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SALUD LABORAL

MA Maria Isabel Garcia Lovera

1. INTRODUCCION

La Salud Laboral tiene como objetivo fundamental la promocién de la salud de los
trabajadores através de la mejora de las condiciones de trabajo. Tradicionalmente, estaba
ligadaaaspectos concretosdelasenfermedades del trabajo, delahigieneydelaseguridad.
Hoy en dia adopta un modelo multidisciplinario, integral y centrado en la prevencion.

Esto se debe fundamentalmente al enfoque del trabajo como generador de salud
y enfermedad, a la sustitucion del concepto de “enfermedad profesional” por el de
“enfermedades relacionadas con el trabajo”, a la constatacién de la multifactoriedad de
losriesgos laborales, alos cambios en morbilidad y mortalidad que han traido los cambios
en tecnologiasy procesos productivos,y aadoptar la mejora de las condiciones de trabajo
como la politica mas eficaz para la promocién de la salud de los trabajadores.

Asi pues, en la Salud Laboral de nuestros dias participan médicos, higienistas,
ingenieros, psicélogos, ergbnomos, sociélogos, epidemidlogos, etc., aportando los
conocimientos desde sus respectivas disciplinas y experiencias, y hablando un“lenguaje
comun’, que les permita entenderse y cooperar en el objetivo Unico de promover un
ambiente laboral saludable y prevenir la enfermedad en el trabajador.

Este enfoque de la Salud Laboral es el propuesto por la Organizacién Mundial
de la Salud (O.M.S.), en su programa“Salud para todos en el afno 2000” (SPT 2000). Mas
concretamente, la Carta de Otawa establece, como principios de promocién dela salud en
elambiente de trabajo, la combinacién de diversos métodos de accién, dirigidos a todos
los trabajadores, a las causas fundamentales de la salud y la enfermedad, a la efectiva
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participaciéon delos trabajadoresy formar parte de un proceso organizacional constituido
no solamente por actividades médicas. Ello implica que, en el ambiente de trabajo, son
necesariasaccionesdirigidas a cambios organizativos,ambientalesy de comportamientos
individuales.
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2.DEFINICION DE SAIUDIABORAL

Antes de avanzar en el campo de salud laboral, debemos definirlay, paraello, lo
primero que tenemos que hacer es situarnos mediante los siguientes conceptos:

- Salud, segunlaO.M.S., es“El estado de completo bienestar fisico, psiquico
y mental de un individuo y no solamente la ausencia de enfermedad o
invalidez”. De esta definicién, deducimos que el equilibrio individual de la
salud nodepende Unicamente del correctofuncionamiento de su estructura
orgdnica y psiquica, sino que se ve influenciada en gran medida por los
factores ambientales, en las que se encuentran incluidas en primer lugar las
condiciones de trabajo.

- Trabajo es “El esfuerzo intelectual y fisico del hombre, aplicado a la
transformacion de la materia para hacerla mas util o a la prestacion de
ayuda a otros hombres (servicio) con el fin de perfeccionar al trabajador,
proporciondndole una vida mas digna y desarrollada, y satisfacer sus
necesidades y las de la comunidad”.

- Por condiciones del trabajo se entiende los factores de naturaleza fisica,
quimica o técnica (materias utilizadas o producidas, equipos empleados
y métodos de produccion aplicados), que pueden existir en el puesto de
trabajo.También, se consideran incluidos aquellos otros factores de caracter
psicoldgico o social que puedan afectar de forma organica, psiquica o social
a la salud del trabajador.

Una vezdefinidos estos términos, podremos mostrar el significado de Salud Laboral,
entendiéndose como“Actividad que tiene como finalidad fomentary mantenerelmasalto
nivel de bienestar fisico, psiquico y social de los trabajadores en todas las profesiones,
prevenir todo dafo a la salud de éstos por las condiciones de su trabajo, protegerlo en
suempleo que convenga a sus aptitudes psicoldgicas y fisiolégicas. En suma, adaptar el
trabajo al hombre y cada hombre a su trabajo”.

Cadaactividad profesional expone al trabajador a una serie de riesgos e incidentes
y quebranta la Salud tanto del individuo como de la comunidad. Esta situacion preocupa
y crea una intensa inquietud en la sociedad, por esto interviene e intenta solucionarla,
adoptando una serie de normas, leyes y disciplinas.

El trabajo es un componente esencial del estado de salud o enfermedad, incluso,
porausencia, comolo demuestran estudios que relacionan paroy enfermedad. Desde esta
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perspectiva habra que estudiarla higieneen general deloslugares de trabajo, la higieneyla
ergonomia delos puestos de trabajo, de la organizacion del trabajo, la dieta del trabajador,
los ritmos, los horarios, las cadencias, la seguridad y las relaciones humanas en laempresa
con el fin de adaptar todos estos factores a las exigencias generales de la fisiologia y de
la biologia humana, asi como a las caracteristicas de cada trabajador.

Problemas ligados a la fatiga fisica, musculary a la peligrosidad de los puestos de
trabajoestanenregresion,entantoquelos problemasligadosal cansancio psicosensorial,a
laatencion, alavigilancia, alas facultadesintelectuales superiores, alas responsabilidades,
crecen notablemente. Ya no es algo exclusivo de los dirigentes y ejecutivos.

Lapreocupaciéndelaspersonasporsusaludesunhechoconstanteenlahumanidad.
Ellosehatraducidoenlabusquedapermanentede métodos, mediosy medidasquetratasen
de eliminarlos males que en este aspecto aquejaban a cada persona o alas colectividades.
Aunque, desgraciadamente, el aprecio por la vida, la integridad y el bienestar del ser
humano no han sido ni son cualidades practicadas unanimemente por las civilizaciones
que hasta el momento han poblado la tierra. A pesar de todo, son evidentes los avances
que se han conseguido en el siglo pasado.
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3. EVOLUCION HISTORICA DE L A SALUD | ABORAL NACIONAL
3.1. DISPOSICIONES DE PROTECCION SOCIAL.

La situaciéon normativa incidente en las condiciones de trabajo se divide en cuatro
etapas:

— Primera etapa: implantacién y desarrollo de los seguros sociales
voluntarios.

Se desarrolla, practicamente, durante el ultimo cuarto del siglo XIX. El 24 de julio
de 1873 aparece la denominada Ley Benot, destinada a prohibir ciertos trabajos a los
menores de diezahos, regulando el horario de su jornada de trabajo, de cincoa ocho horas,
prohibiendo el trabajo nocturno y fomentando su escolarizacién.

LaLey de 26 de julio de 1978 prohibia ciertos trabajos a menores de dieciséis afnos.
Puede decirse que estas leyes tenian sus antecedentes en las promulgadas en Francia y
Gran Bretana en la primera mitad del siglo pasado.

El 5 de diciembre de 1883 se instituyé la Comisidon de Reformas Sociales, cuya
fusion eradel estudio y mejora de las condiciones sociales de las clases obreras. Resultado
de su trabajo, fue laimportante Ley de Accidentes del Trabajo de 30 de enero de 1900y
su Reglamento de 28 de julio del mismo afo. En 1903 la Comisién pasaria a denominarse
Instituto de Reformas Sociales, de cuyos trabajos emand la Ley Organica del instituto
Nacional de Prevision de 27 de febrero de 1908, y el Real Decreto de 25 de enero de
1908, prohibiendo el trabajo en determinadas industrias a mujeres, a menores de edad y
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avarones menores de diecisiete anos: la Ley de nifos de 1910; la Ley de sillade 1912, a
favor de las mujeres empleadas en establecimientos comerciales, etc. En 1906, por Real
Decreto de 1 de marzo, se establecio la inspeccion de Trabajo, dependiente del Instituto
de Reformas Sociales del Ministerio de la Gobernacion. Y, ya en 1920, se creé el Ministerio
de Trabajo.

— Segunda etapa: seguros sociales obligatorios.

DestacaremoslaConferenciade SegurosSocialesde 1917,cuyoobjetivofue proponer
las medidas pertinentes paraimplantar como seguros sociales obligatorios, en laindustria
y enlaagricultura, las lesiones que diesen lugar a invalidez temporal o permanente para
el trabajo, etc. También, por Decreto de 15 de octubre de 1919 seimpuso a las empresas
navieras la obligacién de asegurar las dotaciones de los buques contra los accidentes de
mar. El 23 de agosto de 1922 se promulgé el Cédigo de Trabajo, el cual hubo que adaptar,
por Ley de 23 de agosto de 1932, tras la ratificacién por Espafa del Convenio 17 dela O.L.T.
(Oficina Internacional del Trabajo), estableciendo la obligacién del aseguramiento de los
trabajadores de la industria. Por Decreto de 12 de junio de 1931 se establecian las bases
de unaleydeaccidentes de aplicacion obligatoria paralos trabajadores agricolas; esto fue
consecuencia de la previa ratificacion, el 9 de mayo de 1931, del Convenio 12 de la O.L.T.

— Tercera etapa: seguro de accidentes y enfermedades profesionales.

® El 23 de diciembre de 1955 entré en vigor la Ley de Accidentes de Trabajo, ®

aprobandose, por Decreto de 22 de junio de 1956, el Reglamento que lo desarrolla. EIl 13
dejuliode 1936apareciélaLeydeBasesde enfermedades profesionales,igualmente,como
consecuencia de la ratificacion por Espana del Convenio 18 de la O.L.T. El 3 de septiembre
de 1941 se cred el seguro para enfermedades silicoticas. En 1947 se establecié el seguro
de enfermedades profesionales. El Decreto de 13 de abril de 1961, sobre aseguramiento
de enfermedades profesionales, dio paso a la Orden de 9 de mayo de 1962, por la que
aparecié el Reglamento de Enfermedades Profesionales, todavia hoy parcialmente vigente.
El 12 de enerode 1963 vio laluzla Orden que dicté normas sobre los reconocimientos y
diagndsticos médicos.

— Cuarta etapa: accion protectora de la Seguridad Social.

Lanecesidad deestablecerunordenyunaorganizaciénquecentralizasenlasvariadas
acciones sociales, asicomo el deseo de mejorar las prestaciones, llevaron aestablecer el 28
de diciembre de 1963 la Ley de Bases de la Seguridad Social, la cual autorizaba al Gobierno
adictar normas sobre la materia; con ello se dio comienzo a la creacién de la Organizacion
dela Seguridad Social. EI 30 de mayo de 1974 se aprobé el Decreto 2.065, texto refundido
de la Ley General de la Seguridad Social, unificador de las Leyes de 21 de abril de 1966y 21
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dejuniode 1972, derogado, en gran parte, por la aparicién, el 16 de junio de 1994, de 20
de junio de 1994, del Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, del texto refundido
de la Ley General de la Seguridad Social.

3.2.DISPOSICIONES NACIONALES EN MATERIA DE SEGURIDAD E HIGIENE
DEL TRABAJO.

En Espana, existen antecedentes sobre la preocupacién que, en algin momento, a
ciertos personajes, causaban los accidentes laborales. Asi, surgen en el siglo Xl las Actas
CatedraliciasdeLe6n,comounactolegislativo sobrela prevencién deaccidentes de trabajo
enlaconstruccidonde catedralesy templos;incluso,enlas ordenanzas gremiales,delaépoca
medieval, se contemplaban normas sobre el trabajo de mujeres y nifilos en aspectos como
lalimitacién de las jornadas de trabajo o del trabajo nocturno. Cabe mencionar aquilas
Leyesdelndias, dictadas porla Corona espaiola para protegeralosindigenas americanos,
en ocasiones sometidos a regimenes de trabajo claramente explotadores einhumanos;
leyes orientadas a velar por la salud y condiciones de trabajo de los aborigenes; y, en este
punto, hadealudirsealadisposicion promulgadaen 1577 por el virrey Francisco de Toledo,
regulando las condiciones de trabajo de los indigenas americanos. Destacable es el edicto
delSupremo Consejode Castillade 3 dediciembre de 1778, que manifiestala preocupacion
de algunos gobernantes de la época en evitar los accidentes de trabajo.

Convienenoolvidarlalaborrealizada,de manera particular, poralgunasautoridades,
entre ellas Lépez de Arévalo, que en 1775 publicé un estudio sobre las intoxicaciones por
mercurioy las condiciones generales de trabajo. El poligrafo Pedro Felipe Monlau (1808-
1871) es autor de una obra sobre“Higiene industrial y medidas higiénicas susceptibles de
adoptar por el Gobierno en beneficio de la clase obrera’, en la que, entre otros estudios,
analizalosdiferentes tipos de establecimientosindustriales, clasificandolos segun sugrado
de insalubridad.

Pero centrandolavisién enlaSeguridad e Higiene del Trabajo tal como actualmente
se entiende, hay que anadir que en 1897 se publicé el Reglamento de policia minera. Es
de resaltar que, en Espafia, comenzd a tener una entidad oficial con la Ley de accidentes
de trabajo de 30 de enero de 1990, conocida como“Ley dato’,donde, por primera vez, en
un texto de Derecho positivo, aparecia mencionada, dentro de la exposicién de motivos,
la expresion“Higiene y seguridad de los trabajadores”. Esta Ley tuvo un primer desarrollo
en el Reglamento de 28 de julio de 1900. De ella han de destacarse tres aspectos:

- Laprevenciondelosaccidentes de trabajo, cuyas consecuencias constituian
una verdadera problematica social y humana.

- Elaseguramiento de trabajadores, en contingencias relacionadas con los
accidentes de trabajo y con las enfermedades profesionales.

SALUD LABORAL: PREVENCION DE RIESGOS LABORALES
Tema 7. Salud laboral I

. EEES

24/11/2009 19:33:46 ‘ ‘



I T [ [ 8

‘ ‘ Libro 1.indb 88

- Laresponsabilidad empresarial en la materia, con independencia de queel
suceso hubiese tenido lugar por la falta de medidas de Seguridad e Higiene
no aplicadas por el empresario o por la accion insegura del trabajador.

La Ley de 1900 fue el punto de partida de la legislacién espafiola sobre la materia;
tras su aparicién se llevé a cabo una serie de acciones, como comisiones, organizaciones
y conferencias; se promulgaron leyes y otras normas legales cuya finalidad era el estudio,
mejora y racionalizacién de las condiciones de trabajo, pero, casi de forma exclusiva,
orientadas a la proteccion social y asistencias del accidentado o enfermo, como el
Reglamento de accidentes de trabajo, aprobado por Real Decreto de 28 de julio de 1900;
el Catédlogo de Mecanismos Preventivos de Accidentes de Trabajo, sancionado por la Real
Ordende2deagostode 1900, el cual, curiosamente, hasta lafechanohasidoexpresamente
derogado; las normas sobre el parte de accidentes, sobre estadistica y sobre el libro de
registro de accidentes, contenidos en las Reales Ordenes de 5 deagostoy 30 de noviembre
de 1910; el Reglamento de Policia Minera, aprobado por Real Decreto de 28 de enero de
1910, en el cual se establecian normas para evitar sucesos desgraciados.

Hasta el 31 de enero de 1940 anos, en el que se promulgo el Reglamento General
de Seguridad e Higiene del Trabajo, nuestra legislacién no disponia de unanorma que, de
forma especifica, estableciese unas medidas no sélo generales, sino, incluso, concretas,
sobrelas condiciones de trabajo y sobre las medidas de Seguridad e Higiene que debian
adaptarse ante los riesgos que presentaban algunas maquinas, puesto que el Catalogo
de 1900 se limitaba sélo a ser una simple exposicién de medios de proteccién técnica o
personal.

El 9 de marzo de 1971, el Reglamento General fue sustituido por la Ordenanza
General de Seguridad e Higiene en el Trabajo, en la actualidad parcialmente vigente, que,
en buena parte, recoge articulos del Reglamento de 1940, siendo su objetivo el prevenir
los accidentesy enfermedades profesionesy en lograr las mejores condiciones de higiene
y bienestar en los centros y puestos de trabajo. Normas generales que se completan con
otras mas especificas, como la instauracién de los comités de higiene y seguridad en el
trabajo (Decretode 11 demarzode 1971), elalmacenamiento de productos quimicos (Real
Decreto de 8 de febrero de 1991), etc.

Dentro de este contexto,debe mencionarse otras acciones de caracter privado, pero
de especial relieve, como, porejemplo, lacreacionen 1936, porelingeniero José Tallada, del
Instituto de Seguridad con sede en Barcelona, que agrupabaaempresasy arepresentantes
socioecondmicos. Enagosto de 1943 se celebré en Bilbao el primer Congreso de Medicina
y Seguridad del Trabajo. En 1944 se cred, por Decreto de 7 de julio, el Instituto Nacional de
Medicina, Higieney Seguridad en el Trabajo. A este acontecimiento le siguio la creacion de
la Escuela Nacional de Medicina del Trabajo, Decreto de 21 de agosto de 1956 y en 1959
la Organizacion de Servicios Médicos de Empresa, Decreto 1036 de 10 dejunio;en 1970 se
aprobo el Decreto 2891 de 12 de septiembre, por el que se establecia el Plan Nacional de
Seguridad e Higiene en el Trabajo, que, finalmente, tras varios cambios de nombre, pasé
a denominarse Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo.
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Pero,cinéndoseal contenidolegislativo,nopuededejardecomentarselaimportancia
quelaSeguridad e Higieneadquieren cuandolos masreconocidosy cualificados redactores
delaConstitucion de 1978 decidieron que esta materia estuviese amparada expresamente
porlamaximanormainspiradorade nuestralegislaciony protegieralos derechosy deberes
de los ciudadanos, incluyendo en el articulo 40, apartado 2, la mencién del deber que
tienen los poderes publicos de velar por la Seguridad e Higiene en el Trabajo. Asimismo,
hay que hacer constar la relevancia que el Estatuto de los Trabajadores, Ley 8/1980, de 10
de marzo, concede ala Seguridad e Higiene, consagrandolas en el articulo 4.2.d, como un
derecholaboral basico, sobre todo, teniendo en cuenta, como sefialamuy acertadamente
el profesor Leodegario Fernandez Marcos, “el injustificado y sorprendente silencio de
textos analogos anteriores a los que el Estatuto viene a sustituir’, refiriéndose ala Ley de
Contratos de Trabajo de 1944 y la Ley de Relaciones Laborales de 1976.

UnanuevaetapadiocomienzoconelingresodeEspafaenlaComunidad Econdmica
el 1 de enero de 1986. Suceso que obligd a adaptar la legislacion laboral en general y,
concretamente, la de Seguridad e Higiene en el Trabajo a la legislacién comunitaria. Esta
circunstancia ha sido el origen de lo que se puede calificar como una acelerada movilidad
legislativa, con acomodacién de normas, derogacionesy aparicién de nueva legislacion,
posicién que todavia persiste.

4. FACTORES DERIESGOIABORAL

® Es importante, para que los temas abordados a continuacién sean de facil ®
comprensidny no provoquen confusién o equivoco, tener una nocion claray exacta de
los siguientes conceptos:

- Peligro: es todo aquello que puede producir un dafo o un deteriorode la
calidad de vida individual o colectiva de las personas.

- Dano:es la consecuencia producida por un peligro sobre la calidad de vida
individual o colectiva de las personas.

- Riesgo: el diccionario de la Real Academia Espafiola lo define como
“proximidad de un dafno’, pero en el contexto de la Prevencién de Riesgos
se entiende como “probabilidad de que ante un determinado peligro se
produzca un cierto dano, pudiendo por ello cuantificarse”.

- Prevencion:técnica de actuacion sobre los peligros con el fin de suprimirlos
y evitar sus consecuencias perjudiciales. Suele englobar también el término
proteccion.

- Proteccion: técnica de actuacion sobre las consecuencias perjudiciales que
un peligro puede producir sobre un individuo, colectividad, o su entorno,
provocando dafos.
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Teniendoen cuentaladefinicion de condiciones de trabajo (expuestaenelapartado
anterior) contenida en el articulo4 delaLey de Prevencién de Riesgos Laborales, podemos
clasificar los factores de riesgo laboral de la siguiente manera:

- Factoresocondicionesdeseguridad:seincluyenenestegrupolascondiciones
materiales que influyen sobre la accidentalidad: pasillos y superficies de
transito, aparatos y equipos de elevacion, instalaciones eléctricas, espacios
de trabajo, etc.

Del estudio y conocimiento de los citados factores de riesgo se encarga la
seguridad del trabajo, técnica de prevencion de los accidentes del trabajo.

- Factoresdeorigenfisico,quimicoobiolégicoocondicionesmedioambientales:
se incluyen en este grupo los denominados contaminantes fisicos (ruido,
vibraciones, iluminacion, condiciones termohigrométicas, radiaciones
ionizantes y no ionizantes, presion atmosférica, etc.). Los denominados
contaminantes quimicos presentes en el medio ambiente del trabajo
constituidos por materias inertes presentes en el aire en forma de gases,
vapores, nieblas,aerosoles,humos, polvos, etc.yloscontaminantesbioldgicos,
constituidos por microorganismos, bacterias, hongos, virus, protozoos, etc.,
causantes de enfermedades profesionales.

- Factoresderivadosdelas caracteristicas del trabajo:incluyendolas exigencias
gue latarea impone al individuo que las realiza (esfuerzos, manipulacién

® de cargas, posturas de trabajo, niveles de atencion, etc.) asociados a cada ®
tipo de actividad y determinantes de la carga de trabajo, tanto fisicacomo
mental, de cada tipo de tarea, pudiendo dar lugar a la fatiga.
Del estudio y conocimiento de los citados factores de riesgo se encarga la
ergonomia, ciencia o técnica de caracter multidisciplinar que estudia la
adaptacion de las condiciones de trabajo al hombre.

- Factoresderivados de la organizacién del trabajo: se incluyen en este grupo
los factores debidos a la organizacidn del trabajo (tareas que lo integrany
suasignaciénalostrabajadores, horarios, velocidad de ejecucion, relaciones
jerarquicas, etc.) considerando:

Factores de organizacion temporal: jornaday ritmo de trabajo, trabajo a
turno o nocturno, etc.
Factores dependientes de la tarea: automatizacién, comunicacién y
relaciones, estatus, posibilidad de promocién, complejidad, monotonia,
minuciosidad, identificacién con la tarea, iniciativa, etc.
Puede originar problemas de insatisfaccion, estrés, etc., de cuyo estudio se encarga
la psicosociologia.
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5. INCIDENCIA QUE TIENEN LOS FACTORES DE RIESGO SOBRE LA
SALUD

Comohemosvisto, eltrabajo, pormediodelasmodificacionesambientalesdel mismo
o condiciones anteriormente definidas, ejerce sobre el individuo una notable influencia,
pudiendo darlugarala pérdida del equilibrio de la salud y originar, lo que hemos llamado,
patologia del trabajo o dafnos derivados del trabajo, como anteriormente hemos visto.

5.1. CONSECUENCIAS DERIVADAS DE LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD.

Los factores de seguridad pueden dar lugar a diferentes tipos de accidentes de
trabajo como consecuencia de:

- Lesionesoriginadas en el trabajador por elementos moéviles de las maquinas
(golpes, cortes, atrapamientos, etc.), materiales desprendidos (pieza que se
mecaniza o elementos de la maquina), etc.

- Lesionesoriginadasporherramientasmanualesomecanicas(golpesy cortes),
lesiones oculares, esguinces, etc.

- Lesiones originadas por golpes con objetos, maquinas o materiales,
atrapamientos, etc.

- Lesionesoriginadasporaplastamientos,caidasdeodesdeaparatoselevadores,
vuelco de vehiculos, etc.

5.2.CONSECUENCIASDERIVADASDELASCONDICIONESMEDIOAMBIENTALES
(HIGIENE).

+ Factores de origen fisico:
- Enfermedades profesionales como consecuencia del ruido.
- Enfermedades profesionales como consecuencia de las temperaturas.
- Enfermedades profesionales como consecuencia de la exposicidon a
radiaciones ionizantes y no ionizantes.
- Enfermedades profesionales como consecuencia de la exposicion
prolongada a vibraciones.

- Factores de origen quimico: éstos pueden dar lugar a diferentes tipos
de enfermedades profesionales como consecuencia de exposicion a
contaminantes toxicos los cuales producen efectos tales como:

- Corrosivos.
- lIrritantes.
- Neumoconidticos.
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- Asfixiantes.

- Anestésicos y narcoticos.

- Cancerigenos, mutagenos y teratégenos.

- Sistémicos.
Factores de origen bioldgico: los factores ambientales de origen biolégico
pueden dar lugar a diferentes tipos de enfermedades profesionales como
consecuencia de exposicidn a contaminantes biolégicos:

- Bacterias (tétanos, brucelosis, tuberculosis, etc.).

Parasitos (paludismo, toxoplasmosis, etc.).

Virus (hepatitis, rabia, etc.).

Hongos (pie de atleta).

5.3. CONSECUENCIAS DERIVADAS DE LA CARGA DETRABAJO.

La carga de trabajo puede dar lugar a accidentes y/o fatiga fisica o mental.
Manifestada esta Ultima por los sintomas de irritabilidad, falta de energia y voluntad
para trabajar, depresion, etc., acompanada frecuentemente de dolores de cabeza, mareos,
insomnios, problemas digestivos, etc.

5.4. CONSECUENCIAS DERIVADAS DE LA ORGANIZACION DEL TRABAJO.

Los factores de organizacién pueden dar lugar a una serie de efectos para la salud
(fatiga, insatisfaccion, estrés, etc.). Algunas consecuencias concretas son:insomnio, fatiga,
trastornos digestivosy cardiovasculares, problemas psicolégicos, etc. motivados por el tipo
de jornada laboral (a turnos, nocturno, etc.).

A continuacion analizaremos las consecuencias producidas por los riesgos laborales:

=

Estrés laboral: se llega cuando fracasa la personalidad ante el camulo y
carga que recibe de su entorno, trabajo frustrante, responsabilidad, horarios
agobiantes, presionesburocraticasyadministrativas,competitividad,agobios
de tareas, traslado al trabajo molesto y largo, etc.

Seintentacompensar el estrés con actos sociales (sobre todo, los ejecutivos),
condrogas:alcohol, estimulantes, tranquilizantes, etc. Esta situacion provoca
fatiga, ansiedad, tensiones musculares, hipertensién, cefaleas, infarto, etc.
Inadaptacion laboral: es la situacién de desequilibrio entre lo que se espera
obtener del trabajo y lo que el trabajador cree que le dan.

Existen una serie de motivos que propician el origen de dichofenémeno, por
ejemplo:

- Insatisfaccion de su grupo.
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- Inseguridad econémica de su trabajo.
- Cambios tecnolégicos y las condiciones de su trabajo, etc.

- Fatigalaboral: es la disestesia penosa causada por el exceso de carga, fisica
y/o psiquica, tanto en intensidad como en duracién en el trabajo. La fatiga
disminuye la eficacia de las funciones orgdanicasy si es excesiva se produce
el agotamiento.

. Absentismo: este término significa estar ausente. Este es conocido desde la
eraindustrial, pues se le aplicaba a los trabajadores que faltaban al trabajo.
Elabsentismo se mide porladiferenciaentre eltiempo de trabajo contratado
y el realmente efectuado.

Existen varios tipos de absentismo:

- Absentismo legal o estatutario, en el que se incluyen: periodo de
vacaciones, periodo militar obligatorio, actos sindicales, cursillos de
formacion profesional, etc.

- Absentismo voluntario: comprende las faltas del trabajo debidas ala
voluntad del trabajador.

- Absentismo por enfermedad: derivado de enfermedad comun, de
enfermedad profesional o de accidente de trabajo, ya sea laboral o
no.

Lascausasdelosdos primerostiposdeabsentismosonunindicadordelasatisfaccion
@ laboral mas que un indicador de enfermedad. @

El absentismo disminuye la produccién, incrementando el coste de la produccion.

5.5. CONCLUSION.

La mayor parte de los riesgos derivados al trabajo (accidente de trabajo y
enfermedades profesionales) pueden, sinembargo, prevenirse mediante el concursodelos
constructores, ingenieros y manipuladores de los diferentes materiales y materias primas
utilizadas en las empresas.

Accidente detrabajo: patologiatraumdtica quirdrgicaaguda provocada porfactores
ambientes mecanicos.

Enfermedad profesional: patologia médica o traumatica crénica provocada por
factores ambientales fisicos, quimicos o bioldgicos y que se contrae a consecuencia del
trabajo ejecutado por cuenta ajena.

Enfermedad del trabajo: aquella que padece el trabajador influyendo, ademas del
propio trabajo, factores constitucionales o predisponentes del propio individuo.
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5.5.1. Accidente del trabajo.

Desde el punto de vista de la Seguridad del Trabajo se define el accidente, como
la concrecion o materializacion de un riesgo, en“un suceso imprevisto, que interrumpe
ointerfiere la continuidad del trabajo, que puede suponer un dafo para las personaso a
la propiedad”.

Vemoscomo,desdeestepuntodevista, también,seconsideranaccidenteslossucesos
que no producen dafos para las personas, y a los que, en seguridad se les denominan
“accidentes blancos”

De acuerdo con la definicién expuesta, es precisamente el riesgo que conlleva para
las personas, lo que diferencia el accidente de otros incidentes o anomalias que perturban
la continuidad del trabajo y que denominamos averias.

El accidente de trabajo es unindicador de una gestion no idénea de los recursos y
trae por tanto, importantes alteraciones en el proceso de produccién.

Desde el punto de vista médico, el accidente de trabajo se define como una
“patologia traumatica quirdrgica aguda provocada generalmente por factores mecanicos
ambientales”.

Médicamente, se habla de accidente de trabajo o de accidentado, cuando algun
trabajador ha sufrido unalesién como consecuencia del trabajo que realiza. Para el médico
solo existe accidente si se produce lesion. Identificando, asi, consiguientemente, accidente
con lesion.

Es, precisamente, esta definicion de accidente de trabajo la que permite establecer
una relacién con el otro dano especifico derivado del trabajo, la enfermedad profesional,
ya que ambos tienen la misma causa, los factores ambientales derivados del trabajo y
producen las mismas consecuencias, la lesion, que podra dar lugar a incapacidad o la
muerte del trabajador.

Es lalesidn, consecuencia del accidente de trabajo, la que motiva el nacimiento
historico de la Seguridad del Trabajo, la cual no habria tenido razén de ser sino hubiesen
existido consecuencias, dando lugarasudefiniciony desarrollo legal,como una necesidad
de reparar el dano motivado por el trabajo.

No obstante, en las analogias existentes entre accidente del trabajo y enfermedad
profesional se encuentran criterios diferenciadores que permiten distinguirambos dafos
y que, de forma general, se indican en el siguiente cuadro:

Factor diferenciador Accidente de trabajo Enfermedad profesional
PRESENTACION Inesperada Esperada
INICIACION Subita, brusca Lenta
MANIFESTACION Externay Unica Internay repetida
RELACIONCAUSA-EFECTO Facil Dificil
TRATAMIENTO Quirdrgico Médico
[ 04 | | ,
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- Presentacién: mientras la enfermedad profesional resulta esperada con
relacion causal, derivada de los puestos de trabajo que presentan riesgo; el
accidente se presenta de forma inesperada.

- Inicio: el inicio de la enfermedad profesional es lento, dificil de precisar con
exactitud el diay la hora de comienzo. En cambio, el accidente de trabajo se
presenta de forma brusca, subitamente, pudiéndose precisar con exactitud
el diay la hora en que ocurre.

- Manifestacion: las causas del accidente actian desde fuera, es externa al
organismoenelque provocalosefectosnocivosyse presentadeformaaislada
ysin caracter repetitivo. En laenfermedad profesional, por el contrario, si bien
las causas proceden del exterior, el agente causante de la enfermedad debe
penetrar en el organismo para provocar los efectos patolégicos (nocivos).

- Relacién de causalidad: mientraslarelacion de causalidad es claray evidente
enelaccidente de trabajo, en la enfermedad profesional no le resulta, hasta
el punto de que la mayor parte de las manifestaciones patoldgicas son
comunes a enfermedades no profesionales. Esto explica las discrepancias
que se plantean ante los Tribunales de Trabajo.

- Tratamiento: mientras el tratamiento de la enfermedad es generalmente
médico, el accidente debe ser tratado quirirgicamente. En la enfermedad
no existe violencia, se manifiesta solapadamente por signos y sintomas
en ocasiones, de dificil diagnéstico que pueden inducir a confundirla con
enfermedades comunes no profesionales; el accidente suele tener caracter ®
violento, a veces, traumatico.

Desde el punto de vista legal: en el articulo 115 del Texto Refundido de la Ley
General de la Seguridad Social (Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio), se define
el Accidente de Trabajo:

« “Seentiende poraccidente de trabajo toda lesion corporal que el trabajador
sufra con ocasién o por consecuencia del trabajo que ejecute por cuenta
ajena”.

Tendran la consideracion de accidente de trabajo:

- Los que sufra el trabajador al ir o al volver del lugar del trabajo.

- Los que sufra el trabajador con ocasién o como consecuencia del
desempeno de cargos electivos de caracter sindical o de gobierno de las
Entidades Gestoras, asi como los ocurridos al ir o al volver del lugar en
que se ejecuten las funciones propias de dicho cargo.

- Los ocurridos con ocasién o por consecuencia de las tareas que, aun
siendo distintas a las de su categoria profesional ejecute el trabajador
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en cumplimiento de las 6rdenes del empresario o espontaneamente en
interés del buen funcionamiento de la empresa.

- Losacaecidos en actos de salvamento y en otros de naturaleza andloga,
cuando unos y otros tengan conexion con el trabajo.

- Las enfermedades no incluidas en el articulo siguiente que contraiga
el trabajador con motivo de la realizacién de su trabajo, siempre que
se pruebe que la enfermedad tuvo por causa exclusiva la ejecucién del
mismo.

- Las enfermedades o defectos padecidos con anterioridad por el
trabajador, que se agraven como consecuencia de la lesion constitutiva
del accidente.

- Lasconsecuenciasdelaccidentequeresultenmodificadasensunaturaleza,
duracion, gravedad o terminacién, porenfermedadesintercurrentes, que
constituyancomplicacionesderivadasdel procesopatolégicodeterminado
por el accidente mismo o tenga su origen en afecciones adquiridas en el
nuevo medio en que se haya situado el paciente para su curacion.

« Sepresumird, salvo que pruebe en contra, que los accidentes de trabajo son
las lesiones que sufre el trabajador durante el tiempoy el lugar de trabajo.
« No obstante no tendran la consideracién de accidente de trabajo:
- Los que sean debidos a fuerza mayor extraia al trabajo, entendiéndose
® por ésta, la que sea de tal naturaleza que ninguna relacion guarde con ®
el trabajo que se ejecutaba al ocurrir el accidente.

- En ningun caso se considerara fuerza mayor extrafa al trabajo la
insolacion, el rayo y otros fenémenos analogos de la naturaleza.

- Losquesean debidos a dolo 0 aimprudencia temeraria del trabajador
accidentado.

« No impediran la calificaciéon de un accidente como de trabajo:

- Laimprudencia profesional que es consecuencia del ejercicio habitual de
un trabajo y se deriva de la confianza que éste inspira.

- Laconcurrencia de culpabilidad civil o criminal del empresario, de un
companero de trabajo del accidentado o de un tercero, salvo que no
guarde relacién alguna con el trabajo.

Del andlisis de la definicion legal de accidente de trabajo podemos establecer tres
elementos o requisitos, que se consideran necesarios para que un accidente de trabajo
pueda ser considerado como tal:

« Elemento subjetivo personal: “trabajo por cuenta ajena”
- Elemento objetivo real: “existencia de lesién”.
« Elemento causal: “relacion causa entre trabajo y lesion”.
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5.5.2. Enfermedad profesional.

Lasenfermedades causadas por el trabajo en el RD Legislativo 1/1994 de 20 de junio
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General de la Seguridad Social (B.O.E.
de 29.6.94) define la enfermedad profesional de la siguiente forma:

« Articulo 116: “Se entenderd por enfermedad profesional la contraida a
consecuencia del trabajo ejecutado por cuenta ajena en las actividades que
seespecificanenel cuadro que seapruebe porlas disposicionesde aplicacién
ydesarrollo de esta Ley, y que esté provocada por la accion de los elementos
o sustancias que en dicho cuadro se indiquen para cada enfermedad
profesional”.

Entalesdisposiciones, se establecerd el procedimiento que hayade observarse para
lainclusién en dicho cuadro de nuevas enfermedades profesionales que se estime deban
serincorporadasal mismo. Dicho procedimiento comprendera, entodo caso,como tramite
preceptivo, el informe del “Ministerio de Sanidad y Consumo”.

Las enfermedades no incluidas en el citado articulo y que contraiga el trabajador
con motivo delarealizacién de su trabajo siempre que se pruebe que la enfermedad tuvo
por causa exclusiva la ejecucién del mismo, se contempla como accidente de trabajo.

A la vista de la definicién, se establece una clara diferencia entre lo que son
enfermedades profesionales y aquellas otras que contraen los trabajadores a causa del
trabajo debido a circunstancias accidentales, como pudiera ser el trabajar a la intemperie
en tiempos de lluvia y frio, etc.

El concepto legal de enfermedad profesional, como hemos visto, no coincide conel
médico, dado que aquél responde a la necesidad de reparar legalmente el dano causado,
siendo diferente en cada pais, segun la tradicion y evolucion de los sistemas de seguridad
social. Esto conlleva a que una enfermedad profesional puede ser considerada como tal
en un paisy en otro no, por lo que la UE ha elaborado una lista europea de enfermedades
profesionales (recomendacién de la Comisiéon 90/326/CEE).

Legalmente, son enfermedades profesionales séloaquellasque asidefinelaley para
cada pais y para cada sistema de la Seguridad Social.

En Espafia, siguiendo el criterio de las Recomendacionesy Convenios de la OIT, para
definir las enfermedades profesionales se ha seguido el sistema de Cuadros y Listas donde
figuran las Enfermedades Profesionalesy se sefalan los sindromes y profesiones en donde
se han de dar para que sean reconocidas, con el caracter de tales.

DeacuerdoconelDecreto 1995/78de 12 demayo (BOE de 25.8.78) lasenfermedades
profesionales se clasifican en los siguientes grupos:

- Enfermedades profesionales producidas por agentes quimicos.
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- Enfermedades profesionales de la piel causadas por sustanciasy agentes no
comprendidos en otros apartados.

- Enfermedades profesionales provocadas por lainhalacion de sustanciasy
agentes no comprendidas en otros apartados.

- Enfermedades profesionales infecciosas y parasitarias.

- Enfermedades profesionales producidas por agentes fisicos.

- Enfermedades sistematicas.

Alfinal delapartado se expondrd el cuadro de enfermedades profesionales vigentes
y la relacion de las principales actividades capaces de producirlas.

A continuacion se expone unaclasificacion mixta de las enfermedades profesionales
atendiendo a las causas y a los cuadros clinicos que determinan:

- Intoxicaciones profesionales: son enfermedades profesionales producidas
por un agente téxico, sin vida, que penetra en el interior del organismo para
producir unas alteraciones caracteristicas.

El agente causal es de tipo quimico.

Condiciones: para que exista intoxicacion deben darse las siguientes:

- Existencia de agente toxico externo.

- Lapuertadeentradadel toxico puede serdigestiva, respiratoria, dérmica
o parenteral.

) - Conocidala existencia del téxico y su puerta de entrada, si se produce )
efecto nocivo, podemos decir que existe intoxicacion.

- Formade presentacién: pueden ser bien agudas, cuando la agresién del
toxico esimportante (puede constituir una forma préoxima al accidente
de trabajo) o bien crénicas, que resultan ser las mas frecuentes.

En las intoxicaciones crénicas el toxico penetra en el organismo en pequenas
cantidades, incapaces de producir la enfermedad por si mismas, salvo que actiie de forma
continuada y acumulativa.

Clasificacion: atendiendo a la estructura quimica del téxico las intoxicaciones
pueden ser:

- Producidas por téxicos organicos: acidos, alcoholes, disolventes, etc.

- Producidas por toxicos inorganicos: mercurio, plomo, cromo, niquel,
berilio, etc.

- Infecciones profesionales: se diferencian de las intoxicaciones,
fundamentalmente, en que el agente externo causante de laenfermedad
es un ser vivo.

Dentro de este grupo se encuentran las enfermedades infecciosas y parasitarias
producidas por bacterias (tétanos, carbunco, brucelosis, tuberculosis, etc.) o por virus
(hepatitis, rabia, SIDA, etc.).
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- Alergiasprofesionales: el protagonistadel cuadro clinicoesel propio enfermo,
yaqueelelementodesencadenanteactuasolo,enlas personassensibilizadas
aél.

Las alergias, salvo raras excepciones, no son graves, curandose cuando se
separa al enfermo del contacto con el elemento causante.

- Canceres profesionales:sonenfermedades caracterizadas porun crecimiento

desordenado y anarquico de las células que componen los tejidos y
érganos.
Si bien no se conocen las causas del mismo, si es conocido el poder
desencadenantedealgunassustancias,denominadascancerigenas(amianto,
sustancias radiactivas, aminas, niquel, alquitran, betun, asfalto, arsénico,
etc.).

- Dermatosis profesional:es laenfermedad masfrecuente en el mundolaboral,
conocida como “dermatitis” o “eccema”.
Lacausadeladermatosispuedeser:exdégena,cuandolacausadesencadenante
procede del exterior, pudiendo actuar bien localmente (irritacién) odeforma
generalizadaenelorganismo (alérgica);oenddgena,cuandolacausa procede
del propio individuo.

- Neumoconiosis: son enfermedades producidas por depdsito de polvo enlos
pulmones.

® Pueden ser benignas o malignas. ®

Los polvos productores de esta enfermedad pueden ser de tipo orgéanico vegetal
(cannabosis, bagazosis, etc) o de tipo inorganico mineral (silicosis, asbestosis, antracosis,
talcosis, etc.).

Enfermedades producidas por agentes fisicos: son enfermedades producidas por
agentes fisicos tales como radiaciones, ionizantes o no, vibraciones, ruidos, presion
atmosférica, temperatura, etc.

Como hemos visto anteriormente, las causas exdgenas o derivadas del medio
ambiente laboral, productoras de enfermedades profesionales las podemos considerar
encuadradas en los siguientes grupos:

- Agresores quimicos (polvo, humo, niebla, gases, etc.).

- Agresores fisicos (ruido, vibraciones, radiaciones, etc.).

- Agresores bioldgicos (virus, bacterias, parasitos, etc.).

- Agresores psicoldgicos y sociales (promocidn, salarios, horarios, etc.).
- Agresores ergonémicos (monotonia, fatiga fisica o mental, etc.).

En la actualidad, el aumento de la politica preventiva en las empresas esta
provocando un descenso, tanto en el nimero de casos como en su gravedad, de una
serie de enfermedades profesionales consideradas clasicas como la silicosis, afecciones
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producidas por el ruido, hepatitis profesionales, brucelosis, sarna del cemento, etc. Otras
se encuentran en fase de desaparicion como el angiosarcoma hepatico (producido porel
cloruro de vinilo monémero), algunas afecciones éseo articulares, algunas enfermedades
infecciosas (tuberculosis) o toxicas (osteosis cadmica, acroostedlisis digital relacionada
con el cloruro de vinilo monémero), etc. Sin embargo, se esta produciendo un aumento
de otras enfermedades relacionadas con el trabajo y su entorno a pesar de las medidas
de prevencion adoptadas, como son el estrés y el sindrome del edificio enfermo. Un
ejemplo de enfermedades profesionales relacionadas con el trabajo son las afecciones
articulares, cuyos factores etioldgicos lo constituyen los gestos realizados en el ejercicio
de la profesion, junto al sedentarismo y la predisposicién constitucional, relacionadas con
posturas inadecuadas y la repeticién de gestos.

CUADRODEENFERMEDADESPROFESIONALESyrelaciéndelasprincipalesactividades
capaces de producidas (Aprobado por Decreto 1995/78 de 12 de Mayo. Entré en vigor el
dia 26.8.78, siguiente de su publicacion en el B.0.E. n° 203 de 25.8.78)

Las actividades y agentes productores de las enfermedades profesionales de cada
grupo son los siguientes:

« ENFERMEDADES PROFESIONALES PRODUCIDAS POR LOS AGENTES
QUIMICOS:
- Plomoy sus compuestos.
- Mercurio y sus compuestos.
- Cadmio y sus compuestos.
- Manganeso y sus compuestos.
- Cromoy sus compuestos.
- Niquel y sus compuestos.
- Berilio (glucinio) y sus compuestos.
- Talioy sus compuestos.
- Vanadio y sus compuestos.
- Fosforoy sus compuestos.
- Arsénico y sus compuestos.
- Cloroy sus compuestos inorganicos.
- Bromo y sus compuestos inorganicos.
- Yodoy sus compuestos inorganicos.
- Fldory sus compuestos.
- Acido nitrico.
- Oxidos de azufre.
- Amoniaco.
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Anhidrido sulfuroso.

Acido sulfurico.

Acido sulfhidrico.

Sulfuro de carbono.

Oxido de carbono.

Oxicioruro de carbono.

Acido cianhidrico, cianuros y compuestos de cianégeno.
Hidrocarburos alifaticos saturados o no, ciclicos o no, constituyentes del
éter, del petréleo y de la gasolina.

Derivados halogenados de los hidrocarburos alifaticos, saturados o no;
ciclicos o no.

Alcoholes.

Glicoles.

Eteres y sus derivados.

Cetonas.

Esteres organicos y sus derivados halogenados.

Acidos organicos.

Aldehidos.

Nitroderivados alifaticos.

Esteres del 4cido nitrico.

Benceno, tolueno, xileno y otros homologos del benceno.
Naftaleno y sus homélogos.

Derivados halogenados de los hidrocarburos aromaticos.
Fenoles, homélogos y sus derivados halogenados.

Aminas (primarias, secundarias, terciarias, heterociclicas) e hidracinas
aromaticasy sus derivados halédgenos, fendlicos, nitrosados, nitrados y
sulfonados.

Poliuretanos (isocianatos).
Nitroderivados de los hidrocarburos aromaticos y de los fenoles.

- ENFERMEDADES PROFESIONALES DE LA PIEL CAUSADAS POR SUSTANCIAS
Y AGENTES NO COMPRENDIDOS EN ALGUNO DE LOS OTROS APARTADOS:

Céncer cutaneo y lesiones cutaneas precancerosas.

Afecciones cutaneas provocadas en el medio profesional por sustancias
no consideradas en otros apartados.

- ENFERMEDADES PROFESIONALES PROVOCADAS POR LA INHALACION DE
SUSTANCIAS Y AGENTES NO COMPRENDIDAS EN OTROS APARTADOS:
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Neumoconiosis.

a) Silicosis, asociada o no a tuberculosis pulmonar.

b) Asbestosis, asociada o noalatuberculosis pulmonar o al cancer de
pulmon.

¢) Neumoconiosis debida a los polvos de silicato.

d) Cannabosis y bagazosis.

Afecciones broncopulmonares debidasalos polvos o humos de aluminio

o de sus compuestos.

Afecciones broncopulmonares debidas a los polvos de metales duros,

talco, etc.

Afecciones broncopulmonares causada por los polvos de escorias

Thomas.

Asma provocado en el medio profesional por las sustancias no incluidas

en otros apartados.

Enfermedades causadas por irritacion de las vias aéreas superiores por
inhalacién o ingestién de polvos, liquidos, gases o vapores.

- ENFERMEDADES PROFESIONALES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS:

Helmintiasis, anquilostomiasis duodenal, anguillulosia.

Paludismo, amebiasis, tripanosomiasis, dengue, fiebre papataci, fiebre
recurrente, fiebre amarilla, peste, leish-maniosis, pian, tifus exantematico
y otras ricketsiosis.

Enfermedades infecciosas o parasitarias transmitidas al hombre por los
animales o por sus productos y cadaveres (para el tétanos se incluiran
también los trabajos con excretas humanas o animales).
Enfermedades infecciosasy parasitarias del personal que se ocupadela
prevencion, asistencia y cuidado de enfermos y en la investigacion.

- ENFERMEDADES PROFESIONALES PRODUCIDAS POR AGENTES FiSICOS:
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Enfermedades provocadas por radiaciones ionizantes.
Catarata producida por la energia radiante.

Hipoacusia o sordera provocada por el ruido.

Enfermedades provocadas por trabajos con aire comprimido.

Enfermedades dsteo-articulares o agio-neurdéticas provocadas por las
vibraciones mecanicas.

Enfermedades producidas por:

a) Enfermedades de las bolsas serosas debido a la presion, celulitis
subcutanea.
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b) Enfermedades por fatiga de las vainas tendinosas de los tejidos
peritendinosos, de las inserciones musculares y tendinosas.
c) Lesiones del menisco en las minas y trabajos subterraneos de
arrancamiento por fatiga de las apoéfisis espinosas.
d) Pardlisis de los nervios debidos a la presion.
- Nistagmus de los mineros.
- ENFERMEDADES SISTEMATICAS:
- Distrofia,incluyendo la ulceraciéon dela cérnea por gases, vapores, polvos
y liquidos.
- Carcinoma primitivo por bronquio o pulmén por asbesto. Mesotelioma
pleural y mesotelioma peritoneal debidos a la misma causa.

- Carcinoma de lamembrana mucosa de la nariz, senos nasales, bronquio
o pulmén adquirido en industrias donde se fabrica o manipula niquel.

- Angiosarcoma hepdtico causado por el cloruro de vinilo.

- Cancer del sistema hepatopoyético causado por el benceno.

- Carcinoma de piel, bronquio, pulmén o higado causado por el arsénico.

- Neoplasia primaria del tejido epitelial de la vejiga urinaria, pelvis renal o
uréter.

- Cancer de piel, pulmoén, hueso y médula ésea por radiaciones
ionizantes.

@ - Carcinomadelamucosanasal, senos nasales, laringe, bronquio o pulmén @

causado por el cromo.

7 z

6. MOTIVACION PARA | A PREVENCION DE L A SALUD LABORAL

Se ha de partir de considerar al trabajador en unidades familiares y en unidades
colectivas, siendo estas Ultimas mas ampilias, las cuales necesitan del mantenimiento de
laintegridad de cada individuo para no s6lo aprovechar sus cualidades al maximo, sino,
ademas, porque de su bienestar dependera el bienestar de las personas mas préximas. No
es posible,de ningun modo, pensar que el trabajador es un elemento mas de la produccion
y como tal sometido a las acciones y a las repercusiones de los riesgos derivados del
trabajo que se ejerza. Precisamente, la orientacion capitalista, en su sentido extremo, de
pensar que la finalidad de la empresa era conseguir los mayores beneficios, sin tener en
cuenta los sufrimientos a los que para ello debia someter al elemento humano, fue la que
condujo, en su dia, ala creacion del movimiento de defensa de la salud y bienestar de los
trabajadores. No es licito pensar que el Unico fin de la empresa, el que todo lo justifica,
son los resultados econémicos.
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Las motivaciones que fundamentan la prevencién de los riesgos profesionales
pretenden:

- Evitar las consecuencias de los riesgos.

- Elevar el grado de satisfaccién de los trabajadores.

Lasrazonesquemotivanlaluchacontralosproblemasquegeneranlosaccidentes
y las enfermedades son de tipo:

- Razones morales: el ser humano, como ser social, no puede desligarse de
laresponsabilidad natural que adquiere de respetary velar porlavidayla
integridad de simismoy de los demas congéneres. Es unimperativo natural
el hecho de que se sienta obligado a colaborar en el mantenimiento de la
salud de las personas con las que comparte su existencia. El acto moral,
en este caso, es un sentimiento de culpabilidad, incrementado silos dafios
causados han sido favorecidos por imprudencia o descuido.

- Razoneshumanas:toda enfermedady lesion, todo dafo profesional, tienen
unas loégicas repercusiones en el propio individuo y en su familia.

En elindividuo: puede decirse que es la propia victima, junto con su
familia, quien mas directamente y mas agudamente padece la situacién
y las secuelas de un accidente o enfermedad. La persona afectada por el
dolor fisico y por el dolor moral, originado por laincapacidad provocada
poramputacioneso pérdidasfuncionales, pararealizarlasacciones motoras

® humanasdeformanormal, e, incluso,impidiéndole poder ejercer sutrabajo ®
u otro cualquiera; por el dolor moral al sentirse limitada en su capacidad
y marginada a causa de sus problemas incapacitantes; por la disminucion
econdémica que la pérdida de su condicion profesional o de promocién
puede suponerle.

En la familia: por el sufrimiento que origina ver a quien se quiere en un
estadodedolorydeincapacidad. Porlos trastornos en lavida habitual de sus
miembros; y, sobre todo, por lo que puede suponer para la unidad familiar
el fallecimiento de uno de sus miembros. No ha de olvidarse la situacién
econdémica a la que puede llegar la familia si dependian los ingresos de la
victimae,incluso, lasrepercusionesecondémicas puedenafectaralaeducacion
de los hijos.

- Razonessociales: se hadetener presentelainfluencia quelas condiciones de
laempresa, en cuanto a salud laboral se refiere, representan para establecer
un buen clima social dentro de ella, el cual repercute en la distension y
mejora de las relaciones humanas y de entendimiento entre las diversas
partes sociales.

La existencia de unas cifras “normales” dentro de los baremos
internacionalesdesiniestralidad nosélodemuestranunainsensibilidad social
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porlavidadesuscomponentes,sinoqueevidencianunafaltadeorganizacién
y un desprecio por el mayor bien que posee cualquier sociedad.

Los accidentes causan bajas en personas técnicas y profesionalmente
experimentadas, en general con un alto rendimiento que se pierde por
esta circunstancia; las victimas requieren unas atenciones sanitarias y unas
prestaciones econémicas cuyo coste podria dedicarse a otras necesidades
sociales. El aumento de colectivos con los problemas derivados de la
siniestralidad laboral convierte a éstos y a sus familiares en un posible foco
de conflictividad.

- Razoneslegales: uno de los deberes que tienen los poderes del Estado es el
de establecer las normas legales que faciliten y regulen la convivencia, asi
como velar por la salud de las personas que la integran (articulo 40 de la
Constitucion.

La obligacién que una empresa tiene de mantener las correctas
condiciones de trabajo, o un individuo de observar las normas que al
respecto se establezcan, se derivan de la normativa legal que el Poder
Legislativo o el Ejecutivo aprueben. Para la observancia de las normas el
Poder Ejecutivo establece su control a través de la accion inspectora. Pero, si
para su cumplimiento no resultan suficiente las razones morales o sociales,
los poderes del Estado a través del Poder Ejecutivo, y la Administracion,
establecen una accién sancionadora (de tipo econémico, cierre del centro,

® inhabilitacion de los directivos, etc.), o, a través del Poder Judicial, la accion ®

penalizadora, basadanoséloenlasresponsabilidadesadministrativas,sinoen
las responsabilidades civiles, recogidas en el Cédigo Civil indemnizacionesy
compensaciones econémicas por las decisiones, dafos o perjuicios quealas
victimas oaterceros hayan ocasionadolosaccidentes),en suresponsabilidad
penal, recogida en este caso en el Codigo Penal y aplicable, segun laLey de
Enjuiciamiento Criminal, normas en las que se especifiquen como delito o
falta, determinadas conductas (por negligencia, imprudencia o impericia)
del empresario, directivo, mando o cualquier otro empleado, en supuestos
de graves perjuicios para los trabajadores.

- Razones econdmicas: se ha de ser consciente de que la prevencion de la
salud es, ante todo, de caracter humanitario, porlo que las razones humanas
deberian ser suficientes para motivar a la organizacién empresarial a la
que corresponde la iniciativa, a aplicar las medidas preventivas. Pero, una
empresaesunaorganizacion productivadonde primanlosbuenosresultados
econdémicos, tanto es asi que es algo manifiesto que la preocupacién
primordial deladirecciondelaempresaeslaobtenciondebuenosresultados
econdémicos, despreocupandose, a veces en exceso, de otros aspectos.
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Esunerror considerar que el gasto en Salud Laboral no es rentable, pues
los accidentes, las enfermedades y, en general, la falta de unas condiciones
adecuadas de trabajo, ademds de generar unos costos y unas deficiencias
organizativas, inciden negativamente en la productividad. Tanto es asi, que
un economista podria decir con toda certeza que el gasto empresarial en
Salud Laboral es una inversién rentable.

7

Z.1ASALUD DEIOSTRABAJADORES EN L A UNION EUROPEA

A partir de 1993, la mayoria de los aspectos de seguridad y salud en el trabajo
estaran cubiertos por directivas europeas.

El principio general de la U.E. en materia de Salud Laboral es la prevencion,
que evolucionara hacia mayores niveles de proteccion de la salud de los trabajadores
segun le permita la evolucion de la técnica y primara la proteccion colectiva frente ala
individual.

La politicadelaU.E.en este campo tenderd aarmonizar las condiciones de trabajoy
el nivel de salud de todos los trabajadores europeos, evitando el llamado“dumping social’,
es decir, el abaratamiento de los productos a costa de la salud de los trabajadores, de las
condiciones de trabajo, o del medio ambiente.
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