El patrono debera proveer al Secretario Auxiliar y al Director, a peticidn, toda la informacién y
materiales de adiestramiento relacionados con la informacion y el programa de adiestramiento de
los empleados.

(m) Orden y limpieza. (1) Todas las superficies deberan mantenerse tan libres como sea practico de
acurnulaciones visibles de MDA.

(2) El patrono debera instituir un programa para detectar escapes, descargas y derrames de MDA
1ncluyendo mspeccmnes visuales regulares de operaciones que envuelvan MDA sohda 0

(3) Todos las ﬁJ.gas deberan ser reparadas y los derrames de hquldo 0 polvo hmplados prontamente

(4) Las superﬁczes contamanadasf"":con MDA no pueden lnnplarse medlante el uso de a1re‘
compnrmdo : : S - ,

(5) El pa.leado, bamdq en seco'y: )S puede
asplracmn al vacio’ con-:ﬁltros HEPA yla l1n1p1eza mojada; no son 3fact1bles o practlcos

(6) Los desperdicios, desechos escombros, bolsas y ropa’ contannnados con l\/.A deberé ser
recogldos y disponerse de ellos de anera que se ev1te el regreso d la MDA al lugar de trabajo

(n) Vigilancia medzca-(l):' 7: f,neral (1) El patrono debera famhtar una copla deI programa de
v1g11anc1a medlca paxa los empleados expuestos a MDA bajo las siguientes clrcunstancms '

(A) Los empleados expuestos en o sobre el nivel de accion por 30 dias o més al afio;

(B) Los empleados que estén sujetos a la exposicién dérmica a MDA por 15 dias o mds al afio;
(C) Empleados que hayan estado expuestos en una situacion de emergencia;

(D) Los empleados a quienes el patrono, basado sobre los resultados del cumplimiento con el parrafo
(£)(B) de esta seccidn, tenga razdn para creer que estén dérmicamente expuestos; y

(E) Los empleados que muestren sefiales o sintomas de exposicion a MDA.
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(i1) El patrono deberd asegurar que todos los exdmenes y procedimientos médicos sean realizados
por o bajo la supervision de un médico licenciado a un tiempo y lugar razonable y provisto sin costo
al empleado.

(2} Exdmenes iniciales. (i) Dentro de 150 dias de la fecha de vigencia del tiempo de la asignacion
inicial, el patrono debera proveer a todo empleado cubierto por el parrafo (n){(1)(i) de esta seccién
de un examen médico que incluya los siguientes elementos:

(A) Un historial detallado que incluya:

(1) Pasadas exposiciones a MDA o cualesquiera substancias toxicas;

(2)-Un historial de drogas, alcohol, tabaco y medicamentas rutinariamente tomados (duraclon y
cantidad); y e

(3)Un h'istorial:dé; dermatitis, sensitizacién de la piel al quimico o enfermedad .hepéti‘éa;"ipr'e‘::\‘/i.éf

(B) Un examen ﬁsn:o qu mcluya todos los parametros de examen f’ SICO de rutma, examen dela plel
y examen para senaIes de enfermedad hepénca ' : L i

(C) Pruebas'de laboratonpfque 1qqluyan:

dtica y(2) urindlisis.

(D)i Pruebas adicionales segiin séan necesarias én la opinion -del ni‘e”dico.

(i) No se requlere examen. med1c0 1mCLaI 51 los expedlentes adecuados muestran que el empleado
ha sido examinado de acuerdo los requisitos de esta seccién dentro de los sels mesés:previos a |
fecha de wgencxa de esta norma o antes de la fecha de asignaci6n inicial. T

(3) Exdmenes perzodzcos (1) El patrono debera proveer al empleado cubierto por esta seg 61
examen médico al menos anualmente siguiente al examen inicial. Estos exdmenes pe ‘6d1cos
deberan incluir al menos los siguientes elementos:

(A) Un breve historial concerniente a cualquier nueva exposicion a toxinas hepaticas potenciales,
cambio en el consumo de drogas, tabaco y alcohol y la aparicién de sefiales fisicas relacionadas al
higado y a la piel:

(B) Las pruebas y exdmenes apropiados, incluyendo pruebas de funcién hepética y exdmenes de la
piel; y

(C) Pruebas o exdmenes adicionales apropiadas segiin considerado necesario por el médico.
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(ii) Si en la opinién del médico los resultados de funcion hepética indican una anormalidad, el
empleado debera ser removido de exposicién subsiguiente a MDA de acuerdo con el parrafo (n)(9)
de esta seccion. Debera conducirse pruebas de funcién hepética repetidas por consejo del médico.

(4) Exdmenes de emergencia. Si el patrono determina que el empleado ha estado expuesto a
cantidades potencialmente peligrosas de MDA en una situacién de emergencia bajo el pérrafo (¢)
de esta seccibn, el patrono debera proveer exdmenes médicos de acuerdo con los parrafos (n)(3)(1)
y (ii) de esta seccién. Si los resultados de las pruebas de funcién hepética indicaran una
anormalidad, el empleado debera ser removido de acuerdo con el parrafo (n)(9) de esta seccién, La
pruebas de funcién hepatica repetidas deberan ser conducidas por consejo del médico. Si los
resultados de las pruebas son normales, las pruebas deben repetirse dos o tres semanas a partir de
la prueba inicial. Si los resultados de la segunda serie de pruebas son normales y por consejo del
médico, no se requieren pruebas adicionales.

(5) Exdmenes adicionales. Donde el empleado desarrolle sefiales o sintomas asociados con la
exposicion a MDA,; el patrono debera proveer al empleado de un examen médico adicional que
incluya pruebas de funcién hepética. Las pruebas de funci6n hepatica deberan ser conducidas por
consejo del médico. Si-los resultados de las pruebas son normales; las pruebas deben repetirse dos
o tres semanas a partir de la prueba inicial. :Si los resultados de las pruebas fueran normales y por
consejo del mechco no se reqmeren pruebas ad1c10nales - =

(6) Mecamsmos de revzszén de: mulnples médicos. (1) Si el patmno elige: al_ medxco inicial que
conduzca cualqui; amen o consulta médica provistos a un empleado bajo esta seccién v el
empleado tenga sefiales o sintomas de exposicién ocupacmnal a. MDA (que pudiera incluir una
prueba de funcidn; hepatxca anormal) y el empleado no esté de; acuerdo con la:oplmén del médico
examinador y esta opinién pudiera afectar el estado de trabajo del empleado el empleado puede
de51gnar aun segundo medmo apropiado y mutuamente aceptable' 5 :

(A) Para revisar cualesqulera ha.llazgos determinaciones o recomendacmnes:del medJco 1.n1c1a1 y

(B) Para conducxr tales exdmenes, consultas y pruebas de laboratorio segin el segundo medlco
con51dere necesario para facilitar esta revisién. R

(ii) El patrono deber4 notificar prontamente al empleado del derecho a buscar una segunda opinién
médica después de cada ocasién en que el médico inicial conduzca un examen o consulta médica
conforme a esta seccidn.

El patrono puede condicionar su participacién en y el pago por, el mecanismo de revisién de
multiples médicos a que el empleado haga lo siguiente dentro de los 15 dias después del recibo de
la notificacién antes mencionada o el recibo de la opinion escrita del médico inicial, lo que ocurra
ultimo.
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(A) El empleado informe al patrono de que tiene la intencién de buscar una segunda opinién médica
y

(B) El empleado inicie los pasos para hacer una cita con el segundo médico.

(iii) Si los hallazgos, determinaciones o recomendaciones del segundo médico difieren de aquellas
del médico inicial, entonces el patrono y el empleado deberén asegurar que se haga esfuerzos para
que los dos médicos resuelvan cualquier desacuerdo.

(iv) Si los dos médicos no han podido resolver su desacuerdo, entonces el patrono y el empleado,
a través de sus respectivos médicos deberdn designar a un tercer médico:

(A) Para revisar cualesquiera hallazgos, determinaciones o recomendaciones de los meédicos
antenores y

(B) Para condumr tales exdmenes, consultas, pruebas de laboratorio y discusiones con los mechcos
anteriores.como- sea necesano para resolver el desacuerdo de los medlcos antenores-‘ S o

(v)El palrono deberé actuar consxstentemente con los hal lazgos detennmamones y recomendacwnes
del segundo medlco a menos que el patrono y el empleado lleguen a un acuerdo mutuamente
aceptable : _

(7 [njbrmaczon provzsta al medzco exammador (i) ELI‘.;patro‘n‘" deberaprov r la siguiehfe

mformacmn al rnédlco exammador

(A) Una copia de esta reglamenta"cién y sus apéndiceS' )

(B) Una descnpcmn de lo vrdeberes del empleado afectado segun se relacmnan a
potencial a MDA - fhn

(C) El nivel de exposunén actual o representativa del empleado a MDA;
(D) Una descripci6n de cualquier equipe de proteccién personal usado o a ser usado; y
(E) Informaci6n de los exdmenes médicos previos del empleado afectado.

(i1) El patrono deber4 proveer la informaci6én antes mencionadas a un segundo médico bajo esta
seccidn a peticién del segundo médico o del empleado.

(8) Opinién escrita del médico. (i) Para cada examen bajo esta seccidn, el patrono debers obtener

¥ proveer 2 los empleados de una copia de la opinién escrita del médico, dentro de los 15 dias de su
recibo. La opinidn escrita debers incluir lo siguiente:
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(A) Los resultados ocupacionalmente pertinentes del examen y pruebas médicas;

(B) La opinién del médico concerniente a si el empleado tenga cualesquiera condiciones médicas
detectadas que colocaran al empleado en riesgo aumentado de dafio material a la salud debido a la
exposicion a MDA,

(C) Las limitaciones recomendadas del médico sobre la exposicion a MDA o sobre el uso de laropa
y equipo protectores o respiradores; y

(D) Una declaracién de que el empleado ha sido informado por el médico de los resultados de los
exdmenes médicos y cualesquiera condiciones médicas resultantes de la exposicion a MDA que
requieran explicacion o tratamiento adicionales.

(ii) La opinién escrita obtenida por el patrono no debera revelar hallazgos o diagnosticos especxﬁcos
no relacmnados con las exposiciones ocupacionales.
(9) Remocion medzca—(l) Remocion médica temporera de un empleado-(A) Remoczon temporera
resultante de la exposicién ocupacional.. El empleado debera ser removido de ambientes de trabajo
en los cualés la exposicién a MDA esté: en o sobre el mvel de accion o donde pueda ocurrir
exposicion dérmica a MDA sxgulente al examen m101a1 (pa.rrafo (n)(2) de esta seccidn), examenes
periédicos (parrafo (n)(3) de esta seccidn), una srcuacmn de emergencm (parrafo (n)(4) de esta
seccwn) oun examen adlcmnal (parrafo (n)(S) de esta seccion) enlas Igmentes cucmstanczas

() Cuando el empleado exhlba senales y/o smtomas mdlcadores d; exposwlon aguda a MDA e

(2) Cuandoel medlco exarmnador determme que las' ruebas de funcl_ n hepatlca anonnales no esta.n
asociadas con la exposicién a MDA pero que la anormahdad pued”‘ §er exacerbada €omo resultado
de la exposicién ocupac1ona1 a MDA, o 5 ey

(B) Remocion temporera debida a la determinacion médica final. (1) El patrono debera remover
al-empleado de trabajo que tenga exposicion a MDA en o sobre el nivel de accién o donde existael
potencial para exposicién dérmica en cada ocasidn en que una determinacién médica final resulte
en un hallazgo, determinacioén u opinién médica de que el empleado tiene una condicién médica
detectada que coloque al empleado en riesgo aumentado de dafio material a la salud debido a la
exposicion a MDA.

(2) Para propésitos de esta seccion, la frase "determinacion médica final" deberd sigrificar el
resultado del mecanismo de revisién médica usado conforme a las disposiciones de vigilancia
médica de esta seccidn.

(3) Donde una determinacién médica final subsiguiente resulte en cualquier medida de proteccién
especial recomendada o limitaciones sobre la exposicién del empleado a MDA, €l patrono debera
implantar y actuar consistentemente con la recomendacién.
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(i1) Retorno del empleado al antiguo estado de trabajo. (A) El patrono debera devolver al empleado
a su antiguo estado de trabajo:

(1) Cuando el empleado ya no muestre sefiales o sintomas de exposicién a MDA o por consejo del
médico.

(2) Cuando una determinacion médica final resulte en un hallazgo, determinacién u opinién médica
de que el empleado ya no tiene una condicion médica detectada que coloque al empleado en riesgo
aumentado de dafio material 2 la salud debido a la exposicién a MDA.

(B) Para prop¢sitos de esta seccion, el requisito de que el patrono devuelva al empleado a su antiguo
estado de trabajo no tiene la intencién de expandir o restringir ninguno de los derechos que el
empleado tenga o hubiera tenido en ausencia de la remocién médica temporera, a una clasificacién
o poswwn de trabajo especifica bajo los términos del acuerde de convenio colectivo. '

(iip) Remo_cion de otras medidas o limitaciones protectoras del empleado. FEl patrbno debera
remover cualesquieralimitaciones colocadas sobre el empleado o terminar cualesquiera medidas de
proteccion especiales provistas al empleado conforme a la determinacién médica final cuando una
determmac:on med1ca fmal mdlque quelas: hmltacmnes ) medldas protectoras espemales yano son
necesarxas : : - --

(iv) Opcwnes del patrono pendtem‘es de una determznaczon final. Donde el mecanismo de rev1smn
multiple: usado conforme- a las disposiciones: de Vlg'lla.nCIa medl a:de esta seccion ain no haya
resultado. en una detenmnacmn med1ca ﬁna.l con respecto a un e 'icado el patrono debera actuar
como sigue: : s : , e

(A) Remocion. El patrono puede remover ai empleado de: exposmx ,n a MDA proveer medldas de
proteccion espec:lal al empleado o colocar limitacion ‘sobre el empleado ‘consistente con: fos
hallazgos, determinaciones o recomendaciones meédicas del médico que haya: rewsado el estada de
salud del empleado : : :

(B) Retorno. El patrono puede devolver al empleado a su antiguo estado de trabajo y- ternﬁhar
cualesquiera medidas de proteccion provistas al empleado, consistente con los hallazgos,
determinaciones o recomendaciones médicas de cualquiera de los médicos que hayan revisado el
estado de salud del empleado con dos excepciones:

({) Si la remocién inicial, proteccion especial o limitacién del empleado resultara de una
determinacién médica final que difiera de los hallazgos, determinaciones, o recomendaciones del
médico inicial; o

(2) El empleado ha estado en remocidén por los seis meses precedentes como resultade de la

exposicion a MDA, luego el patrono deberd esperar una determinacion médica final.
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(v) Beneficios de proteccion de remocién médica-(A) Disposiciones de beneficios de proteccién de
remocién médica. El patrono deberd proveer al empleado hasta seis meses de beneficios de
proteccion de remocion médica en cada ocasion en que el empleado sea removido de la exposicion
a MDA o de otro modo limitado conforme a esta seccién.

(B) Definicion de beneficios de proteccién de remocién médica. Para propésitos de esta seccién,
el requisito de que el patrono provea beneficios de proteccién de remocion médica significa que el
patrono deberd mantener los ingresos, privilegios por antigiiedad y otros derechos y beneficios del
empleado como si el empleado no hubiera sido removido de la exposicién normal a MDA o de otro
modo limitado.

(C) Vigilancia médica de seguimiento durante el periodo de remocion o limitacién del empleado.
Durante el periodo de tiempo en que el empleado esté removide de la exposicién normal a MDA o
de otro modo limitado, el patrono puede condicionar la provision de beneficios de vigilanciamédica
dependlendo de la participacién del empleado en la vigilancia médica disponible conforme aesta
seccion. - : :

D) Reclamaczones de compensaczon al trabajador. Si un empleado rernov1do somete 1 una
rec]amacmn pa.ra pagos de: compensaclén al trabaj ador por1 una mc:apamdad relac1onada con MDA

pendiente de la dlSpOSlClOI'I de Ia. reclamac1on Ala exten316n en que se haga una concesién al
empleado durante el periodo de remocion, la-obligacién de proteccmn deremocién médica debera
ser reducida por tal. cantidad. EL patrono no debera recibir erédito. por’ los’ pagos de compensacmn
al trabajador rec1b1dos por el empleado para gastos de tratamlento 2 fer

(E) OIros credztos La obhgamén de provaer beneficios de protecc16n médlca a.un empleado
removido deberd ser reducida a la extens16n en que el empleado reciba compensacion por las
ganancias perdldas durante ¢ ‘_iperlodo de remocitn, ya sea de un pragrama financiado con fondos
pubhcos o del patrono o reciba ingresos del empleo con cualquier patrono, hecho pomble en vn:tud
de la remocion del empleado. v

(F) Empleados que no se recuperen dentro de los seis meses de la remocion. El patrono debera
tomar las siguientes medidas con respecto a cualquier empleado removido de la exposicion a MDA:

(£) El patrono debera facilitar al empleado un examen médico conforme a esta seccion para obtener
una determinacién médica final con respecto al empleado;

(2) El patrono deberd asegurar que la determinacién médica final obtenida indique si el empleado
puede o no ser devuelto a su antiguo estado de trabajo y si no, qué pasos deben tomarse para proteger
la salud del empleado:

(3) Donde la determinacién médica final atin no haya sido obtenida o una vez obtenidos indiquen
que el empleado no puede ser devuelto a su antiguo estado de trabajo, el patrono deber4 continuar
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proveyendo beneficios de proteccion médica al empleado hasta que el empleado sea devuelto z su
antiguo estado de trabajo o se haga una determinacion médica final de que el empleado es incapaz
de alguna vez regresar con seguridad a su antiguo estado de trabajo ; y

(4) Donde el patrono actie conforme a una determinacién médica final que permita el regreso del
empleado a su antiguo estade de trabajo a pesar de lo que de otro modo seria una prueba de funcién
hepética inaceptable, las preguntas subsiguientes concernientes a la remocién del empleado
nuevamente tendrdn que ser decididas por una determinacién médica final. El patrono no necesita
remover automaticamente a tal empleado conforme a los criterios de remocién de MDA provistos
por esta seccion.

(vi) Remocidn o restriccion voluntaria de un empleado. Donde un patrono, aunque no esté requerido
por esta seccion hacerlo, remueva a un empleado de [a exposwlon a MDA o de otro modo coloque
limitaciones sobre un empleado debido 2 los efectos de exposicion a MDA sobre la condicion
médica:del empleado, el patrono debera proveer beneficios de proteccién médica al empleado 1gua1
ala requenda porel pan'afo (n)(9)(v) de esta seccion. T -

(0) Archivo de expedzentes—(l) Datos.objetivos para operaciones exentas. (i) Donde el patrono haya
confiado en datos objetivos que demuestren que los productos hechos de MDA, o que contengan
MDA no son capaces de liberar MDA o no presentan un problerna de exp051c10n dérmica bajo las
condiciones esperadas de procesado, uso o manejo de para eximir tales operaciones de los requisitos
de monitoreo inicial, bajo-ef parrafo (£)(2) de esta seccion, el patrono debera establecer y mantener
un expedlente exacto de 1os datos objetivos sobre los cuales se conﬁa razonablemente en apoyo:de
la exenci6n. Ci o o

(11) El expediente debera 1nc[u1r al menos la Slgulente mformamom .

(A) El producto que cuahﬁque para la exencién;

(B) La fuente de datos objetivo;

(C) El protocolo de pruebas, resultados de pruebas y /o an4lisis del material para liberaciéﬂv;d'é A;
(D) Una descripcién de la operacion exenta y cdmo los datos apoyan la exencion; y

(E) Otros datos relevantes a la operacion, materiales, procesado o exposiciones de los empleados
cubiertos por la exencion.

(i) El patrono debera mantener este expediente por la duracion de la confianza del patrono sobre
tales datos objetivos.

(2) Datos de monitoreo histdrico. (i) Donde el patrono haya confiado en datos de monitoreo
histérico que demuestren que las exposiciones en un trabajo particular van a estar bajo el nivel de
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accién para eximir a tal operacion de los requisitos de monitoreo inicial bajo el parrafo (£)(2) de esta
seccion, el patrono debera establecer y mantener un expediente preciso de los datos de monitoreo
historico sobre los cuales se confia razonablemente en apoyo de la excepcion.

(ii) El expediente deberd incluir informacion que refleje las siguientes condiciones:

(A) Los datos sobre los cuales se basan los juicios son cientificamente sélidos y fueron recopilados
usando métodos que sean suficientemente exactos y precisos;

(B) Los procesos y précticas de trabajo que estuvieran en uso cuando se obtuvieron los datos de
monitoreo histérico son esencialmente los mismos que aquellos a ser usades durante el trabajo para
el cual el monitoreo inicial no fue realizado;

(C) Las caracteristicas del material que contenga MDA que esté siendo manejado cuande:les datos
de momtoreo histérico fueron obtenidos son las mismas que las del trabajo para el cual el momtoreo
inicial no vaya a ser.realizado. :

(D) Las condlclones ambxentales prevalec1entes cuando se obtuvieron los: datos de momtoreo
histdrico son las mlsmas qu 5aqueilas en el trabajo para las. cuales no vaya a reahzarse eI monitoreo
inicial; y : L e ——

(E) Otros. datos relevantes a las operacmnes, matenales, procesos 0 exp05101ones de traba]o cublertos
por Ia excepmén ‘ : " O S R P -

(111) El patrono tendxa quq,mantener este expediente por la duracmn de la conﬁanza deI patrono en
los datos de momtoreo hIStOI'ICO : : =

(3) El patrono puede utilizar _os servicios de las orgamzacm es competentes tales como a50c1ac1ones
industriales y asoc1a01ones de empleados para mantener los expedientes requendos por esta seccion.

(4) Mediciones de exposicién. (i) El patrono deberd mantener un expediente preciso de odas’ Ias
medlcmnes tomadas para monitorear la exposicion de los empleados a MDA. -

(i) Este expediente tendra que incluir al menos la siguiente informacién:

(A) La fecha de [a medicion:

(B) La operacién que envuelva la exposicion a MDA,

(C) Los métodos de muestreo y analiticos usados y evidencia de su precision;

(D) El ndmero, duracién y resultados de las muestras tomadas;
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(E) Tipo de dispositivos de proteccién usados, si alguno; y

(F)Nombre, nimero de seguro social y exposicién de los empleados cuyas exposiciones estén siendo
representadas.

(1i1) El patrono tendrd que mantener este expediente por al menos 30 afios, de acuerdo con 29 CFR
1910.20.

(5) Vigilancia médica. El patrono tendré que establecer y mantener un expediente preciso para todo
empleado sujeto a vigilancia médica por el parrafo (n) de esta seccién, de acuerdo con 29 CFR
1910.20.

(ii) El expediente tendra que incluir al menos la siguiente informacion:

(A)El nombre y mimero de seguro social del empleado;

(B) Una copla de 10' Lresultados de los exdmenes médicos del empleado, mcluyendo el h1stor131
médico, respuestas al cuesﬂonano resultados de cualesqmera pruebas y recomendamon médlca.

(C)La oplmon escnta del rnédlco._:_;

(D) Cualesqmera quejas medlcas de los empleados relacwnadas con Ia exposwmn a MDA y

(E) Una copla de‘rla mfonnacmn prov1sta al medlco segun requendo por el parrafo (n) de esta
seccion. - : ‘ ; o

(111) El patrono tendra que asegurar que este expedlente sea,mantemdo por la duracren del trabajo,
mas 30 afios, de acuerdo con 29 CFR 1910.20. o ;

(Lv) Una copia de"la remocién médica del empleado y el estado de regreso al trabajo.

(6) Expedientes de adiestramiento. El patrono tendra que mantener todos los expedxentes de
adiestramiento de los empleados por al menos un afio después de la tltima fecha de emples:”

(7) Disponibilidad. (i) El patrono, a peticién escrita, tendré que facilitar todos los expedientes que
se requiere que sean mantenidos por esta seccién al Secretario Auxiliar y al Director para examen
y copia.

(ii) El patrono, a peticién tendré que facilitar cualesquiera expedientes de exposicion requeridos por
los pérrafos (f) y (n) de esta seccién para examen y copia a los empleados afectados, antiguos
empleados, representantes designados y al Secretaric Auxiliar, de acuerdo con 29 CFR 1910.20(a)-

(e)y (8)-().
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(iti) El patrono, a peticion, tendré que facilitar los expedientes médicos de empleado requeridos por
los parrafos (n) y (0) de esta seccién para examen y copia al empleado sujeto, a cualquiera que tenga
consentimiento escrito especifico del empleado sujeto y al Secretario Auxiliar, de acuerdo con el 29
CFR 1910.20.

(8) Transferencia de expedientes. (i) El patrono tendra que cumplir con los requisitos concernientes
a la transferencia de expedientes establecidos en 29 CFR 1910.20(h).

(1i) Cuandoquiera que el patrono cese en el negocio y no haya patrono sucesor para recibir y retener
los expedientes por el periodo prescrito, el patrono tendra que notificar al Director, al menos 90 dias
antes de la disposicion y a peticién, transmitirlos al Director.

(p) Observacién de monitoreo-(1) Observacién de los empleados. El patrono tendrd que proveer a
los empleados afectados o a sus representantes designados de la oportunidad de observar lamedicién
0 monitoreo de la exposicidn de los empleados a MDA conducidos conforme al parrafo (f) de esta
seccion. - /- : :

(2) Procedimientos observacion.. Cuando la observacion de la. medicién o mc}ﬁiforeo de la
exposicion de los empleados a MDA requiera la entrada a dreas donde el uso de ropa o equipo
protectores el patrono tendré que proveer al observador deropay equlpo de proteccwn personal 0
uso de tal ropa.y eqmpo o resplrador y reqmera al observador cu:rnphr con tedos los otros
procedlrmentos aphcables de segundad y salud R Sk :

(q) F echa de vigencia. Esta norma tendra que entrar en v1g01: el 9 de septlembre de 1992

(r) Apéndices. La mformaclén contemcia en los apéndxces A B C y Dde esta seccmn no tlene la
intencidn, en si misma, de- crear obligacién adicional alguna, ni de otro modo. unpuestas por esta
norma ni quitar de- obligacién existente alguna. Los protocolos para pruebas de ajuste resplratonas
en el apéndice E de esta seccién son mandatorios.

(s) Fechas de comienzo. El cumplimiento con todas las obligaciones de esta norma comienza: el 9
de septiembre de 1992, excepto como sigue:

(1) El monitoreo inicial bajo el parrafo (£)(2) de esta seccion tendra que ser completado tan pronto
como sea posible pero no mis tarde del 8 de diciembre de 1992.

(2) Los exdmenes médicos bajo el parrafo (n) de esta seccion tendrén que ser completados tan pronto
como sea posible pero no mas tarde del 8 de febrero de 1993.

(3) Planes de emergencia requeridos por el parrafo (e) de esta seccién tendrdn que ser provistos y
estar disponibles para inspeccion y copia tan pronto como sea posible, pero no mas tarde del 7 de

enero de 1993,
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(4) El adiestramiento y educaci6n inicial tendrén que estar completados tan pronto como sea posible
pero no mas tarde del 7 de enero de 1993.

(5) Las éreas de descontaminacion y comedor bajo el parrafo (k) de esta seccién tendran que estar
en operacion tan pronto sea posible pero no més tarde del 9 de septiembre de 1993.

(6) La proteccidn respiratoria requerida por el parrafo (i) de esta seccién tendra que ser provista tan
pronto como sea posible pero no més tarde del 7 de enero de 1993.

(7) Los planes de cumplimiento escritos requeridos por el parrafo (h)(5) de esta seccién tendran que
estar completados y disponibles para inspeccidn y copia tan pronto como sea posible pero no mas
tarde del 7 de enero de 1993.

(8) OSHA tendra que ejecutar los Himites de exposicion permisibles en el parrafo (c) de esta secc16n
no antes del 7 de enero de 1993. S

(9) Los controles de mgemerla necesarios para alcanzar los PELs tienen que estar ﬁmmonando 61:9
de septlembre de 1993. - Se :

(1 O) La ropa de proteccmn persan requenda por el parrafo (1) de esta seccmn tendra que estar
dlspomble el 7 de enero de 1993 : .

Apéndlce A ala secclon 1926 60-H01a de datos de substancna pa 4-4’met11enod1amhn

I Identzﬁcacwn de substancza

A;? Substancia: metilenodi‘""‘.""lina

B Exposwlon perrmmble :
1 Aemsuspendlda 10 partes por bilidn de partes de aire (10 ppb), promedlo de tlempa pond S
(TWA) para un dia de trabajo de ocho (8) horas y un nivel de accién de cinco partes porb
alre (5 ppb).

2; Dérrmca: El contacto con los ojos y la piel con MDA no estd permitido.

C. Apariencia y olor: De blanco a canela sélido; olor a amina.

II. Datos de riesgos a la salud

A. Modos en los cuales la MDA afecta a su salud. La MDA puede afectar a su salud si lo inhala o

si entra en contacto con su piel u ojos. La MDA es dafiina si sucede que se la traga. No se permita
que le caiga MDA en los ojos, la piel o la ropa.
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B. Efectos de sobreexposicion; La sobreexposiciéon a MDA puede producir fiebre, escalofrios,
pérdida de apetito, vémitos, ictericia. El contacto puede irritar la piel, ojos y membranas mucosas.
Puede ocurrir sensitizacion.

2. Exposicién a largo término (crénica). La exposicién repetida o prolongada a MDA, atn a
concentraciones relativamente bajas, puede causar cancer. Ademds, dafio al higado, rifiones, sangre
y bazo puede ocurrir con la exposicion a largo término.

3. Informe de sefiales y sintomas: Debe informar a su patrono si desarrolla sefiales o sintomas que
sospeche que sean causados por la exposicion a MDA, incluyendo manchas amarillas en la piel.

IIl. Ropay equipo protector.

A. Respiradores. Se requieren respiradores para aquellas operaciones en las cuales los controles de
ingenierfa y practicas de trabajo no son adecuadas para reducir la exposicion al limite de exposicion
permisible: :Si se usan respiradores, deben tener el sello de aprobacion conjunta de la-Mine Safety
and Health Adrmmstratlon y el National Institute for Occupational Safety and Health (]\HOSH) y.los
cartuchos o canastos deben; ser sustituidos segin sea necesario para mantener la efectividad del
respirador. . Si- expenmen.ta dlﬁcultad al respirar mientras usa un respirador, puede pedir un
respirador a presion positiva a su patrono. Debe: estar cuidadosamente adlestrado para usar el
resplrador a51gnado y el adlestramlento serd prov1sto por su patrono. A :

, 3 '.olor detectable excepto a mveles muy sobre IOS—,_,umtes de exposu:mn
permsxbles No dependa del olor para advertirle cuando el canasto del respirador esﬁa agotado. Si
puede oler MDA mientras usa un resplrador proceda 1nrned1atamente al aire ﬁ;esco?" Si expenmenta:
dificultad al respxrar mlentras usa un resplrador dxgaselo a su patrono 8

B. Ropa protectora. Puede requenrsele usar cubretodos delantales guantes escu o3 protectores
de la cara u otra ropa protectora apropiada para evitar el contacto de la piel con MDA'-I Donde se
requlera TOpa protectora, a su patrono se requiere proveetle prendas limpias segiin sea nécesario .para

asegurar que la ropa le proteja adecuadamente. Sustituya o repare la ropa unpermeabl 12ya
desarrollado fugas. o

No debe permitirse que la MDA permanezca sobre la piel. La ropa y los zapatos que no sean
impermeables a MDA no debe permitirse que se contaminen con MDA y de hacerlo; la ropa y los
zapatos deben ser prontamente removidos y descontaminados. Laropa debe ser lavada pararemover
MDA o ser descartada. Una vez la MDA penetre a los zapatos u otros articulos de cuero, no deben
volverse a usar,

C. Proteccion para los ojos. Debe usar gafas de seguridad a prueba de salpicaduras en dreas donde
la MDA liquida pueda hacer contacto con sus ojos. No debe usarse lentes de contacto en dreas
donde pueda ocurrir contacto de MDA con los ojos. Ademas, debe usar un escudo facial si su cara
pudiera ser salpicada con MDA liquida.
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IV. Procedimientos de emergencia y primera ayuda.

A. Exposicién de ojos y cara. Si MDA es salpicada a los ojos, lave los ojos por al menos 15
minutos. Vea a un médico tan pronto como sea posible.

B. Exposicion de la piel. Si se salpica MDA en su ropa o piel, remueva la ropa contaminada y lave
la piel expuesta con grandes cantidades de jabon y agua inmediatamente. Lave la ropa contaminada
antes de volverla a usar.

C. Respiracion. Siusted o cualquier persona respira grandes cantidades de MDA, saque la persona
afectada inmediatamente al aire fresco. Aplique respiracion artificial si la respiracion ha cesado.
Llame para asistencia médica o a un médico tan pronto sea posible. Nunca entre a un recipiente o
espacio confinado donde la concentracion de MDA pudiera ser alta sin &l equipo aproplado y al
menos 01Ia persona presente que permanezca afuera. Debe usarse una linea salvawdas 3 3

D. Tragar :Si se ha tragado MDA y el paciente estd consciente, no induzca al vormto ame para
asistencia: medlca o'un médico inmediatamente. S : :

V; 'Requisﬁo{s‘ m_efdicos

Si estd expuesto a MDA aund concentracmn en o sobre el nivel de acc1on por mas de 30 dias al an&
0 expuesto a mezclas liquidas por més de 15:dias al afio, a su patrono se:le: requ:;ere proveeriun
' dlco mcluyendo un historial médico y pruebas de labor ono dentro d los 60 dias de
fa: fecha de vigencia de esta norma y anualmente a partir de entonces. Estas pruebas tendrén que
serle provistas sin: costo Ademas, si es expuesto: acc1denta1mente a MDA (ya sea por ingestion,
inhalacién o contacto con ia plel y/o OJGS), bajo condlcmnes que se conoce o-Sospecha que
constltuyen exposmlon toxxca a MDA a su ‘patrono se le reqmere famhtarle exdmenes y pruebas
espec1aies > : -

W Observacion de monitoreo

A 8u patrono se le requiere realizar mediciones que sean representativas de su exposici6 _
y usted o su representante autorizado tienen derecho a observar el procedimiento de monitoreo.
Usted tiene derecho a observar los pasos tomados en el procedimiento de medicién y a registrar los
resultados obtenidos. Cuando el procedimiento de monitoreo esté teniendo lugar en un drea donde
se requieran respiradores o equipo de proteccién personal; a usted y 2 su representante también
tendrdn que proveer de, y usar la ropa y equipo proteccion.

VIL. Acceso a los expedientes
Usted o su representante tienen derecho a ver los expedientes de las mediciones de su exposicién a

MDA a petici6n escrita a su patrono. Sus expedientes de exdmenes médicos pueden ser provistos
a su médico o representante designado a peticion por usted o su patrono.
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VIII. Precauciones para uso manejo y almacenado seguro.

A. Materiales combustible. Evite los acidos fuertes y sus anhidros. Evite oxidantes fuertes.
Consulte al supervisor para los requisitos de disposicion.

B. Limpieza de emergencia. Use aparato respirador autocontenido y cubra el cuerpo con la ropa y
equipo de proteccion personal apropiado.

Apéndice B a la seccion 1926.60-Guias técnicas de substancia, MDA
I Identificacion

A Identiﬁcacién de substancia.

I Smommos CAS No. 101-77-9, 4 4-metilenodianilina; 4,4-metilenobisanilina; metllenodxam.' 13;
dlam_lmometano ” S

2 Formu}.a. C13H14N2 |

II Datos ﬁszcos

1 Apanenc1a y olor Blanco a ca.nela, séhdo olora almna

2‘_.;1'3Peso rnolecular 198 26

3 EPunto de ebullicion: 398-3 99°.
4Punto de fundicién: 88-93°C (190-100° F)

:'Sg.z.é".;Presién de vapor: 9 mm Hg a 232°C

6 ;Indice de evaporacion (n-butil-acetato = 1): insignificante,
7 ;Densidad de vapor (Aire = 1): No aplicable

8. Fraccion volétil por peso: Insignificante

9. Gravedad especifica (Agua = 1): Ligera

10. Calor de combustién: -8.40 keal/g

1. Solubilidad en agua: Ligeramente soluble en agua fria, muy soluble en alcohol, benceno, éter
y muchos solventes orgénicos.
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II. Datos sobre riesgos de incendio, explosidn y reactividad.

1. Punto de inflamacién: 190° C (374° F) Copa Setaflash cerrada.

2. Punto de inflamacién: 226° C (439° F) Copa Cleveland abierta.

3. Medio extintor: Rocio de agua; quimico seco; biéxido de carbono.

4. Procedimientos especiales para combatir incendios: Use un aparato respirador autocontenido y
ropa protectora para evitar el contacto con la piel y los ojos,

5. Riesgos inusuales de incendio y explosién. El fuego o el calor excesivo puede causar la
produccmn de productos de descomposicion peligrosa.

V. Datos a’e reactzwdad

1. Establhdad estable

2. Incompatlblhdad Ox1dwtes fuertes

1. Barrael matenal aun papel y coloque en un filtro de cartén.

2. Empaque apropiadamente para ¢l alimentaje seguro a un incinerador o distielva e
de desperdicios compatible antes de la incineracion.

3. Disponga de ello en un incinerador apropiado equipado con retroquemador o contrate un servicio
de disposicion de desperdicios quimicos licenciado.

4. El tratamiento o disposicion de descarga puede estar sujeto a leyes federales, estatales o locales.
5. Use equipo de proteccidn apropiado.

VI. Precauciones especiales de almacenado y manejo
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A. La alta exposicién a MDA puede ocurrir al transferir la substancia de un envase a otro. Tales
operaciones deben estar bien ventiladas y deben establecerse buenas précticas de trabajo para evitar
derrames.

B. La MDA pura es un sdlido con una baja presion de vapor. Las operaciones de molido o
calentado aumentan el potencial de exposicién.

C. Almacene lejos de los materiales oxidantes.

D. Los patronos tendran que advertir a los empleados de todas las dreas y operaciones donde pueda
ocurrir la exposicion a MDA.

VII. Orden y limpieza y facilidades de higiene.

A. El lugar de trabajo debe mantenerse limpio, ordenado y en condicion sanitaria.

El patrono tendra q msutuu' un programa de deteccion para operamones que: envuelvan MDA para
detectar las. fuentes de enusxones de MDA - : o e

B. Debe proveerse facxhdades de lavado adecuadas con agua ﬁ‘1a y cahente ¥ mantenerse en
condicién sanitaria. Tambxen deblera proveerse agentes lunpladores para asegurar la remocxon
efectlva de MDA de, la,plel o , : L

VIII Operaczone;s "c"o'm'unes

Las operamones cnmunes en las cuales la exposwlon a MDA tlene probablhdad de ocurrir mcluyen
lo siguiente: Manufactura de MDA Manufactura de! d13001a11at0 de metileno; agente curador para
estructuras de resmas epoxmas Operaciones de revestimiento de alambr& y embobmado de
ﬁlamento : e -

Apendlce Ca la Seccnon 1926.60 -Guias de vigilancia médica para MDA

I Ruta de entrada

Inhalacién: absorcién por la piel; ingestién. La MDA puede ser inhalada, absorbida a través de la
piel o ingerida.

. Toxicologia

MDA es un carcinégeno sospechado en humanos. Hay varios informes de enfermedad hepatica en
humanos y animales resultante de la exposicion aguda a MDA. Un caso bien documentado de
cardiomiopatia aguda secundaria a MDA consta en expediente. Se conoce de numerosos casos
secundarios a MDA. De ocurrir contacto directo, la MDA también puede causar dafio a los ojos.
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Se ha observado dermatitis y sensitizacién de la piel. Casi todas las formas de lesion hepética
ambiental aguda en humanos envuelven la paréquima hepatica y producen ictericia hepatocelular.
Este agente produce colestasis intrahepatica. El cuadro clinico consiste en ictericia colestitica
precedida o acompafiada por dolor abdominal, fiebre y escalofrios. El comienzo de alrededor de
60% de todos los casos observados es abrupto con dolor abdominal severo. En alrededor de 30%
de los casos observados, la enfermedad se presentd y evoluciond més lentamente y menos
dramdticamente, con sélo un ligero dolor abdominal. En alrededor de 10% de los casos sélo la
ictericia estuvo evidente. La naturaleza colestética de la ictericia es evidente en la prominencia del
picor, la predominancia histoldgica de la estésis de la bilis y la infiltracién del portal inflamatorio,
acompafiado por sélo una ligera lesién parenquimal en la mayoria de los casos y por valores de
transaminasa moderadamente elevados. Las dosis agudas, elevadas, sin embargo, se conoce que
causan dafio hepatocelular resultante en SGPT, SGOT, fosfatasa alcalina y bilirrubina elevadas.

La absorcion a través de la piel es rdpida, la MDA es metabolizada y excretada durante un:periodo
de 48 horas. El contacto directo puede ser irritante a la piel, causando dermatitis. Tamblen, la
MI)A que es depos1tada en la piel no es removida del todo mediante el lavado L

La MDA puede causar cancer de la vejiga en humanos. Los datos ammales que: apoyan estas
asunciones no estan disponibles ni los datos humanos son ‘concluyentes. Sin embargo, los datos
humanos recopllados sobre los trabajadores enla facﬂldad manufacturera de helicopteros donde's se
usaba MDA suglere una alta mc:ldenma de céncer de Ia vejiga entre los trabajadores expuestos

I;)._'I.- Sgnalgs:y smt_oma& o
La piel puede volverse amarilla 'd'e'bido al contéétb fc’on MDA

EI contacto repetido o prolongado con MDA puede resultar :nfdennatlns recurrente (plel enrOJec:lda,
cuarteada, picor}; e irritacion-de la p1e1 La thalac1on ‘ingestién o- absorcmn a través de la piel a
altas concentraciones puede resultar en hepatitis, causando sintomas tales como fiebre y escalofnos,
néusea y vémitos, orina oscura, anorexia, salpullido, dolor e ictericiadel cuadrante derecho supenor
Puede ocurrir quemaduras de la comea cuando se salpica MDA a los ojos. 5 :

IV Tratamiento de efectos téxicos agzidbs/situacio’n de emergencia

Si le cae MDA en los ojos, ldvese los ojos inmediatamente con grandes cantidades de agua. Sila
MDA es salpicada sobre la piel, lave inmediatamente la piel contaminada con jabon o detergente
suave. El empleado debe ser removido de la exposicién y dérsesele tratamiento médico. Debe
conducirse las pruebas médicas requeridas bajo la seccién de emergencia del parrafo de emergencia

médica (n)(4) de esta seccidn.

Si se traga el quimico, no induzca al vémito, sino que remueve mediante {avado géstrico.
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Apéndice D, Seccién 1926.60-Muestreo y métodos analiticos para monitoree y procedimientos
de medicion de MDA

Las mediciones tomadas con el propésito de determinar la exposicion de los empleados a MDA son
tomadas mejor de modo que la exposicion promedio de ocho horas representativa pueda ser
determinada de una sola muestra de ocho horas o dos de cuatro horas. Las muestras de intervalo de
corto término. Las muestras de intervalo a corto tiempo ( muestras al azar), pueden ser usadas para
determinar el nivel de exposicién promedio de un minimo de cinco mediciones y tomadas al azar
durante un turno de ocho horas. Muestras al azar significa que cualquier porcion del turno de trabajo
tiene la misma oportunidad de ser muestreada que las otras. El promedio aritmético de tales normas
al azar tomadas en un turno de trabajo es un estimado del nivel promedio de exposicion del
empleado para ese turno de trabajo. Las muestras de aire deben ser tomadas en la zona de
respiracién del empleado (aire que representaria mas de cerca el inhalado por el empleado)..

Hay un néimero de métodos disponibles para monitorear las exposiciones de los emplead a MDA
El método que OSHA usa en la actualidad esta incluido a continuacion. SEe T

El patrono, sin embargo; tiene la obligacion de seleccionar cualquier método de monitoreo que
cumpla con los requisitos de precisién y exactitud de la norma bajo las condiciones de campo Ginicas.
La norma requiere que el método. de'monitoreo debe tener precision a un nivel de confiabilidad'de
95%, de no menos de +25% para ¢l PEL seleccionado. E -

Metodoldgié de OS

Procedimiento de muestreo

Las muestras so@éirecogidaé’ﬁediante el uso de una bomba de muestreo personal que pued:
calibrada dentro-de + 5% del indice de flujo recomendado con el filtro de muestreo en linea. :

Las muestras son recogidas en filtros de fibra de vidrio Gelman tipo A/E de 37 mm trafadps__f,con
scido sulfitrico. Los filtros son preparados empapando cada filtro con 0.5 mL. de 0.26N H,S0,
(0.26 N H,SO, puede ser preparada diluyendo 1.5 mL de 36N H,SO, en 200 mL. con agua
desionizada.) Los filtros son secados en un horno a 100° C por una hora y luego ensamblados en
cartuchos de dos piezas de poliestireno de 37 mm con almohadillas de respaldo, Los cartuchos son
sellados con bandas encogedoras y los extremos taponados con tapones de plastico.

Después del muestreo, los filtros son cuidadosamente removidos del cartucho e individualmente
transferidos a pequefios frascos que contienen aproximadamente 2 mL de agua desionizada. Los
frascos deben ser herméticamente sellados. El agua puede afiadirse antes o después de que los filtros
sean transferidos. Los frascos deben ser sellados y capaces de sostener al menos 7 mL de liquido.
Se recomienda pequefios frascos escintilantes con tapas que contengan revestimiento de Teflon.
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Reagentes

El agua desionizada es necesaria para afiadir a los frascos.

Técnica de muestreo

Inmediatamente antes del muestreo remueva los tapones de plastico de los cartuchos de filtro.

Afiada el cartucho a la bomba de muestreo con tubos flexibles y coloque el cartucho en la zona de
respiracion del empleado.

Después del muestreo, selle los cartuchos con tapones plasticos hasta que los filtros sean transferidos
a los frascos que contienen agua desionizada.

En algun ﬁempo conveniente dentro de las 10 horas del muestreo, transfiera los filtros d
a los frascos. :

Selle los pétiueﬁoé &é&é&sja_lo largo,_

Someta al menos un filtro b a.nco con cada sene de: muestras Los blancos deben ser manejados de
la misma manera que las muestras pero no se pasa alre a través de ellos.

Reglstre los volu.rnenes de mﬁestra (en Lde alre), para cada muesu'a, Junto con algunas i terferenclas
potenclales a3 1 e :

Eﬁcxenma de retencmn ;

Se realizé un estudlo de pasando 100 L de aire (80% humedad relatlva) a 1 L/min'a través de los
ﬁltros de muestra que han sido titulado (tratado con un trazador isotépico), con 0 814:g MDA, Er
vez de usar almohadillas de respaldo, se usé filtros de blancos tratados con 4cido como: respaldé n
cada cartucho. Al ser analizados, los filtros superiores se hallé que tenfan un promedio-
de la cantidad titulada. No se hallé MDA en los filtros inferiores, de modo que la cantidad perdi
probablemente se debi6 a la ligera inestabilidad de la sal de MDA. o

Eficiencia de extraccién

La eficiencia de extraccién promedio para seis filtros titulados en la concentracién blanco es 99.6%.
La estabilidad de las muestras extractadas y derivatizadas fue verificada mediante el reandlisis al dia
siguiente de las seis muestras anteriores usando estandares frescos. La eficiencia de extraccion

promedio para las muestras reanalizadas es 98.7%.

Volimenes de aire recomendados e indice de muestreo
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El volumen de aire recomendado es 100 L.
El indice de muestreo recomendado es 1 L/min.
Interferencias (Muestreo)

El MDI parece ser una interferencia positiva. Se hallé que cuando el MDI es titulado en in filtro
tratado con 4cido, el MDI se convierte en MDA después de pasar aire a través de ello.

Las interferencias sospechadas deben ser informadas al laboratorio con las pruebas sometidas.

Precauciones de seguridad (Muestreo)

Una el eqmpo de muestreo al empleado, de modo que no interfiera con la ejecucion del tra be .jo ola

muestread

sn'un 100/120 Gas Chrom Q.

integrador electrénico o algtin otro medio apropiado de medir 4reas pico o alturas.

Péaueﬁos frascos resellables con tapas recubiertas de Teflon capaces de contener 4 mL.
Un dispensador o pipeta para tolueno capaces de dispensar 2.9 mL.

Pipetas ( o repipetas con puntas de plastico o Teflon), capaces de dispensar 1 mL para hidrocloruro
de sodio y soluciones de reactivo compensador.

Una repipeta capaz de dispensar 25 pL. HFAA.

Jeringuillas para la preparacion de estindares e inyeccidén de estandares y muestras al GC.
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Vasos y pipetas volumétricas para diluir la MDA pura en la preparacion de los estandares.
Pipetas desechables para transferir las capas de tolueno después de ser extraidas las muestras.
Reagentes

0.5 NaOH preparado de NaOH grado de reagente.

Tolueno, grado de pesticida. Se uso tolueno Burdick and Jackson destilado en cristal.
Anhidrido de acido hepatofluorobutiricoc (HFAA). Se usé HFAA de Pierce Chemical Company.

SO]UCIOH reactante de fosfato pH 7.0, preparada de 136 g de fosfato de bihidrégeno de potasio en
1 L de agua desionizada. El pH es ajustado a 7.0 con solucidn de hidréxido de sodio saturada.

4 4'~Metlienodlamlma MDA), grado de reagente.

Preparacwn estandar g

Los estandares baswos concenu" dos son preparados dlluyendo MDA pura con. tolueno Los
esténdares anahtlcos son preparados inyectando cantldades UL de esté.ndares basmcos diluidos en
fra.scos que contlenen 2 0 mL de tolueno : -

rel'?; ovidas con una Jermgmlla y analizados medlante GC.

.as concentraciones estandares analiticas deben incluir las concentraciones de muestra. ‘Asi;
muestras caen fuera del alcance de los estindares preparados, debe prepararse estdndares adlclonales
péra verificar la respuesta de detector.

Preparacion de muestra

Los filtros de muestra son recibidos en frascos que contienen agna desionizada.

Se afiade 1 mL de 0.5N NaOH y 2.0 mL de tolueno a cada frasco.

Los frascos son vueltos a tapar y agitados por 10 minutos.
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Después de permitir que las capas se separen, se transfiere aproximadamente 1 mL de alicuotas de
las capas superiores de tolueno a frascos separados con pipetas desechables limpias.

Las capas de tolueno son tratadas y analizadas.
Anélisis

Condiciones de GC

Temperaturas de zona:

Columna-220 grados C

Inyector-235 grados C
DQetéCftér.—335 grados C

F huos de gas, Ar/’CH4 Columna-28 mL/min (95/5).

P‘urga-40 mL/mm L E
Volumen dei myector 5.0 uL : ST T . _
Columna 6 pies x 1/8 pulgada en eristal D, ov 101 a1 3% en 100/120 Gas Chrom Q

Tlempo de retencmn de. MDA denvatlva 3. 5 mm

ﬁélquier compuesto que de una respuesta de captura de electron y que tenga el mismo tiempo de
retencion general que el HFA A derivativo de MDA es una interferencia potencial. Las interferencias
sospechadas informadas al laboratorio con las muestras sometidas deben ser consideradas antes de
las muestras sean derivatizadas.

Los pardmetros de GC pueden ser cambiados para posiblemente circunvalar las interferencias.

El tiempo de retencion en una sola columna no es considerado prueba de identidad quimica.

La identidad analitica debe ser confirmada mediante GC/MS , si posible.
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Calculos

La concentracién de analito para muestras es afiadida de la curva de calibracion se obtiene en
términos de pg MDA por muestra. La eficiencia de extraccion es 100%. Si se halla alguna MDA
en el blanco, la cantidad es restada de las cantidades de muestra. Las concentraciones de aire son
calculadas usando las siguientes formulas: pg/m’ = (ug MDA por muestra) (1000)/(L de aire
muestreado)

ppb = (ng/m®) (24.46)/(198.3) = (ug/m?) (0.1233)
donde 24.46 es el volumen molar a 25 grados C y 760 mm Hg.

Pzri;gauciones de seguridad (Analitico)
Evitar el contacto con la piel y la inhalacién de todos los quimicos.

Restringirel uso.de todos los quimicos a una campana para emanaciones, si posible. .~

Usar gafas:ﬁ&é segﬁr‘iﬁéidgﬁi:ﬂata de Iaboratorio en todo tiempo mientras esté en éI.iérea:deiIaboratoriG

Apendlce E a. la seccwu 1926.60-Proced1m1entos de pmebas de ajuste cuantltatlvas y
cualltatlvas : - : '

L. Protocolo de déetatdé?éisoaﬁiilo (aceite dé:',gruiheo)

A Seleccion de umbral dé; olor 1 Tres: frascos de T

stal de unhtro contapasde metal (por
eJemplo se reqmere frascos Mason 0" Bell). e e i

2. Deber4 usarse agua sin olor (por ejemplo, agua destilada o de manantial), a aproxunada.mente 25
grados C para las soluciones. el

3;: La solucién basica de acetato de iscamilo (IAA) (también conocido como acetato de isopéiiﬁlo),
es preparada afiadiendo 1 cc de IAA puro a 800 cc de agua sin olor en un frasco de un litro y agitado
por 30 segundos. Esta solucién deberd ser preparada nuevamente al menos semanalmente.

4. La prueba de seleccion debera ser conducida en un cuarto separado del cuarto usado para las
pruebas de ajuste actuales. Los dos cuartos deberin estar bien ventilados, de modo que no ocurra
la circulacién de la solucién de prueba y no ocurra contaminacion cruzada de los diferentes sitios
de prueba.

5. Lasoluci6n de prueba de olor es preparada en un segundo frasco colocando 0.4 cc de la solucion
basica en 500 cc de agua sin olor, usando un gotero o pipeta limpios. Agite por 30 segundos y
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permita que descanse por al menos dos o tres minutos, de modo que la concentracién de IAA sobre
el liquido pueda alcanzar el equilibrio. Esta solucién puede ser usada s6lo por un dia.

6. Debera prepararse un blanco de prueba en un tercer frasco afiadiendo 500 cc de agua sin olor.

7. Los frascos de la prueba de olor y el blanco deberan estar etiquetados 1 y 2 para identificacién de
frasco.

8. Debera imprimirse las siguientes instrucciones en una tarjeta y colocarse sobre la mesa frente a
los dos frascos de prueba (i.e., 1 y 2): "El propésito de esta prueba es determinar si puede oler el
aceite de guineo a baja concentracién. Las dos botellas frente a usted contienen agua. Una de estas
botellas contiene una pequefia cantidad de aceite de guineo. Asegirese de que las tapas estén
apretadas, luego agite cada botella por dos segundos. Destape cada botella, una a la vez, y huela la
Edca, de-la botella. Indique al conductor de la prueba cudl botella contiene aceite de guineo 4

g. Las mezelas usadas en la prueba de deteccion de olor de IAA deberan ser preparadas en un 4rea
separada de donde se reahce la prueba, para evitar la fatiga olfatlva en el sujeto

10 Siel sujeto de prueba no es capaz de identificar correctamente el frasco que contiene 1a solucién
de prueba de olor, no puede usarse Ia prueba de aJuste cuahtatlva de IAA '

1uc10n de prueba de

11 Siel queto de‘iprueba Identlﬁca correctamente el ﬁ‘asco que contlene la:

B.. Seleccmn de respxradcr 1. AI ‘sujeto de prueba debera p
més cémodo de una seleccion que incluya resplradore_ de:
manufactureros. 1a seleccmn debera incluir al menos tres taman
eiastomencas de’ al menos dos manufactureros. o

;de méscaras de medla careta

2, El proceso de: seleccion debera ser conducido en un cuarto separado de la camara: de prueba de
ajuste para evitar la fatiga olfativa. Antes del proceso de seleccion, al sujeto de prueba deberd
mostrarse como ponerse un respirador, como colocarse sobre la cara y cémo tensar las correas y
cbémo determinar un respirador "cémodo”. Debera haber un espejo disponible para ayudar al sujeto
a evaluar el ajuste y colocarse el respirador. Esta instruccion no debe constituir el adiestramiento
formal del sujeto sobre el uso de respirador, ya que es s6lo un repaso.

3. El sujeto de prueba debe comprender que al empleado se le pide que seleccione el respirador que
provea el ajuste mas comodo.

4. El sujeto de prueba deberd llevarse cada careta a la cara y eliminar aquellas que obviamente no
provean un ajuste comodo. Normalmente, la seleccion comienza con media careta y si no puede
hallarse un ajuste comodo, se pide al sujeto que pruebe los respiradores de careta completa. (Un
pequefio porcentaje de usuarios no podra usar media careta.)

183




5. Las caretas mas comodas son sefialadas; se pone la mascara mis cémoda y se usa por al menos
cinco minutos para avaluar la comodidad. Toda puesta y ajuste de la careta deberd ser realizada por
el sujeto de prueba sin asistencia del conductor de prueba u otra persona. Puede darse asistencia en
el avaltio de la comodidad discutiendo los puntos en #6, a continuacion. Si el sujeto de prueba no
esta familiarizado con el uso de un respirador particular, el sujeto de la prueba deberé ser dirigido
a ponerse la mdscara varias veces y a ajustarse las correas cada vez para volverse diestro en el
tensionado de las correas.

6. El avaltio de la comodidad deber incluir la revisién de los siguientes puntos con el sujeto de
prueba y permitir al sujeto de prueba el tiempo adecuado para determinar la comodidad del

respirador después de puesto:

- Colocacion de la méscara sobre la nariz.

s Espacio para proteccién de los ojos.

7. Deberd usarse’ los sig}iiié‘ntefs‘;cﬁterios para ayudar a determinar la adééuacidad del ajuste
del respirader. - C i . Co

. Tensi(’)nf;dé?: correéi;

0 Ajuste atraves del puente de Ianarlz
. Dlstancmde la nariz a la barbilla.

- i+ Tendencia a resbalar.

. Auto-observacion en el espejo.

8. El sujeto de prueba debera ejecutar los cotejos convencionales de presidn negativa o positiva (por
ejemplo, véase ANSI Z88.2-1980A7). Antes de comenzar la prueba de presion negativa o positiva,
al sujeto se le tendra que decir que se "asiente" la mascara moviendo la cabeza répidamente de un
lado al otro y de arriba a abajo mientras hace unas cuantas respiraciones profundas.

9. El sujeto de prueba estd ahora listo para la prueba de ajuste.
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10. Después de pasar la prueba de ajuste, al sujeto de prueba deberd preguntarsele nuevamente en
relacion a la comodidad del respirador. Si el respirador se hubiera vuelto incomodo, deberd probarse
con otro modelo.

11. Al empleado debera darsele la oportunidad de seleccionar una careta diferente y de volverse a
probar si la careta elegida se torna crecientemente incémoda en cualquier momento.

C. Prueba de ajuste. 1. La cdmara de prueba de ajuste debera ser similar a un forro de tambor de
55 galones, transparente, suspendido invertido sobre un marco de dos pies de diametro sobre la
cabeza del sujeto de prueba. La parte superior central de la cdmara deberd tener un pequefio gancho
adherido.

2. Todo respirador usado para el ajuste y la prueba de ajuste debera estar equipado con cartuchos
para vapores orgénicos y ofrecer proteccién contra vapores organicos. Los cartuchos 0- canastos
deberén ser susntmdos segun sea necesario para mantener la efectividad del resplrador

3. Despues de Seleccionar ponerse y apropiadamente ajustarse un respirador,' el sujeto de prueba
debera usarlo en el cuarto de prueba de ajuste. Este cuarto debera estar separado del cuarto usado
para pruebas de umbral de olor Y. de seleccidn de resplrador Y debera estar bien ventilado, por un
abamco de educc16n O una campana de laboratorlo, para evitar la contammacmn general del cuarto.

4. Debera pegarse .una. copla def PasaJe arcoiris al mtenor de la camara,de pruebas

E;e'f“ciq_szs de pmg;ba

1. ‘Respire normalmente. " ;

ii, Respire proﬁiﬁaamente:.f}iAsegﬁrég's.é ae que las inhﬁléémﬁés seéé})roﬁnd‘a;s*iy re{gi!lares.

- Gire Ia cabeza totalmente de un lado al otro. Inhale a cada lado. Asegurese de que el
movumento sea completo. No golpee el respirador contra el hombro. o

i_v.u Mueva la cabeza de arriba a abajo. Inhale cuando la cabeza esté en la posicién completamente
arriba (mirando hacia el techo). Asegiirese de que los movimientos sean completos y hechos
alrededor de cada segundo. No golpee el respirador contra el pecho.

v. Hablar. Hable en voz alta y lentamente por varios minutos. El siguiente parrafo se titula el

vi. Trotar en el mismo sitio.

vii. Respirar normalmente.
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Pasaje Arcoiris

Cuando la Iuz del sol golpea las gotas de [luvia en el aire, actan como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la division de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alld del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busca algo que esta fuera de su alcance, sus amigos dicen
que estd buscando la olla de oro al final del arcoiris.

5. Todo sujeto de prueba debera usar el respirador al menos cada 10 minutos antes de comenzar la
prueba de ajuste.

6 Al entrar a la camara de prueba, al sujeto de prueba deberd darse un pedazo de papel toalla de
¥x 6' u-otro material poroso absorbente de pliego sencillo, doblado a la mitad y mojado con tres
cuartas -partes de un cc de IAA puro. El sujeto de prueba debera colgar la toalla moj ada del gancho
en la parte’ supenor de Ia cdmara. o :

7 Deje pasar dos rmnutos -para que la concentracion de prueba de TAA sea- alcanzada antes de
comenzar con los eJercmlos de prueba. : :

8. Todo ejercncm descnto en #4 antenor deberan reahzarse por aI menos un. mmuto

9. Sx en cualqu1er tia po- durante: 1a prueba el sujeto de detecta clolor parecldo a banana del TAA,
la prueba ha fallado. El sujeto debera salir rapldamente de Ia camara de pruebas y abandonar el érea
de prueba para ev1tar la fatlga olfatxva. 2

10. Si se falla [a prueba, el sujeto debera regresar al cuarto ¢ e sel eccidn y removerh 1 resplrador

repetir la prueba de sen51t1V1dad de olor, seleccionar y ponerse otro respirador; regresar ala cdmara
de prueba y comenzar nuevamente y comenzar de nuevo el procedimiento descnto c(4) y.c(8)
anteriores. El proceso continda hasta que se halle un respirador que ajuste ‘Bien. De fallarse Ja
prueba de sensitividad de olor, el sujeto deberd esperar cinco minutos antes de volve jpt_obarse
La sensitividad al olor usualmente habra vuelto para entonces. -

L:1. Si una persona no puede pasar la prueba de ajuste descrita anteriormente usando un respirador
de media careta de la seleccion disponible, debe usarse modelos de careta completa.

12. Cuando se halle que el respirador que pase la prueba, el sujeto debe romper el sello facial y
tomar un respiro antes de salir de la cAmara. Esto es para asegurar que la razdn por la cual el objeto
de no huela el IAA es el buen ajuste del respirador es el buen ajuste del sello de la careta del
respirador y no la fatiga olfativa.

13. Cuando el sujeto abandone la cadmara, el sujeto debera remover la toalla saturada y devolverla
a la persona que conduzca la prueba. Para evitar que el 4rea se contamine, las toallas usadas deberdn
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mantenerse en una bolsa de sello integrado, de modo que no haya acumulacién de concentracion de
IAA en la cdmara de prueba durante las pruebas subsiguientes.

14. Las personas que hayan pasado exitosamente la prueba de ajuste con un respirador de media
careta puede asigndrseles el uso del respirador de prueba en atmdsferas con hasta 10 veces el PEL.
En atmésferas mayores de 10 veces y menos de 50 veces el PEL (hasta 50 ppm), el sujeto debe pasar
la prueba de IAA usando un respirador de careta completa a presion negativa. La concentracién de
IAA dentro de la cdmara de prueba debe ser aumentada cinco veces para la QLFT de la careta
completa.)

15. La prueba no debe ser conducida si hay crecimiento de vello entre la piel y la superficie de
sellado de la careta.

16 ‘Si el crecimiento de vello o ropas interfieren con el ajuste satisfactorio, entonces deberdn ser
alterados para eliminar la interferencia y permitir un ajuste satisfactorio. Si atin no se-alcanza un
ajuste sansfactomo, el sujeto de la prueba debe usar un respirador a presién positiva tal como un
respnador punﬁcadcr de alre respirador de aire suplido o aparato resplrador autocontemdo

17 Siel su_] eto deprueba exhlbe dr.ﬁcultad en respirar durante las pruebas deberé ser refendo aun
médico adlestrado en enfermedad Tespiratoria.o medicina pulmonar para determmar si el sujeto de
prueba puede usar’ un respu‘ador lmentras lleva. a cabo sus deberes. -

-cuahtat:va deben ser repetldas al menos cada 12; meses

19 Ademas debzdo a que el sel]ado del respn'ador puede ser a.fectado Ias pruebas de ajuste
cua.htatlvas deberén repetn‘se mmedlatamente cuando el su_] eto tenga - o

(1) Cambio de peso de 20 l1bras o mis:

(2) Cicatrizado facflal significativo en el drea del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; multiples extracciones sin prétesis o adqun‘u‘ dlentes
postizos.

(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o
(5) Cualquier otra condicidn que pudiera interferir con el sellado de la careta.
D. Archivo de expedientes

El patrono deberd mantener un resumen de todos los resultados de pruebas por tres afios. El resumen
debera incluir:
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(1) Nombre del sujeto de prueba

(2) Fecha del ajuste

(3) Nombre del conductor de la prueba

(4) Respiradores seleccionados (indicar manufacturero, modelo, tamafio y nimero de aprobacién).
(5) Agente de prueba.

1. Protocolo de aerosol de solucion de sacarina

A;, ”Seleccién de respirador.

Los resplradores deberdn seleccionarse segin descrito en la seccién IB (seleccion de respxrador)
anterlor excepto'que todo respirador deber4 estar equipado con un filtro de partlcula‘ + :

B-. Pruebat= de seleccmnzd':”'umbral de olor

I Debera usarse un recmtad colocado sobre la cabeza y los hombros para 1 _ prueba de selecc1on
de umbral (para determmar si-el individuo puede saborear la sacanna) y para laprueba de ajuste. El‘
recmtado deberé ser de aproxnnadamente 12 pulgadas en dlametro por’! pulgadaS%de alto con al

3 Debera exphcarse el proc
conducu‘ la prueba de seleccion.

4 ‘Durante las pruebas de seleccion de umbral, el sujeto deberd ponerse el recintado d
resplrar con la boca abierta y la lengua extendida. ‘

5. Usando un DeVilbiss Model 40 Inhalation Medication Nebulizer o equivalente, el conductor de
la prueba deberla rociar la solucion de cotejo de umbral al recintado. Este nebulizador deberd estar
claramente marcado para distinguirlo de el nebulizador de la solucién de la prueba de ajuste.

6. La solucion de cotejo de umbral consiste en 0.83 gramos de sacarina de sodio, USP en agua.
Puede ser preparada poniendo un cc de la solucién de prueba (véase C7, a continuacion), en 100 cc
de agua,

7. Para producir el aerosol, se aprieta firmemente el nebulizador, de modo que colapse
completamente, luego se suelta y se permite que se expanda compietamente.
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8. Se repite rdpidamente 10 apretones al bulbo nebulizador y luego se pregunta al sujeto de prueba
si siente el gusto de la sacarina.

9. Si la primera respuesta es negativa, se repiten 10 apretones mds al nebulizador rapidamente y
vuelve a preguntarse al sujeto a prueba si siente el gusto de la sacarina.

10. Si la segunda respuesta es negativa, se repite 10 apretones mas rdpidamente y de nuevo se
pregunta al sujeto de la prueba si puede sentir el gusto de la sacarina.

11. El conductor de la prueba toma nota del nimero de apretones requeridos para obtener una
respuesta de sabor.

12. §i la sacarina no se siente después de 30 apretones (Paso 10}, no puede realizarse la prueba de
ajuste de sacarina en el sujeto de prueba. g

13. Sl se obtlene una respuesta de sabor, se pedira al sujeto de prueba que tome nota del gusto para
referenma en la'p eba de ajuste. e

14 El uso: correcto del nebuhzado gmﬁca que aprommadamente 1 ccde quuldo es usado en una
vez en el cuerpo dei nebuhzador ' S

15. El nebuhzador deberd set

uxdadosamente_ enjuagado en agua, $'§¢ado vitelto a llenar al menos
cada,cuairo horas. : : E S i

C; ‘Pru’eba de ajus'te.

1 El sujeto de prueba no puede com”' ; g sola),emasca.rgomap r 15 mmutos

antes de la prueba

2‘.'_ "iEl sujeto de Ia-prueba debera ponerse y ajustarse el respirador sin ayuda de otra pe
3:; -La prueba de ajuste usa el mismo recintade usado en II, anterior.

4. Todo sujeto de prueba deberd usar el respirador por al menos 10 minutos antes de comenzar la
prueba de ajuste.

(a) Este debe ser el tiempo apropiado para hablar con el sujeto de prueba para explicarle la prueba
de ajuste, la importancia de la cooperacién y el proposito de los ejercicios de cabeza o para
demostrarle algunos de los ejercicios;

(b) El sujeto de prueba debera realizar las pruebas de ajuste convencionales a presién positiva o
negativa (Véase ANSI Z88.2 1980 A7).
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5. El sujeto de prueba deber4 entrar al recinto de prueba mientras usa el respirado seleccionado en
la seccion IB, anterior. El respirador debera estar apropiadamente ajustado y equipado con un filtro
para particulado.

6. Se usa un segundo DeVilbiss Model 40 Inhalation Medication Nebulizer para rociar la solucion
de prueba de ajuste al recintado. Este nebulizador debera estar claramente marcado para distinguirlo
del nebulizador de la solucién de prueba de seleccidn.

7. La solucion de prueba de ajuste es preparada afiadiendo 83 gramos de sacarina de sodio a 100 cc
agua tibia.

8. Como antes, el sujeto de prueba debera respirar con la boca abierta y la lengua extendida.

9. El nebulizador es insertado al agujero frente al recintado y la solucién de prueba de ajuste es
rociada al recintado usando la misma técnica que para la prueba de seleccién de umbral y ¢l mismo
nimero de apretones equerido para obtener una respuesta de sabor en la seleccmn (V éase B8 a
B10, anterlor) ‘ : = ,

10 Después de generar el aerosol Iea Ias s1gu1entes mstrucclones al SU}C’CO de prueba. El sujeto de
prueba debera realxzar los ¢ BJGTCICIOS por un mmuto cada uno.. : CE e

i Resplra.r normalmente

ii. Respirar proﬁmdamente. Aseéﬁrese de qu‘é 'las inhalacidhé‘s seanproﬁmd 'y regulares.

iii. Mueva la cabeza del todo de un lado a.l otro Asegurese de que el movume es complejt‘bi.ﬁ
Inhale a cada lado No golpee el respu:ador contra los h{)mbres : “

iv. Muevala cabeza de amba a abajo. Asegrese de que los movimientos sedn coniﬁiétos I.nhale
cuando la cabeza esté completamente arriba (cuando esté mirando al techo). No-golpeeel resplrador
con el pecho. B

v. Hablar. Hable fuerte y lentamente. El siguiente pérrafo se llama el Pasaje arcoiris. Leerlo
resultaré en una amplia variedad de movimientos faciales y asf sera itil para satisfacer este requisito.

vi. Trotar en el mismo sitio.
vii. Respire normalmente.
Pasaje Arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de lluvia en el aire, actilan como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la division de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
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forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alla del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busca algo que est4 fuera de su alcance, sus amigos dicen
que esta buscando la olla de oro al final del arcoiris.

11. Al comienzo de cada ejercicio, la concentracién de aerosol deberd ser respuesta usando la mitad
de los apretones que los inicialmente descritos en C9.

12. El sujeto de prueba deberd indicar al conductor de la prueba en cualqmer momento durante la
prueba de ajuste que detecta el sabor de la sacarina.

13. Si se detecta el sabor de la sacarina, la prueba se considera insatisfactoria y debera probarse un
respirador diferente.

14. El completalmento exitoso del protocolo de prueba deberd permitir el uso de respirador: de med1a
careta en atmosferas contaminadas hasta 10 veces el PEL de MDA. En otras palabras, este protocolo
no puede ser usad: 2 asignar valores de proteccién mas altos de 10. '

15 La prueba no deberé ser condf"‘ da“m hublera algin crecxm1ento de veIIo entre la piel y 1a
superﬁcxe de sello de la careta ' i i I

16. Siel vello ola: ropa mterﬁeren con ¢l ajuste: sahsfactono entonces debe s ' 'aIter ad}:) o removido,
de modo que se nnmé la mterferenc1a y se permlta el ajuste. satlsfactorlo ‘Siannnose alcanza'un
ajuste satisfactorio, el sujeto de. prueba puede usar un resplrador a presién p_" Ve 3, tal como un
respu'ador punﬁcador de aire automatxco, un resplrador de: aire: suphdo aparto respn'ador

17 Si el sujeto de prueba exhlbe dlﬁcultad en respu'a.r durante las pruebas, el o ella debera- sér
referido a un med1co adiestrado en enfermedad pulmonar o medicina pulmonar para: 'termmar si
el sujeto de prueba puede usar un respirador mientras realiza sus deberes. - '

8. Pruebas de ajuste cualitativas deberan ser repetidas al menos cada doce meses.

19. Adicionaimente, debido a que el sellado del respirador puede ser afectado, las pruebas de ajuste
cualitativas deberan repetirse inmediatamente cuando el sujeto de prueba haya:

(1) Cambios de peso de 20 libras o mas,
(2) Cicatrizado facial significativo en el 4rea del sellado de la careta,
(3) Cambios dentales significativos: i.e., miltiples extracciones sin protesis, o {a adquisicion de

dentaduras postizas.
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(4) Cirugia reconstructiva o cosmética o
(5) Cualquier otra condicién que pudiera interferir con el sellado de la careta.
D. Archivo de expedientes

El patrono debera mantener un resumen de todos los resultados de prueba por el patrono por 3 afios.
El resumen debera incluir:

(1) Nombre del sujeto de prueba
(2) Fecha de la prueba

(3) Nombre del conductor de la prueba

(4) Resplradores seleccionados (indique el manufacturero, modelo, tamafic y- numero }sQe
aprobacmn} i Sy g

(5) Agente _de prheba.

]II Protacolo de humo zrrztant

A Seleccxén de. resplrador |

Los resplradores tlenen que ser seleccmnados segu.n descnto en Ia seccmn IB antenor excepto que
tedo respirador debera estar eqmpado con una combmaclon de cartuchos de alta efic1en01a y ac1do-

B Prueba de ajﬁ'ste

1_, i Debera permmrse al sujeto de prueba oler una concentracion débil de humo mtam para
farmhanzarse con el olor caracteristico. '

2:‘ El sujeto de prueba debera ponerse apropiadamente el respirador seleccionado segun lo anterior,
y usar]o por al menos 10 minutos antes de comenzar la prueba.

3. El conductor de la prueba debera revisar este protocolo con el sujeto de prueba antes de comenzar
la prueba de ajuste.

4. El sujeto de prueba debera realizar los cotejos de prueba convencionales a presién negativa y
positiva (véase ANSI Z88.2 1980). De fallar cualquiera de los cotejos deberd ser causa para
seleccionar otro respirador.

192




5. Rompa ambos extremos de un tubo de humo ventilador de oxicloruro estanico, tal como el MSA

part #5643 o equivalente. Una un pedazo corto de tubo a un extremo del tubo de humo. Unae] otro

extremo del tubo de humo a una bomba de aire a baja presion para rendir 200 mililitros por minuto.

6. Advierta al sujeto de prueba de que el humo puede irritar a los 0jos ¢ instruya al sujeto de prueba
a mantener los ojos cerrados mientras se realiza la prueba .

7. El conductor de la prueba debera dirigir la corriente de humo irritante del tubo hacia el 4rea del
sello facial del sujeto de prueba. La persona que conduce la prueba deberd comenzar con el tubo al
menes a 12 pulgadas de la careta y gradualmente moverla a dentro de una pulgada, moviéndose
alrededor de todo el perimetro de la mascara.

8 -Debera instruirse al sujeto de prueba a hacer los siguientes ejercicios mientras el respu'ador estd
51endo retado por el humo. Cada ejercicio debera ser realizado por un minuto. '

i 5 Respire normalmente.

ii. Respiré-profuhdaménfe; ; Asegiu'

de que las inhalaciones sean _profundas y reéuiéres.

cada lado. No golpee el resplrador contra Ios hombros

. Mueva Ia cabeza hacxa arnba y hacia abajo.. Asegurese de que Ios movnmentos sean completo
v hechos cada segundo. Inhale:cuando la cabeza esté en posicion: completamente arnba (mu‘ando
hacla el techo). No golpee el resplrador contra el pecho ' ‘ i L

v. Hablar. Hable fuerte y Ientamente por vanos mmutos El 51gmente parrafo se Ilama el Pasaje

arcoiris. Leerlo resultard en un amplio alcance de movnmentos faciales y asi serdn 1til para
satlsfacer este requlslto También puede usarse otros pasajes que sirvan al mzsmo propésrno

P@Saje arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de lluvia en el aire, actiian como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la division de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alla del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie la encuentra. Cuando un hombre busca algo que esta fuera de su alcance, sus amigos dicen
que esta buscando la olla de oro al final del arcoiris.

vi. Trotar en el mismo sitio

vii. Respirar normalmente.

193



9. El sujeto de prueba debera indicar al conductor de la prueba si detecta el humo irritante. Si el
humo es detectado, el conductor de la prueba debera detener la prueba. En este caso, el respirador
probado es rechazado y debera seleccionarse otro respirador.

10. A todo sujeto que pase la prueba de humo (i.e., sin detectar el humo), debera darse un cotejo de
sensitividad de humo del mismo tubo para determinar si el sujeto de prueba reacciona al humo. La
falla en evocar una respuesta debera invalidar la prueba de ajuste.

11. Los pasos B4, B9, B10 de este protocolo de prueba de ajuste deberdn realizarse en una
localizaci6n con ventilacion de educcién suficiente para evitar la contaminacion general del area de
prueba por el agente de prueba.

12 -Los respiradores exitosamente probados por el protocolo deberdn usarse en atmosferas
contammadas hasta 10 veces ¢l PEL de MDA. .

13; La prueba no-debera ser conducida si hubiera algun crecimiento de vello entrenla pleI' y la
superﬁme de sello de Ia careta,

14 Si el crecnmento de vello o la- ropa mterﬁeren con un ajuste satlsfactono, entonces deberan
aiterarse o removerse, de modo que se elimine la mterferenma y se permita un ajuste satlsfactono
Sino se alcanza ur ajuste satisfactorio, el sujeto de prueba debe usar un respirador a presion positiva
tal como un: respu‘ador punﬁcador de aire autornatlco r&splrador de alre suphdof o aparato reserador
autocontemdo b « R g -

151 ie sﬁ] eto de prueba exhibe dlﬁcultad en respirar durante Ias pruebas debera ser r referido a un
medlco adiestrado en enfermedad: ‘pulmonar o medicina pulmonar para determmar si el sujeto de
prueba puede usar un respu'ador Imentras reahza sus: deberes o S o

I;G'. Las pruebas- 'd'e ajuste cualitativas deberén repetirse al menos cada 12 mésés.

cualltatlvas deberan repetirse inmediatamente cuando el sujeto de prueba tenga
(*13‘ Cambio de peso de 20 libras o mas.
(2) Cicatrizado facial significativo en el 4rea del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; multiples extracciones sin prétesis ¢ adquirir dientes
postizos.

(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o

(5) Cualquier otra condicién que pudiera interferir con el sellado de la careta.
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C. Archivo de expedientes.

El patrono deberd mantener un resumen de todos los resultados de prueba por el patrono por 3 afios.
El resumen debera incluir:

(1) Nombre del sujeto de prueba

(2) Fecha de la prueba

(3) Nombre del conductor de la prueba

(4) Respiradores seleccionados (indiquen el manufacturero, modelo, tamafio y numero de
aprobacmn) E

©) Agen’@'f:’fie prucba

1 '}EGeneraZ;‘? :

a El metodo aphca solamente a Ios respxradores purlﬁcadores de aire 2 presién negativa -ixiéz

n necesario), que deberd asurit [a

trono debera aSIgnar a un md1v1duo (con ayuda segtis : qu L
€ pruebas de ajuste cuantitativas.de

responsablhdad completa por la’ zmplantac" "n del program :
resplrador ' : :

Deﬁmczon g

"Prueba de ajuste cuantitativa significa la medicion de la efectividad del sello de respirador en
exclmr la atmoésferaambiental. La prueba es realizada dividiendo la concentracién medida de agente
de:. reto en una cdmara de pruebas por la concentracién medida del agente de prueba dentro de la
careta del respirador cuando el elemento purificador de aire normal ha sido substituide por un
elemento purificador de aire esencialmente perfecto.

b. "Agente de prueba” significa el contaminante de aire introducido a la cdmara de prueba, de modo
que las concentraciones dentro y fuera del respirador puedan ser comparadas.

¢. "Sujeto de prueba” significa la persona que use el respirador para la prueba de ajuste cuantitativa.

d. "Posicién normal de pie" significa pararse erguido y derecho con los brazos a lo largo de los lados
y mirando directamente hacia el frente.

195




e. "Factor de ajuste”significa la razén del la concentracion de agente de reto fuera con respecto al
interior de la cubierta de entrada del respirador (careta o recintado).

3. Aparato.

a. Instrumentacion. Deber4 usarse aceite de maiz, cloruro de sodio u otros sistemas apropiados de
generacién, dilucién y medicidn de aerosol para las prucbas de ajuste cuantitativas.

b. Cdmara de pruebas. La cAmara de pruebas debera ser lo suficientemente grande como para
permitir al sujeto realizar libremente todos los ejercicios requeridos sin alterar la concentracion de
agente de reto o el aparato de medicion. La camara de prueba debera estar equipada y construida
de modo que el agente de prueba sea efectivamente aislado del aire ambiental pero uniforme en
cbhcentracién por toda la cAmara.

c. Al probar los respiradores purificadores de aire el elemento de filtro normal o cartucho deberan
ser sustltmdos porun filtro de alta eficiencia para particulados suplido por el rmsmo manufacturero.

d. El mstrumento de muestreo debera ser seleccionado, de modo. que pueda hacerse un reglstro
graﬁca de cmta de la prueba que muestre: elalzay baja dela: concentracion del agente de prueba con
cada mseraclon y expiraci6n en factores de; ajuste de al menos 2 000 g

e La combmaclon de e[ernentos punﬁcadores de alre substltutos (51 alguno) agente de reto ¥
concentrac16n de agente dereto en ]a cdmara de. pruebas debera ser tal’que el sujeto de prueba no sea
expuesto enexceso del PEL al agente deretoen nmgun momento dad dura.nte el proceso de prueba \

f El puerto de muestreo en el resplrador del especmlen de prueba debera estar colocado y construldo
de modo que no: haya infiltracién detectable alrededordel 1 rto, s¢ permita el libre flujo de aire a
la linea de muestieo en todo momento de manera que no haya mterferenc1 wcon la C]CCUCIOII de
ajuste del resplrador - - -

g La camara y dlsposmlon de prueba deberdn permitir a la persona que administre la prueba
Gbservar al sujeto de prueba dentro de la cdmara durante la prueba.

h El equipo generador de la atmésfera de reto debera mantener la concentracion del agente de reto
constante dentro de la variacién de 10% por la duracién de la prueba de ajuste.

i. El espacio de tiempo (intervalo entre un evento y su registro en la grifica de cinta), de la
instrumentacion no puede exceder a dos segundos.

J- El tubo para la atmésfera de la camara de prueba y para el puerto de muestreo del respirador

deberan ser del mismo diametro, longitud y material. Debe mantenerse tan corto como sea posible.
Deber4 usarse el didmetro mas pequefio del tubo recomendado por el manufacturero.
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k. Elflujo de educcién de la cdmara de prueba debera pasar a través de un filtro de alta eficiencia
antes de liberarse al cuarto.

1. Cuando se use aerosol de cloruro de sodio, la humedad relativa dentro de la camara de pruebas
no deberd exceder a 50%.

4. Requisitos de procedimientos.

a. La prueba de ajuste de los respiradores de media careta debe comenzarse con aquellas que tengan
miltiples tamafios y una variedad de cartuchos y canastos intercambiables, tales como el MSA
Comft-1I-M, Norton M, Survivair M A-OM o Scott-M. Use las pruebas sefialadas a continuacién
para asegurar que la careta esté apropiadamente ajustada.

( 1" Priieba a presion positiva. Con los puertos de educcidén bloqueados, la presion posmv; de la
exhalacmn hgera debe permanecer constante por varios segundos.

(2) Prueba a preszon negatzva Conlos puertos de entrada. bloqueados la mhalac1on hgera a pre316n
negatlva debe permanecer constante por varios segundos_ (e : ;

b Despues de que la careta sea ajustada, el sujeto de prueba deberé usar el resplrador por al menos
cmco mmutos antes de conducu' una prueba cuahtatwa usando cualqmera de los métodos descntos

(1) Prueba de acerato de zsoamrlo, Al usar cartuchos de vaporcs orgamcos eI su_]eto de prueba que
pueda oler el olor debe ser incapaz de detectar el olor del acetato de isoamilo rec:lado al aire cerca
de las porciones més vulnerables de la: careta. En mia locdlizacion que este: sepa.rada del area de
prueba, el sujeto de prueba deber4 ser instruido a cerrar los ojos durante el ‘perioda de prueba
Debers usarse una combinacién de cartuchos o canastos de vapor organico y filtros dealta eficiencia
cuando esté disponible para la mascara particular que esté siendo probada. Al sujeto de prueba
deberd darse la oportunidad de oler el olor del acetato de isoamilo antes de que la: pru”: ba sea
conduc1da

(12%)‘ Prueba de humo irritante. Al usar filtros de alta eficiencia, el sujeto de prueba debe ser incapaz
de detectar el olor del humo irritante (tubos de humo de ventilacién de cloruro estanico o tetracloruro
de titanio), rociado al aire cerca de las porciones més vulnerables del sello de la careta. Deberd
instruirse al sujeto de prueba a cerrar los ojos durante el periodo de prueba.

c. El sujeto de prueba puede entrar a la cAmara de prueba cuantitativa sélo si hubiera obtenido un
ajuste satisfactorio segln establecido en 4b. de este Apéndice.

d. Antes de que el sujeto entre a la cAmara de prueba, debera medirse una concentracion razonable
de agente de prueba en la camara de prueba.
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e. Inmediatamente después de que el sujeto entre a la cdmara de pruebas, la concentracién del
agente de prueba dentro del respirador debera ser medida para asegurar que la penetracion pico no
exceda a 5% para la careta de medio rostro y 1% para careta completa.

f. Deberd obtenerse una concentracion de agente de prueba estable antes del comienzo actual de la
prueba.

g. Las correas restrictoras del respirador no deben apretarse en exceso para la prueba. Las correas
deberan ser ajustadas por el usuario para dar un ajuste cémodo caracteristico del uso normal.

5. Régimen de ejercicios. Antes de entrar a la camara de pruebas, al sujeto de prueba debera darse
instrucciones completas en relacion a su parte en los procedimientos de prueba. El sujeto de prueba
debera realizar los siguientes ejercicios, en el orden dado, para cada prueba independiente.

a: Resptraczén normal (NB). En posicién normal de pie, sin hablar, el sujeto debera resplrar
normalmente por a.l menos un minuto. ST TR

b Respzraczon profunda (DB). En posicién normal de pie, el sujeto debera hacer resplracmn
profunda poral menos un mmuto h "c1end0 pausa para no: hlperventllar : &

c Mover la cabeza de Iado a lada (SS). De ple, el sujeto de prueba debera mover la cabeza
Ientamente de lado a lado entre [as posiciones extremas a cada lado. - La cabeza debera sostenerse
en. cada posm{on extrema por al menos cinco segundos. Lleve a cabo - por Io menos cinco c1clos
completos ' ; e AL

d Mover la cabeza de arrzba a abajo (UD). De ple el sugeto debera mover. Ientamente la cabey:
arriba y abajo entre las posmlones extremas duectamente arriba 'y abajo. * La cabeza deberé
sostenerse en cada posicion extrema por -al menos cinco segundos Lleve a cabo por los menos cinco
ciclos completos. ! A

& Leer (R). El suj eto debera lee fuerte y lentamente para ser oido claramente por el con ;
mﬂmtor de la prueba. El sujeto debera leer "pasaje arcoiris"al final de esta seccion. '

f." Muecas (G). El sujeto de prueba deberd hacer muecas, sonreir y en general contorsionar la cara
usando los musculoes faciales. Contintie por al menos 15 segundos.

g. Doblarse y tocarse los dedos de los pies (B). El sujeto de prueba deberd doblarse por la cintura
y tocarse los dedos de los pies y volver a la posicién derecha. Repita por al menos un minuto.

h. Trotar en el sitio (J). El sujeto de prueba debera trotar en el sitio por al menos un minuto.

i. Respiracién normal (NB). En la posicién normal de pie, sin hablar, el sujeto debera respirar
normalmente por al menos un minuto.
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Pasagje arcoiris

Cuando la luz del sol golpea las gotas de lluvia en el aire, actian como un prisma y forman un
arcoiris. El arcoiris es la divisidn de la luz blanca en muchos hermosos colores. Estas toman la
forma de un largo arco redondeado, con su paso en lo alto y sus dos extremos aparentemente mas
alla del horizonte. De acuerdo a la leyenda, hay una olla de oro en un extremo. La gente busca, pero
nadie {a encuentra. Cuando un hombre busca algo que esta fuera de su alcance, sus amigos dicen
que esta buscando la olla de oro al final del arcoiris.

6. Terminacion de las pruebas. Las pruebas deberan ser terminadas cuando quiera que alguna.
penetracion pico sencilla exceda al 5% para media careta y 1% para careta completa. El sujeto de
prueba deberd ser reajustade y vuelto a probar. Si se termina dos de las tres pruebas requeridas, el
ajuste debera considerarse inadecuado. (Véase el parrafo 4.h)

7:5‘ _Céﬂdu!o_ de los factores de ajuste.

a.- El factnr de a; ? te determinado por la prueba de ajuste cuantltatlva es 1gual ala concentracmn
promedlo dentro del respu'ador ¥ :

b La concentracmn promedlo de Ia cémara’ de prueba esel promedlo antmeuco de la concentramon
de la camara de prueba al comlenzo yal ﬁnal de la prueba ' '

c. La concentracwn plco promedw del agente. de reto den O spirador debera ser el promedzo
antméuco de las. concentracmnes pico para cada una de los? ueve elercmlos dela prueba que sont
compm:ados comoel promedlo antrnetlco de las concentraczon s picohalladas para cada respiracidi
durante el ejerc1c1o : e R

d; "La concentracion pico promedio para un ejercicio pu r determmada graﬁcamente sino
gran variacion en las concentraciones pico durante un solo ejercicio. oy ‘

8;3 ‘Im‘erpretacién de los resultados de prueba. El factor de ajuste medido mediante la _
cantitativa deberd ser ¢l mds bajo de los tres factores de protecci6n resultantes de las pruet
mdependlentes o

9. Otros requisitos

a. Al sujeto de prueba no debera permitirse usar media careta o careta completa si el factor de ajuste
minimo de 250 o 1,250 respectivamente no puede ser obtenido. Si el de crecimiento de vello o ropa
interfieren con el ajuste satisfactorio, entonces deben alterarse o removerse, de modo que se elimine
la interferencia y se permita un ajuste satisfactorio. Si atin no se alcanza un ajuste satisfactorio, el
sujeto de prueba debe usar un respirador a presién positiva, tal como respiradores purificadores de
aire automdticos, respirador de aire suplido o aparato respirador autocontenido.
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b. La prueba no deberé ser conducida si hay algin crecimiento de vello entre la piel y la superficie
de sellado de la careta..

c. Si el sujeto de prueba exhibe dificultad en respirar durante las pruebas, debera ser referido a un
médico para determinar si el sujeto de prueba puede usar un respirador mientras realiza sus deberes.

d. Al sujeto de prueba deberé darse la oportunidad de usar el respirador asignado por una semana.
Si el respirador no provee un ajuste satisfactorio durante el uso actual, el sujeto de prueba debe
requerir otra QNFT que debera ser realizada inmediatamente.

¢. Tendrd que emitirse una tarjeta de prueba de ajuste de respirador al sujeto con la siguiente
informacién: .

(1)%Ndmbre.

(2) F echa _de la prueba de ajuste.

(3) Factores de proteccmn obtemd

a través de cada manufacturero, modelo y: numero. de

(4) Nombre y ﬁrma dela persona que condujo la prueba

'1t1:_os usados para Ias pruebas de a_]uste cuantltatlvas y cuahtahvas{_ deberan substltuu'se
ente, siempre-que se encuentre resistencia aumentada alar resplrac i6n o cuando el agente
dc prueba haya alterado la 1ntegndad de los medws de filtro: = .- =3 e

Los cartuchos/canastos de vapores orgamcos deberan ser UStltuldOS dlanamente o antes si hubzera
algun indicio de mﬁltracmn por el agente'de prueba. ik ¥

10 Vuelta a probar Adicionalmente, debido a que el sellado del resplrador puede ser. afectade,
las: pruebas de ajuste cuantitativas deberdn repetirse inmediatamente cuando el queto de prueba
tenga e

"(I’:) Cambio de peso de 20 libras 0 mas.

(2) Cicatrizado facial significativo en el area del sello facial.

(3) Cambios dentales significativos; i.e.; multiples extracciones sin protesis o adquirir dientes
postizos.

(4) Cirugia cosmética o reconstructiva, o
(5) Cualquier otra condicion que pudiera interferir con el sellado de la careta
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11. Archivo de expedientes.

a. Deberd mantenerse un resumen de todos los resultados de prueba por tres afios. El resumen debera
incluir:

(1) Nombre del sujeto.
(2) Fecha de la prueba.
(3) Nombre del conductor de la prueba.

(4} Factor de ajuste obtenidos de todo respiradores probados (indicar manufacturero, modelo,
tamaﬁo y nimero de aprobacién).

b ; ~0p1a de todos los datos de prueba, incluyendo la gréfica de cinta y los resulta v‘deberan
mantenerse por al menos cinco afios. ,

[FR Doc. ’18531 Flled 8 7 92; 8:45

BILLING CODE 4510—26-M
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