Anexo VI

Clasificación de la Ubicación Anatómica de la Lesión OIT
La versión que aquí se presenta, producto de la XVI Conferencia de Estadísticos del Trabajo (1998), que sufrió un cambio de notación de los códigos en 2003, accesible a través de www.ilo.org, muestra una desagregación de segmentos anatómicos suficiente sin lugar a dudas para la presentación de estadísticas de lesiones por accidentes del trabajo, no así para conservar el detalle anatómico que se requeriría para análisis mas clínicos y más específicos. Se la ha escogido sólo por ser la que se encuentra disponible en www.ilo.org.
Esta clasificación puede utilizarse también para clasificar los accidentes de trayecto.

Los grupos que se refieren a ubicaciones múltiples no deben utilizarse más que para clasificar los casos en los cuales la víctima ha sufrido varias lesiones en lugares diferentes y ninguna de estas lesiones es manifiestamente más grave que las demás.

Cuando en un accidente que ha producido lesiones múltiples en lugares diferentes una de las lesiones es manifiestamente más grave que las demás, este accidente debe ser clasificado en el grupo que corresponde a la ubicación de esta lesión. Por ejemplo, una fractura de la pierna acompañada de una excoriación en la mano debe ser clasificada en el grupo 62.

Registro y notificación

En este grupo no se deben clasificar más que las repercusiones orgánicas de carácter general sin lesiones aparentes (por ejemplo, en caso de envenenamiento, etc.); cuando repercusiones orgánicas son la consecuencia de una lesión localizada (por ejemplo, fractura de la columna vertebral, provocando lesiones de la médula espinal), es la ubicación de esta lesión localizada (en este caso la columna vertebral) la que debe ser clasificada.

9. Ubicación no precisada

Este grupo no debe ser utilizado más que cuando ninguna indicación permite precisar la ubicación de la lesión.

Nota: La clasificación propuesta se limita a dos cifras. La adición de una cifra suplementaria permite a lo países que lo deseen distinguir la ubicación de las lesiones según el lado derecho (1), el lado izquierdo (2) o los dos lados a la vez (3). Por ejemplo, una fractura del brazo derecho se clasifica en la cifra 52(1), un esguince del tobillo izquierdo en 63(2) y una quemadura en los dos ojos en 13(3). 
No obstante, si se utiliza una cifra suplementaria para la lateralidad, las lesiones en las dos muñecas, en los dos pies, etc., no deberían ser clasificadas en el grupo 7 (ubicaciones múltiples), sino bajo el código respectivo de la lesión de una muñeca (53), de un pie (63), etc., con el tercer dígito 3.
GUÍA DE FIGURAS ANATÓMICAS
FIGURA 1. REGIONES DEL CUERPO HUMANO, vista anterior
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FIGURA 2. REGIONES DEL CUERPO HUMANO, vista posterior
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FIGURA 3. LOCALIZACIÓN DE ÓRGANOS TORÁCICOS Y ABDOMINOPÉLVICOS (Vista anterior)
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FIGURA 4. LOCALIZACIÓN DE ÓRGANOS TORÁCICOS Y ABDOMINOPÉLVICOS (vista posterior).
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