Salud laboral y Ley de Prevencion de Riesgos
Laborales

ANGEL CARLOS CARCOBA®

Introduccion

ILa forma como hombres y mujeres trabajan determina como enferman y
mueren. En consecuencia es necesario tener un mayer conocimiento y con-
trol sobre los elementos que determinan los distintos perfiles colectivos de
salud-enfermedad.

La desigualdad social ante la enfermedad y la muerte es un hecho cienti-
ficamente demostrado y cuidadosamente ocultado. El pobre y el trabajador
de menor cualificacion enferman mas y mueren antes que el rico o el ejecuti-
vo. Y siendo cierto que todos estamos en el mismo barco, cuando éste se
hunde la diferencia queda brutalmente al descubierto. Tan es asi, que hasta
en el naufragio del Titanic, el 14 de abril de 1912, entre los pasajeros britani-
cos murieron ¢l 10 % de los que viajaban en 1. clase, el 16 % de 2.2y el 45 %
de 3.7 clase. Dejando el simil nautico, lo cierto es que la mortalidad masculi-
na entre veinte y sesenta y cuatro aiios ¢s tres veces mayor en trabajadores no
cualificados que entre directivos y profesionales. En consecuencia las desi-
gualdades ante la muerte son también desigualdades ante la vida. Por tanto es
necesario determinar qué papel juega el trabajo/consumo en la construccion
y destruccion de la salud.

La salud, considerada en términos de bienestar absoluto, es algo utdpico.
La salud es un término relativo, al igual que el concepto «Bienestar» (estar
bien), que exprea «la capacidad que un grupo tiene en la sociedad para con-
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trolar y dirigir sus procesos vitales como ¢l trabajo y ¢l consumo». En otras
palabras, ¢l derecho a la salud es el derecho a decidir de que no queremos
enfermar y de que no queremos morir.

La aplicacion de estas consideraciones generales al terreno especifico de
la salud laboral, nos lleva a postular los siguientes principios de intervencion
sindical:

A) Las enfermedades del trabajo son inaceptables, en tanto que enfer-
medades impuestas por un modelo de produccién que prioriza la revaloriza-
cidn del capital por encima de la salud de los trabajadores/as.

B) Cualquier dafo a la salud derivado de las condiciones y medio am-
biente de trabajo es prevenible por definicidn y, consecuentemente, debe ser
considerado como innecesario.

C) El elemento decisive para la defensa de la salud en el trabajo es
conseguir una correlacion de fuerzas favorable a los trabajadores que permita
un control sindical eficaz de las condiciones de trabajo.

Por ultimo, hay que sciialar claramente que, en materia de salud de los
trabajadores/as, no es posible la neutralidad. Se debe propugnar la indepen-
dencia profesional y el rigor cientifico, pero no la neutralidad. En el campo
de la salud laboral, los derechos y deberes no se peuden repartir igualitaria-
mente: los trabajadores son fundamentalmente detentadores del derecho ala
proteccion de su salud, mientras que los empresarios son los que tienen la
obligacion de organizar el trabajo de tal forma que no produzca dafos a la
salud. Asi, en ultima instancia, los derechos de los trabajadores se convierten
en obligaciones de los empresarios.

1. Ineficacia dela accién preventiva

Hasta el presente, ni leves ni convenios contienen modalidades operati-
vas que conviertan en eficaces la actuacion preventiva de Administracion,
empresarios o trabajadores. Como muestra valgan los datos de la ultima En-
cuesta Nacional de Condiciones de Trabajo, en la que el grado de incumpli-
micnto de la normativa vigente supera el 85 %, que sin duda, tiene que ver
con las altas tasas de siniestralidad y exposicién a riesgos en nuestro pais.

La actual situacion en materia de prevencion de riesgos laborales viene
caracterizada por:

— Inexistencia de politicas de salud que protejan a la poblacion entre
dieciséis y sesenta afios expuesta a riesgos laborales o al desempleo.

- Latasa de siniestralidad mas elevada de la UE.

— Subregistro de las enfermedades profesionales, que hace que la morbi-
lidad percibida no coincida con la diagnosticada o indemnizada. Una forma
de ocultar un problema es no tener ningin registro del mismo.

— Precariedad institucionalizada en la que el empleo ha pasado de ser
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un derecho a algo que hay que merecer, exigiéndose un pertil de trabajador
adecuado a esta realidad, creandose bolsas de trabajadores peripatéticos so-
metides a una permanente alternancia de riesgos, sin control alguno.

— Ineficacia del sistema sancionador: ni inspectores, ni jueces o fiscales
persiguen de oficio los delitos contra la salud en el trabajo. No conozco un
solo empresario que haya ido a la carcel por ocasionar la muerte de un ope-
rario. Las sanciones econdmicas no se pagan.

— Creciente incidencia de las enfermedades musculoesqueléticas y de la
fatiga, no contempladas por la legislacion.

— Trastornos en la esfera de la sexualidad y la reproduccion.

— Toxicologia masiva que va de la fabrica al territorio, dando lugar a
afecciones cancerosas.

— Desproteccion de los trabajadores de las PYMES.

— Inadecuacion ¢ ineficacia de los actuales Servicios Médicos de Em-
presa, quicnes histdricamente se equivocaron de cliente/paciente.

— Problemas éticos que plantea el trabajo moderno: controles genéticos,
tutela o la privacidad, etc.

— Dispersion ¢ ineficacia administrativa.

— Cultura dominante basada en el monetarismo. Una concepcion de la
economia y de la vida que sitila a las mercancias por encima de las personas,
confundiendo calidad de vida con cantidad de cosas a consumir.

— Marco normativo preconstitucional, que hacia necesaria una nueva
ley.

2. Yenestollegdlaley

La Ley de Salud Laboral ya estd aprobada y publicada en ¢l Boletin Ofo-
cial del Estado. Tres anos de retraso respecto al plazo fijado por la corres-
pondiente Directiva Europea y varios recortes promovidos por la patronal y
la derecha no son precisamente un motivo de entusiasmo sindical. Sin em-
bargo, la situacion de la Salud Laboral en nuestro pais es tan grave y el desfa-
se legislativo era tan evidente que no podemos sino dar la bienvenida a la
nueva Ley de Prevencion de Riesgos Laborales.

Ha pasado ya, por tanto, el momento de la critica y ahora hay que poner-
se a trabajar para que la entrada en vigor suponga un verdadero cambio con
respecto a la situacién anterior.

La Ley de Salud Laboral debe marcar una frontera entre el antes y el des-
pués para todas las partes implicadas en la prevencién. Por lo que respecta a
los sindicatos, los nuevos derechos de los trabajadores/as v de sus represen-
tantes van a poner a prueba nuestra capacidad organizativa y sindical.

En CC. OO. estamos dispuestos a aceptar el reto de impulsar la partici-
pacion activa de los trabajadores en la prevencion. No nos resignamos a gue
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nuestro pais siga ostentando el triste privilegio de estar a la cabeza de Europa
en siniestralidad ni a que continéen sin abordarse los enormes probiemas de
desgaste y enfermedades derivadas del trabajo. Tampoco estamos por dejarle
el campo libre a la patronal para que organice la prevencion a su antojo, ni
podemos permitirnos el lujo de que los Delegados de Prevencion o los Co-
mités de Salud y Seguridad acaben siendo una figura decorativa.

Todos y todas debemos implicarnos cn esta tarea. De ello depende que
esta ley sea un instrumento para la mejora de las condiciones de trabajo y de
la salud de los trabajadores/as o que, por el contrario, todo continte como
hasta ahora. Es hora, pues, de ponernos a trabajar.

3. Contenidos basicos de laley

1. Mads vale prevenir. Esta es la filosotia de la ley: actuar antes de que se
produzcan danos a la salud. A partir de ahora, todas las cmpresas deberan
elaborar un plan de prevencion y mejora de las condiciones de trabajo.

2. No solo accidentes de trabajo. La ley va mas alla del campo tradicional
de la seguridad e higiene. Abarca también nuevos problemas: el estrés, las le-
siones por movimientos repetitivos, los riesgos para la reproduccion y los
problemas posturales. Cualquier dano a la salud en relacion con ¢l trabajo es-
ta contemplado por esta ley.

3. Muis trabajadores protegidos. No importa cl tipo de contrato nt el ca-
racter pablico o privado de empresa, tampoco del trabajo en una cooperativa
o empleado/a publico. La ley protege. Algunos scctores publicos (policia,
proteccion civil y establecimientos militares o penitenciarios) deberan desa-
rrollar normativas especificas pero siempre inspiradas por esta ley.

4. La prevencion obliga al empresario. Segun la ley, el empresario es
quien tiene la obligacidon de garantizar tu seguridad y tu salud. Pero este
deber de prevencion ha de cumplirlo contando con tu participacion. La res-
ponsabilidad de prevencion es compartida por los distintos empresarios que
coinctden en un mismo centro de trabajo (contratas o subcontratas) debien-
do coordinarse entre ellos para el cumplimiento de la ley,

5. Prevencion es no correr riesgos. Si un riesgo se pucde evitar, es deber
del empresario evitarlo. Si esto no es posible, hay que hacer un estudio de
riesgos y eclaborar un plan para controlarlos. Sélo como ultime recurso se
puede acudir a la proteccion personal.

6. Tus derechos. Esta ley reconoce el derecho de recibir informacion so-
bre los riesgos. de consulta sobre todo aquello que pueda afectar a tu salud y
seguridad, de formacion tedrica y practica en materia preventiva y de vigilan-
cia médica periodica adecuada a los riesgos presentes en ¢l trabajo.

7. Incluso paralizar el trabajo. El derecho a la salud y seguridad permite
incluso interrumpir la actividad y abandonar el lugar de trabajo, en caso ne-
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cesario, cuando se considere que entrafia un riesgo de dafos graves. No se
podra sancionar por esto si no es por mala fe o negligencia grave,

8. Organos internos. En todas las empresas de mds de seis trabajadores
existirdn delegados de prevencion. A traves de cllos, hay que hacer valer los
derechos en materia de salud laboral y controlar que se cumple la normativa.
En ias de mas de 30 trabajadores habra, ademas, un Comité de Seguridad y
Salud compuesto por los delegados de prevencion e igual numero de repre-
sentantes de la empresa.

9. Servicios de prevencidn. Son servicios I¢enicos para asesorar en mate-
ria preveniiva tanto al empresario como a los trabajadores. Deben estar for-
mados por profesionales de diversos campos y no solo por médicos. Segtin la
ley, las Mutuas podran suministrar estos servicios.

10.  Inspeccion de trabajo. Cuando, a pesar de todos los mecanismos
descritos, el empresario no cumple sus obligaciones de prevencion, intervie-
ne la Inspeccion de Trabajo para proponer las sanciones correspondientes 0,
incluso, para ordenar la paralizacion inmediata del trabajo. Las sanciones
por infraccion aumentan considerablemente con esta ley.

Trabajadores/as especialmente protegidos

Trabajadoras embarazadas. Tienen derecho a cambio de puesto de traba-
jo si un informe médico certifica que sus condiciones de trabajo suponen un
riesgo para ellas o para el feto. Este derecho se amplia al periodo de lactan-
cia. También ticnen derecho a ausentarse del trabajo, sin pérdida de salario,
para ser sometidas a examenes prenatales o para realizar téenicas de prepara-
cion al parto.

Trabajadores temporales. Se les reconocen los mismos derechos en mate-
ria de salud laboral que a los fijos y no pueden ser sometidos a condiciones
de trabajo diferentes. Deben recibir suficiente informacion y formacion pre-
via al inicio de Ia actividad. El Servicio de Prevencion debe ser informado de
la incorporacion de trabajadores temporales.

fmpresas de trabajo temporal La empresa de trabajo temporal es la res-
ponsable de la formacion y vigilancia de la salnd de sus trabajadores/as,
mientras que las obligaciones en materia de informacion y medidas de pre-
venclion recaen sobre la empresa usuaria. Los Delegados de Prevencion de la
empresa usuaria deben ser informados de la adscripeion de trabajadores/as
provenientes de empresas de trabajo temporal y pueden recibir sus consultas
0 quejas.

Trabajadores/as jovenes. El Gobiermo establecerd las limitaciones a la
contratacion de jovenes menores de dieciocho afios en trabajos que presen-
ten riesgos especificos.

Trabajadoras al servicio del hogar. No se incluyen en esta Ley aunque se
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remarca la obligacion del titular del hogar familiar de cuidar que el trabajo se
realice en las debidas condiciones de seguridad e higiene,

4. Retos que plantea la Ley de Salud Laboral
A los Sindicatos
Un doble objetivo sindical

A)  Hacer visible lo invisible: el problema de la invisibilidad social del
desgaste y la insuficiencia de un discurso sindical centrado en la parte visibie
del iceberg (accidente de trabajo).

B) Convertir la percepcion individual en accidn colectiva: insuficiencia
de la orientacion a la denuncia y a la compensacion individual y necesidad
de dinamizar la participacién de los trabajadores en la prevencion.

La Ley de Salud Laboral recientemente aprobada ofrece aspectos favora-
bles que hacen posible un cambio de actitud del Sindicato hacia una mayor
iniciativa en salud laboral, necesaria, por otra parte, para abordar una situa-
cion cargada de problemas. Esta iniciativa sindical deberia pretender un au-
téntico cambio cuitural a todos los niveles (trabajadores, técnicos institucio-
nes, patronal, opinion piblica, etc.) teniendo como orientacones basicas las
siguientes:

* De Ja correlacion/compensacion a la prevencion y proteccion colecti-
va (planificacion de la prevencién integrada en la gestion, sistemas de cali-
dad).

¢ Del accidente de trabajo/enfermedad profesional a la construccidn de
la salud en el trabajo (vision giobal y peculiaridades de grupos especificos.

® De la denuncia a la disputa de la capacidad de decisiones sobre las
condiciongs de trabajo (democratizacion y participacion en el interior de la
empresa).

* De la tecnocracta en la evaluacion de riesgos a la autonomia sindical
(capacidad de identificar los problemas, de fijar criterios y de proponer solu-
ciones).

¢ De la lucha por el reparto de beneficios a la lucha por unas condicio-
nes de trabajo seguras y saludables (estrategias de accion sindical y de nego-
ciacion colectiva coherentes).

¢ De la salud en el trabajo a la salud de los trabajadores (atencién a co-
lectivos sin referente de espacio laboral, trabajo no remunerado, medio am-
biente, accidn sindical en el territorio).
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A los empresarios

Los empresarios deben entender que no se puede sacrificar a la competi-
tividad muertes, enfermedades y sufrimientos humanos. Es faiso que se sea
mas competitivo con salarios mas bajos y condiciones de trabajo peores. ;De
ddonde procede la competencia mas fuerte y peligrosa, sino es de los paises
mas desarrollados: Alemania, Francia, Estados Unidos, Suiza..? Los empre-
sarios deben aceptar el reto de integrar la salud de los trabajadores en la or-
ganizacion del trabajo, deben evaluar los riesgos v planificar la prevencion
con la participacion de los trabajadores y sus representantes.

A las Administraciones Publicas

Las Administraciones Publicas deben dotarse de programas y politicas
para proteger 4 la poblacidn entre los dieciséis y sesenta anos. Si existen poti-
ticas habra también recursos.

Tienen la obligacion de coordinarse entre si para una mayor eficacia ad-
ministrativa.

Siendo una ley prioritariamente preventiva, cuando la prevencion falle
por incumplimiento de normas, los inspectores, jueces y fiscales deben per-
seguir de oficio los delitos contra la salud y seguridad.

A los profesionales de la prevencion

La ley confiere a los prevencionistas la funcién de asesorar a empresarios
y trabajadores. En consecuencia €sta es la gran oportunidad para que médi-
cos, ATS, psicdlogos, socidlogos, ergdnomos, ingenicros, no se equivoquen
més de cliente, ya no es posible el papel de coartada. Pasan a ser responsa-
bles al menos de la denuncia, de Jos factores que impiden la construccion de
la salud. No es posible rehuir el debate sobre la relacion practica de la pre-
vencion-economia de mercados-precariedad, asi como sobre los margenes
de maniobra en relacion con las PYMES.

¢Pueden seguir ignorando los prevencionistas, las causas de degradacion
de ias condiciones de trabajo que traen consigo las politicas de precariedad
reconversion y paro?, creo que no, ya que eiios mismos se ven afectados por
un contexto que en ocasiones los lleva a practicas irregulares e ilegales. Es
necesarios buscar puntos de encuentro entre los profesionales v los trabaja-
dores, y sus representantes en torno a criterios de evaluacion, métodos, pla-
nes de prevencion, ete.
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A las Mutuas de Accidentes de Trabajo v EP

Hasta el presente hay que decir que las practicas de Jas mutuas son ina-
ceptables. Gestionan prestaciones econdmicas y sanitarias en caso de patolo-
gias de origen laboral, gestionan la incapacidad laboral y la ley de salud labo-
ral les otorga un papel prioritario en los servicios de prevencion. Frente a
tanto poder son necesarios mecanismos de control social que vayan mas alla
de las Comisiones de Control establecidos por Ley.

Finalmente hay un reto que afecta a toda la sociedad. Es el de moditica-
cidn de valores culturales. El tiempo, antes que oro, es vida, y si el trabajo
ocupa gran parte de nuestro tiempo, que cedemos a cambio de un salario,
éste no puede ni debe ser a cambio de nuestra vida.



