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INTRODUCCION

La ley de Prevencion de Riesgos Laborales (LPRL), fija como principal objetivo de la po-
litica a desarrollar, la promocién de la mejora de las.condiciones de trabajo para-elevar
el nivel de proteccion de la seguridad y la salud de los trabajadores.

Garantizar la Seguridad y la Salud de los trabajadores a su cargo constituye una obli-
gacién empresarial que, no sélo reporta una mejora de la calidad de vida de los mismos,
sino que también mejora el desempefo profesional y reduce el gasto sanitario asi como
los costes derivados del absentismo a largo plazo.

Dentro de las herramientas preventivas de las que dispone el empresario para lograr
este objetivo, la informacion, la formacion, la divulgacién, y la sensibilizacion son, entre
otras, férmulas empresariales adecuadas para alcanzar el objetivo de una necesaria se-
guridad y salud laboral. Por otro lado, para alcanzar los resultados deseados en materia
de seguridad y salud se requiere el concurso activo de los trabajadores, ya que uno de los

CAP. 01 Introduccion

aspectos fundamentales de la actuacién en materia de prevencién de riesgos laborales,
es promover la implicacion de los trabajadores en los procesos de mejora de las condi-
ciones de trabajo. En este sentido, la LPRL recoge en su art. 34 y siguientes, el derecho a
la participacion de los trabajadores. Se establece y regula la figura del delegado de pre-
vencién como representante de los trabajadores con funciones especificas en materia de
prevencién de riesgos laborales y, en concreto, para colaborar con la direccién de la em-
presa en la mejora de la accién preventiva, promover y fomentar la cooperaciéon de los
trabajadores, ser consultados por el empresario acerca de las decisiones a tomar, asi como
ejercer una labor de vigilancia y control sobre el cumplimiento de la normativa de pre-
vencion de riesgos laborales.

Por otro lado, el sector del Comercio es un sector que engloba diferentes puestos de
trabajo, actividades y tareas, asi como condiciones de trabajo especificas. Al hablar de
comercio, tenemos que pensar en lugares de trabajo muy distintos segun el tipo de es-
tablecimiento comercial del que se trate: pequefio comercio, autoservicios, supermerca-
dos, grandes superficies; todos ellos con una misma actividad, pero con diferentes
entornos. Ademas, las propias caracteristicas del sector imponen unas necesidades espe-
cificas relacionadas con factores organizacionales de horarios y turnos de trabajo que
pueden dar lugar a riesgos psicosociales. Tampoco podemos olvidar, por otro lado, que
el trabajador de comercio puede desarrollar distintas funciones, pudiendo ser vende-
dor/a, reponedor/a, cajero/a, personal de almacén,... y, en ocasiones, una misma persona
compagina diversas tareas y actividades y, por lo tanto esta expuesta a distintos riesgos
laborales.

En el presente estudio, hemos centrado nuestra atencién en los autoservicios y super-
mercados de pequeiio y mediano tamafo, con objeto de analizar aquellas enfermedades,
patologias y problemas de salud que se dan entre los trabajadores de este tipo de esta-
blecimientos y que podrian estar relacionadas con el trabajo en los distintos puestos. La
mejora en el conocimiento de dichas enfermedades y de su posible relacién con el trabajo
en los distintos puestos, permitirad desarrollar actuaciones preventivas para mejorar el es-
tado de salud de los trabajadores y reducir de esta manera el absentismo laboral.



jud o

ESTUDIO DEL ORIGEN DE LAS ENFERMEDADES RELACIONADAS

con el Trabajo en el Sector Comercio



ESTUDIO DEL ORIGEN DE LAS ENFERMEDADES RELACIONADAS

B con el Trabajo en el Sector Comercio

JUSTIFICACION, MOTIVACION Y FINALIDAD DEL ESTUDIO

Segun la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo, diferentes estu-
dios demuestran que los trastornos musculo-esqueléticos de espalda, cuello y extremi-
dades superiores son un problema sanitario que supone importantes y crecientes costes
laborales.

La Cuarta Encuesta Europea sobre las Condiciones de Trabajo realizada por la Funda-
cion Europea para la Mejora de las Condiciones de Vida y de Trabajo en el 2005, muestra
que el riesgo fisico mas mencionado por los trabajadores encuestados es la realizacion
movimientos repetitivos de manosy brazos (un 62% de los trabajadores realiza este tipo
de movimientos durante una cuarta parte o mas de la jornada), seguido de posturas que
producen fatiga fisica o dolor (46%). Ademas, el 18% de los trabajadores manuales se ven
obligados a mover cargas pesadas “siempre” o “casi siempre”. Por otro lado, en la Europa
de los 15 estados miembros anteriores a la ampliacion del 2004, el 30% de la poblacién

CAP. 02 Justificacion, Motivacion y Finalidad del Estudio

activa considera que el trabajo afecta a su salud, siendo los sintomas mas frecuentes el
dolor de espalda (25 %) y los dolores musculares (23 %), seguidos de la fatiga y el estrés
(22 %).

En cuanto a Espafa y en concreto a la rama de actividad de comercio/hosteleria, la VI
Encuesta Nacional de Condiciones de Trabajo refleja que, con frecuencia (“siempre”, “casi
siempre” o “a menudo”), un 54,1% de los trabajadores tienen que realizar movimientos
repetitivos de manos o brazos, un 48,1% debe mantener una misma postura, un 16,3%
levanta o mueve cargas pesadas y un 14% debe adoptar posturas dolorosas o fatigantes.
Entre los trabajadores encuestados de la rama de actividad de comercio/hosteleria, un
19,7% considera que el trabajo afecta a su salud. En cuanto a molestias sufridas por los
trabajadores que achaquen a posturas y esfuerzos derivados del trabajo, un 35,9% dice
sufrir molestias en la parte baja de la espalda, un 25,5% en las piernas, un 22,7% en el
cuello y un 22,3% en la parte alta de la espalda, mientras que un 26,5% asegura no su-
frir ninguna molestia musculo-esquelética que achaque al trabajo. Por lo que se refiere
al estrés, es considerado como una “dolencia” que, en opinién de los trabajadores, puede
ser atribuible al trabajo por un 6,3% del total de trabajadores encuestados. Este por-
centaje aumenta a un 27,9% entre los trabajadores que consideran que el trabajo afecta
asu salud y a un 32,6% entre los trabajadores que consideran que el trabajo afecta a su
salud en la rama de actividad de comercio/hosteleria.

Por lo que se refiere los datos de siniestralidad laboral en Espafia, muestran que los ac-
cidentes con baja, codificados como sobreesfuerzos representan aproximadamente, un
25% del total, constituyendo la primera causa laboral de accidentes con baja en el sec-
tor comercio-alimentacion (segun el Instituto de Biomecanica de Valencia).

En el sector comercio-alimentacién existen numerosas actividades en las que se reali-
zan tareas con una elevada carga fisica debida a la manipulacién de cargas pesadas, a las
posturas de trabajo inadecuadas o a una elevada repetitividad de movimientos de los
brazos y/o de las manos, como ocurre en las plataformas logisticas y de distribucion y al-
macenes de frutas, verduras, carne, refrigerados, charcuteria, productos no perecederos
o productos lacteos, asi como en los propios supermercados y establecimientos de venta.

Los riesgos laborales derivados u ocasionados por las exigencias fisicas de las tareas a
realizar (carga fisica de trabajo) tienen una enorme incidencia en el sector del comercio,
ya que a posibles deficiencias en el disefio de los diferentes puestos de trabajo, se unen
unas condiciones organizativas de trabajo marcadas con mucha frecuencia por ritmos in-
tensos de trabajo, horarios prolongados, ausencia de pausas y descansos, ambientes rui-
dosos, trato directo con clientes, etc.

Los principales aspectos a tener en cuenta por su incidencia en la carga fisica de las ta-
reas desempefiadas por los trabajadores son:

e El disefio del puesto de trabajo, que influye en las posturas de trabajo, los movi-

mientos y los esfuerzos realizados.

e Las condiciones de iluminacién, atendiendo especialmente a los reflejos o deslum-
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bramientos, que no solo ocasionan fatiga y trastornos visuales, sino que influyen en la
posicién y postura de trabajo.

¢ Las exigencias de atencion visual de la tarea, que guarda estrecha relaciéon con los
movimientos de cabeza realizados por las trabajadoras.

¢ La afluencia de publico, que influye en el nimero de movimientos realizados, el peso
final manipulado, el ritmo de trabajo y el tiempo de permanencia en la misma postura
de trabajo.

¢ La organizacion del puesto de trabajo, que determina la duracién de la jornada, y el
numero de pausas y descansos existentes dentro de ella. Junto a los problemas mus-
culo-esqueléticos que pueden derivarse de la postura de trabajo y los movimientos re-
petitivos, los principales riesgos que pueden afectar a las cajeras tienen que ver con la
organizacion (turnos y ritmo de trabajo) y con las condiciones ambientales de los pues-
tos y los locales de trabajo.

Por otro lado, los factores psicosociales de las condiciones de trabajo tienen cada vez
mas peso en las condiciones de trabajo y mayor incidencia en el estado de salud de los
trabajadores. Dichos factores, relacionados con la organizacion de las tareas, activida-
des, turnos y horarios de trabajo, con la comunicacién y las relaciones interpersonales, asi
como con la motivacién y posibilidad de realizacion personal de los trabajadores; son
complejos de analizar ya que implican no sélo las variables del entorno laboral, sino tam-
bién las percepciones y experiencias particulares de los propios trabajadores.

Es importante destacar como justificacion principal del presente proyecto la falta de
estudios sobre las enfermedades, no sélo las profesionales sino también todas aquellas
que, pese a no estar consideradas como tal, pudieran estar relacionadas con el desem-
peino diario de las actividades desarrolladas en el puesto de trabajo.

Ademas, existe cierta controversia a la hora de determinar el caracter comun o profe-
sional de las Incapacidades Temporales (IT). En revisiones de expedientes realizadas por
médicos del Instituto Nacional de la Seguridad Social, en ocasiones y ha sido modificada
la consideracion de ciertos casos declarados como IT por enfermedad comun, conside-
randose contingencia profesional.

Por todo ello, se hace necesario llevar a cabo un estudio de las enfermedades y pato-
logias mas frecuentes en los puestos de trabajo propios del sector y de su posible relacion
con las condiciones de trabajo, para mejorar el conocimiento de los factores causales de
las mismas y poder desarrollar medidas preventivas que ayuden a reducir los riesgos, me-
jorar las condiciones de trabajo, concienciar sobre su prevencion y facilitar la pronta iden-
tificacion y diagnéstico de estas enfermedades, mejorando en definitiva la calidad de
vida de los trabajadores y reduciendo el absentismo por motivos de salud en el sector.
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OBJETIVOS Y ALCANCE DEL ESTUDIO

El presente trabajo esta destinado al estudio de las enfermedades que pudieran estar
relacionadas con las actividades y tareas desarrolladas en los diversos puestos de trabajo
de las empresas dedicadas al comercio al por menor de productos alimenticios y de con-
sumo del hogar, en autoservicios y supermercados de pequeio y mediano tamano (hasta
2.499 m?), asi como en sus plataformas logisticas y de distribucion.

CAP. 03 Objetivos y Alcance del Estudio

OBJETIVOS GENERALES:

* Promover una actitud positiva a través del apoyo técnico a empresarios, en las ac-
tuaciones para la prevencion de riesgos laborales en el sector del comercio.

e Analizar el dafio a la salud derivado de los riesgos laborales presentes en el sector de
comercio.

e Fomentar actitudes y comportamientos seguros en el trabajo mediante la difusién de
mensajes y conductas de seguridad y salud.

e Fomentar la implantacion de una cultura preventiva en las empresas del sector co-
mercio.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Detectar la relacién existente entre los puestos de trabajo y los dafos a la salud de
los trabajadores que los ocupan.

e Analizar los riesgos para la salud de los trabajadores de puestos de trabajo de pie,
en caja registradora, en camaras frigorificas y en manipuladores de alimentos de este
sector.

e Conocer el tipo de patologia profesional o relacionada con el trabajo, relacionada
con los riesgos especificos de cada uno de los puestos, asi como su incidencia.

e Elaborar un informe que contenga los resultados de las patologias detectadas en el
sector.

* Hacer una propuesta de inclusién en la lista de enfermedades profesionales de aque-
Ilas patologias detectadas y no incluidas en la misma.
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DESCRIPCION DE PUESTOS DE TRABAJO
OBJETOS DEL ESTUDIO

Para el estudio del origen de las enfermedades en el sector de los supermercados, nos
hemos centrado en aquellos puestos de trabajo'mas.caracteristicos y representativos del
sector como son los que se describen a continuacion

CAP. 04 Descripcion de Puestos de Trabajo Objetos del Estudio

RESPONSABLE DE TIENDA

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que, con un alto grado de autonomia, dirige uno o va-
rios establecimientos comerciales, con el apoyo de los responsables de las distintas uni-
dades de gestion en que se estructura el/los mismo/os, asumiendo la implantacién de las
decisiones estratégicas de la Direccion de la empresa en dicho/os establecimiento/os y lle-
vando el control directo de la cuenta de explotacion.

Funciones

Organizacion y coordinacion de cada una de las areas, secciones, zonas o divisiones, en
las que se encuentre dividido el trabajo y que tienen por finalidad conseguir los objeti-
vos marcados por la direccién, contando para ello con medios humanos, técnicos o ma-
teriales.

Son asimismo responsables de la coordinacion y formacion del personal que pudiera
haber a su cargo.

CONDICIONES DE TRABAIJO

Se caracterizan por un alto nivel de responsabilidad e interrelaciéon con el personal a
su cargo, con otros departamentos y niveles jerarquicos de la empresa, asi como con clien-
tes y proveedores.

La responsabilidad, coordinacion y control de las diversas actividades y personal a su
cargo, asi como la atencién al publico, pueden suponer una elevada carga mental y psi-
quica de trabajo debido a la necesidad de mantener un elevado nivel de atencién, a un
alto ritmo de trabajo, a la necesidad de cumplir plazos y objetivos, asi como por la pro-
pia atencién a las demandas y necesidades de los trabajadores y clientes.

Ademas, en ocasiones realiza otro tipo de tareas por lo que también puede verse ex-
puesto a factores de trabajo como son los movimientos repetitivos o el manejo manual
de cargas.
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RESPONSABLE DE SECCION /DEPARTAMENTO

Responsabilidad

Es el mando intermedio o el técnico que ejecuta trabajos que suponen la realizacion
de tareas complejas y heterogéneas, con objetivos generales definidos y alto grado de exi-
gencia en autonomia, iniciativa y responsabilidad. Gestiona y supervisa los recursos hu-
manos a su cargo orientandolos hacia el logro de los objetivos y ejerce funciones de
responsabilidad, en cuanto a la consecucién de resultados, implantacion y gestion en ge-
neral, informando acerca de las normas de seguridad y velando por su cumplimiento.

Funciones

Con personal a su cargo, tiene la responsabilidad de dirigir los trabajos realizados de
la seccion que tenga encomendada.

Orienta a sus superiores sobre las compras y surtidos de articulos que deban efectuarse.

Orienta a los trabajadores y trabajadoras a su cargo sobre la exhibicion, conservacioén,
reciclaje y normas de sanidad de las mercancias. Determina sus turnos, descansos, relevos,
les facilita el cambio, etc. Vigila el cumplimiento de las normativas de facturacion y cobro.
Colabora ademas en la coordinacion y formacién del personal que pudiera haber a su
cargo.

Controla el buen estado y la disponibilidad y reposicién de los productos de la seccién.

Orienta a los clientes en temas de devoluciones, reclamaciones, sugerencias, informa-
cion, etc.

EfectUa el cierre de operaciones.

Condiciones de trabajo

Se caracterizan por tener la responsabilidad del buen funcionamiento de la seccién o
departamento correspondiente bajo las directrices y supervision del responsable de
tienda, dentro de la cual se incluye la coordinacion, control y supervisién del personal de
la misma, el control del buen estado de los productos y de las ventas realizadas, asi como
el trato con clientes o proveedores especificos. Por lo tanto, los responsables de seccion
pueden verse expuestos a una carga mental y psiquica de trabajo mas o menos impor-
tante, ademas de a un elevado ritmo de trabajo, movimientos repetitivos, utilizacion de
utensilios y herramientas especificas, asi como manejo manual de cargas.

CAP. 04 Descripcion de Puestos de Trabajo Objetos del Estudio

DEPENDIENTE (ALIMENTACION/ OTROS)

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que ejecuta funciones que requieren iniciativa, espe-
cializacién y dominio (técnico y profesional) del oficio desempefiado, responsabilizan-
dose del trabajo efectuado siguiendo instrucciones de sus superiores. Su actividad puede
implicar responsabilidad sobre la gestion de otras personas siguiendo instrucciones de
los responsables jerarquicos.

Funciones

Con conocimiento especifico del producto, orienta al cliente en sus compras, infor-
mandole sobre sus caracteristicas y particularidades.

Controla el stock de mercancia asignada; solicita su reposicién y la coloca en escapa-
rates y vitrinas.

Conoce como conservar y manipular la mercancia.

Condiciones de trabajo

Se caracterizan por tener un puesto de trabajo con ubicacion definida, por lo que las
condiciones de trabajo dependen en gran medida de las caracteristicas estructurales, de
las dimensiones y condiciones ambientales del mismo.

Ademas, el trabajo implica factores de riesgo como son la manipulacién manual de
cargas, la realizacion de movimientos repetitivos, la utilizacién de herramientas y uten-
silios de trabajo (cuchillos, tijeras, maquina de cortar fiambre, etc.), elevado ritmo de tra-
bajo en determinados momentos, manipulacién de productos alimenticios, asi como la
postura estatica de pie y la atencién al cliente.
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CAJEROS/CAJERAS

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que realiza tareas y/o funciones que se ejecutan segun
instrucciones concretas, claramente establecidas, con un método de trabajo precisoy con
un alto grado de dependencia jerarquica y/o funcional, que pueden requerir atencién, asi
como adecuados conocimientos profesionales y/o aptitudes practicas y cuya responsabi-
lidad esta limitada por una supervision directa.

Funciones

Realiza el cobro de las ventas de la empresa y hace su caja.

Marca en caja los articulos que compra el cliente. Cobra y da cambio. Conoce el fun-
cionamiento de las cajas registradoras.

Condiciones de trabajo

Se caracterizan por la estructura, disposicion, dimensiones de la caja de cobro y sus
distintos elementos (pantalla de ordenador, silla, superficie de cobro, cinta transporta-
dora, etc.) y de las condiciones ambientales.

Ademas, el trabajo implica factores de riesgo como son la manipulaciéon manual de
cargas, la realizacién de movimientos repetitivos, el elevado ritmo de trabajo en deter-
minados momentos, asi como la postura estatica de pie o sentada y la atencién al cliente.

CAP. 04 Descripcion de Puestos de Trabajo Objetos del Estudio

REPONEDOR

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que realiza tareas y/o funciones que se ejecutan segun
instrucciones concretas, claramente establecidas, con un método de trabajo precisoy con
un alto grado de dependencia jerarquica y/o funcional, que pueden requerir atencion, asi
como adecuados conocimientos profesionales y/o aptitudes practicas y cuya responsabi-
lidad esta limitada por una supervision directa.

Funciones

Coloca los productos en los lineales; orienta a los clientes sobre la ubicacién de la mer-
cancia en la sala de ventas y realiza cualquier otra funcidon que se le encomiende respecto
de la atencién al cliente y la presentaciéon y manipulacion del producto.

Condiciones de trabajo

Ademas de las condiciones ambientales generales del establecimiento, las condicio-
nes de trabajo se caracterizan por la estructura, disposicion y dimensiones de los ele-
mentos de almacenamiento (mostradores, estanterias, pilas de articulos y productos), asi
como por las caracteristicas de los elementos auxiliares para el transporte y colocacién de
los mismos (transpaletas, escaleras...). Los factores de riesgo son predominantemente el
manejo manual de cargas y la realizacion de movimientos repetitivos, ademas de posibles
golpes contra o por caida de objetos.
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PERSONAL DE ALMACEN

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que realiza tareas y/o funciones que se ejecutan segun
instrucciones concretas, claramente establecidas, con un método de trabajo precisoy con
un alto grado de dependencia jerarquica y/o funcional, que pueden requerir esfuerzo fi-
sico y/o atencion.

Funciones

Efectua el transporte de las mercancias dentro o fuera del establecimiento, realiza la-
bores de carga y descarga, y se encarga del correcto almacenamiento de las mismas. Hace
los paquetes corrientes y los reparte; realiza cualesquiera trabajos que exijan predomi-
nantemente esfuerzo fisico.

Condiciones de trabajo

Ademas de las condiciones estructurales y ambientales generales del establecimiento,
las condiciones de trabajo se caracterizan por la estructura, disposicién y dimensiones de
los elementos de almacenamiento (mostradores, estanterias, pilas de articulos y produc-
tos), asi como por las caracteristicas de los elementos auxiliares para el transporte y co-
locacién de los mismos (traspaletas, escaleras...). Los factores de riesgo son
predominantemente el manejo manual de cargas y los sobreesfuerzos, la realizacién de
movimientos repetitivos, golpes contra objetos, caida de objetos por derrumbamiento o
desprendimiento, y el choque de vehiculos o atropello de peatones.

CAP. 04 Descripcion de Puestos de Trabajo Objetos del Estudio

PERSONAL DE MANTENIMIENTO

Responsabilidad

Es el trabajador o trabajadora que ejecuta funciones que requieren iniciativa, espe-
cializacién y dominio (técnico y profesional) del oficio desempefiado, responsabilizan-
dose del trabajo efectuado siguiendo instrucciones de sus superiores. Su actividad puede
implicar responsabilidad sobre la gestion de otras personas siguiendo instrucciones de
los responsables jerarquicos.

Funciones

Con conocimientos practicos y de forma autdbnoma, ejecuta trabajos de uno o varios
oficios clasicos que normalmente requiere aprendizaje.

Se engloban en esta categoria igualmente quienes hacen el mantenimiento integral
de un centro de trabajo, asi como la puesta a punto de equipos frigorificos, electrogenos,
térmicos y mecanicos.

Condiciones de trabajo

Ademas de las condiciones estructurales y ambientales generales del establecimiento
y los locales donde pueden realizar su trabajo, se ven expuestos a factores de riesgo como
son el mantenimiento de posturas forzadas, la utilizacion de herramientas manuales y
mecanicas, el manejo manual de cargas y los sobreesfuerzos, la realizacion de movi-
mientos repetitivos, golpes por o contra objetos, caida de objetos en manipulacién, asi
como contacto térmico y eléctrico.
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LIMPIEZA

Responsabilidad

Aquel personal encargado de la realizacion de tareas auxiliares y accesorias, con poca
iniciativa, que se ejecutan bajo directrices concretas, dentro de los distintos ambitos de
la empresa.

Funciones
Es el trabajador o trabajadora que se ocupa del aseo y limpieza de los locales, asi como
de las diferentes superficies y elementos de los mismos.

Condiciones de trabajo

Ademas de las condiciones estructurales y ambientales generales del establecimiento
y los locales donde puedan realizar su trabajo, se ven expuestos a factores de riesgo como
son el mantenimiento de posturas forzadas, la utilizacion de productos de limpieza y des-
infeccion, el manejo manual de cargas, la realizacion de movimientos repetitivos y gol-
pes por o contra objetos.

CAP. 04 Descripcion de Puestos de Trabajo Objetos del Estudio

ADMINISTRATIVOS

Responsabilidad

Aquel que realiza preferentemente funciones de tipo administrativo y de gestion ten-
dentes a facilitar la administracion de la empresa. Dentro de este grupo se encuentran,
asimismo, los auxiliares que realizan funciones administrativas elementales y no de ges-
tion.

Funciones

Es el trabajador o trabajadora que con conocimientos contables, fiscales, laborales, in-
formaticos y analogos es capaz de redactar correspondencia; elaborar estadisticas; ges-
tionar informes; transcribir libros de contabilidad; liquidar sueldos y seguros sociales;
manejar maquinas de oficina y equipos informaticos, y, en general, de realizar con ini-
ciativa propia cualquier funcién de caracter administrativo que le sea requerida.

Condiciones de trabajo

Ademas de las condiciones estructurales y ambientales de su puesto de trabajo (tem-
peratura, iluminacion, configuracion, disposicion y caracteristicas de la mesa de trabajo,
silla, teléfono, impresoras...), el personal administrativo se ve expuesto a factores de
riesgo como son el uso de pantallas de visualizacién de datos, el mantenimiento de la pos-
tura estatica sentada, los golpes y cortes contra objetos, asi como a una posible carga
mental derivada de la realizacién de tareas mondtonas y repetitivas, de la atencién y
realizaciéon de llamadas y del trato y atencién a clientes y proveedores.
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ACCIONES REALIZADAS Y RESULTADOS OBTENIDOS

ESTUDIO DE EVALUACIONES DE RIESGOS EXISTENTES EN LAS
EMPRESAS DEL SECTOR

El analisis de las evaluaciones de riesgos de las empresas y puestos de trabajo del sec-
tor de los supermercados revela, como ocurre en otros sectores de actividad, la predo-
minancia de los riesgos relacionados con la seguridad sobre las demas disciplinas
preventivas. De esta forma, se hace especial hincapié en la prevencién del accidente pro-
piamente dicho, pero se echa de menos una mayor atencién y consideracion de los ries-
gos relacionados con factores higiénicos, ergonémicos y psicosociales, que pueden incidir
a medio y largo plazo en la salud de los trabajadores, como generadores de enfermeda-
des y patologias de distinta indole. Esto se explica, por un lado, porque estos tipos de
riesgos son mas dificiles de analizar y evaluar y, por otro, porque las consecuencias del

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

riesgo no se ven a corto plazo y, a menudo, pueden tener un origen multicausal, por lo
que su analisis es mas complejo.

A continuacioén se exponen los aspectos mas relevantes del andlisis de las evaluaciones
estudiadas, haciendo mencién a los principales riesgos que recogen las evaluaciones exis-
tentes asi como aquellos que se echan en falta para los puestos de trabajo mas frecuentes:
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RESPONSABLE DE TIENDA:

Es un puesto que no aparece diferenciado en algunas de las evaluaciones estudiadas
y, cuando aparece, no se aprecia apenas diferencia con el resto de puestos de trabajo en
cuanto a los riesgos evaluados ya que figuran riesgos bastante genéricos como golpes
contra objetos inmoviles y moviles, cortes, caidas al mismo nivel, caida de objetos por
desplome, caida de objetos por manipulacién, riesgo de incendio y sobreesfuerzos.

Si bien es cierto que en el sector de los supermercados de pequefio y mediano tamafio,
muchas veces los responsables realizan tareas genéricas (desde la reposicion y limpieza al
cobro o la supervisién del establecimiento en general), se echa en falta, una mayor aten-
cién sobre las tareas especificas y diferenciales del puesto que son aquellas mas relacio-
nadas con la gestién y coordinacién del establecimiento (coordinacién del personal a su
cargo, trato con clientes y proveedores, control del buen funcionamiento de todas las
secciones, asi como del buen estado del establecimiento, mercancias y productos).

La problematica del puesto deberia centrarse mas en aspectos como los riesgos psico-
sociales relacionados con las tareas de organizacién y mando (como carga mental, psi-
quica, etc. que pueden aparecer), las preocupaciones por mejorar las ventas, la atencion
a reclamaciones de clientes, etc.

Por otro lado, en cuanto a los riesgos ergonémicos, deberia realizarse un analisis mas
amplio y detallado ya que el término “sobreesfuerzos”, no recoge con precision todos los
factores posibles que inciden en la carga fisica y que pueden generar patologias relacio-
nadas con el trabajo como pueden ser el manejo manual de cargas, la realizacién de mo-
vimientos repetitivos o la permanencia de pie durante gran parte de la jornada.

RESPONSABLE DE SECCION/DEPARTAMENTO:

El andlisis para este puesto es muy similar al de responsable de tienda, con la diferen-
cia de que las tareas (y riesgos) relacionados con actividades de organizaciéon, mando, su-
pervision y control de la actividad de los trabajadores a su cargo son menos complejas que
las del anterior puesto e implican menor grado de responsabilidad. Sin embargo las ta-
reas fisicas tienen un componente mas importante acercindose mas a los puestos de de-
pendiente.

Por otro lado, ademas de las consideraciones generales respecto a los riesgos ergoné-
micos y a la necesidad de considerar de forma diferenciada lo que pueden ser sobrees-
fuerzos puntuales, del manejo manual de cargas, los movimientos repetitivos o el
permanecer de pie durante gran parte de la jornada de trabajo, hay que considerar los
factores de riesgo especificos de cada seccion, asociados con el uso de utensilios y ma-
quinaria especifica como, como pueden ser los cuchillos, tijeras o maquinas de cortar
fiambre.

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

DEPENDIENTES:

Las evaluaciones de riesgos estudiadas, diferencian claramente los trabajadores de las
distintas secciones: carniceria, charcuteria, pescaderia, fruteria y panaderia, principal-
mente; sin embargo como norma general los riesgos evaluados son muy parecidos en
todas ellas y, como se ha comentado anteriormente, estan fundamentalmente centrados
en los riesgos para la seguridad (golpes, cortes y caidas de objetos), asi como en las con-
secuencias inmediatas de los mismos (sobreesfuerzos o fatiga fisica).

En estas evaluaciones no se recoge ninguna referencia a posibles riesgos bioldgicos
por manipulacién de alimentos o por suciedad en los conductos y superficies, ni por lo
tanto, a las medidas preventivas de manipulaciéon de alimentos, higiene y buen mante-
nimiento.

Tampoco se hace mencion a los riesgos psicosociales debidos a carga mental (por trato
y atencion al publico en momentos punta, reclamaciones...), o por temas organizacio-
nales (horarios, turnos...) y la relacién con el resto de trabajadores.

En los casos en los que se utilizan matamoscas de luz ultravioleta, hay que tener en
cuenta, que éstos deben estar situados de manera que no enfoquen hacia la cara de los
trabajadores, para que no estén expuestos a sus rayos. En el caso de utilizacién de ozo-
nizadores para mantener el ambiente de trabajo en condiciones higiénicas, se debe re-
visar su buen funcionamiento y controlar que no se acumule ozono por encima de los
valores permitidos.

En lo que se refiere a los riesgos mas relacionados con las condiciones de salud de los
trabajadores en las distintas secciones se aprecia lo siguiente:

Carniceria:

Ademas de los riesgos de seguridad, entre los que cabe sefalar los cortes por el ma-
nejo de cuchillos o las caidas al mismo nivel y resbalones por suelos no antideslizantes o
calzado inadecuado, se recogen riesgos por sobreesfuezos y, en algun caso, por movi-
mientos repetitivos pero asociados Unicamente a la posible fatiga fisica. En general se
califican de moderados o tolerables. En carniceria, destaca claramente la utilizacion de
herramientas manuales con mango (cuchillos y tijeras), que implica la realizacion de
fuerza intensa, movimientos repetitivos y presion o posturas forzadas en dedos y mu-
feca, ademas de impactos mas o menos frecuentes que, a la larga, pueden generar pa-
tologias osteomusculares. Otro factor de riesgo importante es la bipedestaciéon
prolongada y el manejo manual de cargas que no se tienen en cuenta especificamente
en las evaluaciones.

No se hace referencia a las condiciones ambientales que suelen ser frias y secas para
el buen mantenimiento de la carne, pudiendo originar resfriados y problemas de gar-
ganta. Deben controlarse y disefiarse adecuadamente los sistemas de ventilacion, asi
como los posibles chorros de aire procedentes de las camaras.

Mencion especial merece el uso de las maquinas de cortar y picar carne (aunque se
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encuentren dentro del campo de la seguridad), que en ocasiones son manipuladas, qui-
tando las protecciones y dispositivos de seguridad que llevan incorporadas, para poder
realizar mas rapido el trabajo, lo que supone un riesgo importante de cortes, atropa-
mientos.

Pescaderia:

En lo que se refiere a los riesgos de seguridad, Unicamente mencionar que en este
caso, el riesgo de resbalones y caidas al mismo nivel es mayor que en carniceria, debido
a la humedad y la presencia de suelos mojados, por lo que es muy importante dotar a las
instalaciones de suelos de caracteristicas antideslizantes, asi como utilizar un calzado ade-
cuado para estas condiciones.

En lo referente a bipedestacién prolongada, manejo manual de cargas y utilizacion
de herramientas manuales como tijeras y cuchillos, se pueden hacer practicamente las
mismas apreciaciones que en el caso de carniceria. En general, en las evaluaciones, ade-
mas de los riesgos de seguridad, se recogen como peligros los sobreesfuerzos, la fatiga
fisica por movimientos repetitivos y las posturas de trabajo forzadas. En un caso, se recoge
la posibilidad de alteraciones de la circulacién periférica de las manos debida al frioy a
la utilizacién de herramientas manuales de mango como riesgo tolerable. Como causa de
los sobreesfuerzos se sefiala el manejo de bolsas o cubetas de hielo y cajas de pescado y
como causa de la fatiga fisica por movimientos repetitivos la elevada altura del mostra-
dor.

En cuanto a las condiciones ambientales, en este puesto se atnan condiciones de hu-
medad y bajas temperaturas, que pueden favorecer la aparicion de gripes y resfriados.

Charcuteria:

Ademas de sobreesfuerzos por manejo de cargas, se mencionan los movimientos re-
petitivos y, en algun caso, la fatiga fisica por movimientos repetitivos (en este ultimo caso
se apunta a una altura excesiva de la maquina de corte como causa del riesgo). Como en
los puestos anteriores, deberia considerarse por separado la manipulacion manual de
cargas, la bipedestacion prolongada y los movimientos repetitivos. En relacién a este ul-
timo riesgo, es importante que la maquina esté a una altura adecuada para que la ele-
vacién del brazo sea la menor posible, pero también es importante mencionar que se
debe realizar un correcto mantenimiento de la misma para que la resistencia al corte sea
la menor posible. Ademas, de fatiga fisica, se deberia tener en cuenta como riesgo aso-
ciado a esta maquina la posible generacion de patologias musculo-esqueléticas por el
uso continuado y los movimientos repetitivos.

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

Fruteria:

En esta seccion los riesgos que se recogen en las evaluaciones, a parte de los de segu-
ridad, son los sobreesfuerzos, manipulaciéon de cargas y riesgos posturales, que habi-
tualmente se valoran como moderados o tolerables. Como medidas preventivas, se hace
hincapié en la formacion e informacién sobre manipulacién de cargas y en la utilizacion
de elementos auxiliares para el transporte (carros, transpaletas...).

Panaderia:

Los Unicos riesgos ergonémicos que aparecen en la mayoria de las evaluaciones estu-
diadas son los sobreesfuerzos. No se tiene en cuenta la bipedestacién prolongada que
también puede ser importante. En algun caso se recoge también el disconfort térmico,
por las elevadas temperaturas de los hornos y la exposicion a bajas temperaturas, por la
presencia de cdmaras de congelado.

Aunque sélo en una de las evaluaciones se consideran posibles irritaciones como riesgo
trivial, en los casos en los que se elaboran los productos, pueden producirse dermatitis o
irritaciones e hipersensibilidad de las vias respiratorias ocasionadas por el contacto con
la harina.
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CAJEROS/AS:

Los riesgos ergonémicos evaluados vuelven a ser demasiado genéricos, hablandose de
sobreesfuerzos. En algun caso se detalla mas, considerandose por separado las posturas
mantenidas, manipulacién de cargas y realizacién de movimientos repetitivos. Un factor
de las condiciones de trabajo que incide de manera importante en los riesgos de este
puesto, es lo reducido del espacio de trabajo, que hace que las posturas sean mas forza-
das y no haya suficiente libertad de movimientos, incrementando la carga fisica a lo largo
de la jornada.

Por otro lado, deberian considerarse los riesgos psicosociales debidos a temas organi-
zacionales de turnos y horarios, a las relaciones con compafieros y superiores jerarquicos,
asi como la carga mental por el trato continuado con el publico y la atenciéon al cobro de
los productos.

También existe cierto riesgo de contagio de enfermedades, por el trato continuo con
el publico, las corrientes de aire (estos puestos estan ubicados al lado de la puerta que se
abre continuamente), fatiga fisica, etc.

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

REPONEDORES:

En muchas ocasiones se compaginan las tareas de reposicién con las de cobro en caja
siendo el puesto cajero-reponedor. Los riesgos considerados vuelven a ser poco detalla-
dos, describiéndose como sobreesfuerzos en general y sélo en alglin caso se hace refe-
rencia a posturas de trabajo o levantamiento de cargas. También es importante en este
puesto la realizacién de movimientos repetitivos que no se considera en las evaluaciones.

En cuanto a las condiciones ambientales puede ser relevante el cambio de temperatura
entre las zonas de almacén y el interior del establecimiento, que puede generar resfria-
dos y catarros.

Por lo que se refiere a los riesgos de seguridad, se evalia normalmente el buen o mal
estado de los elementos auxiliares utilizados para colocar los productos, especialmente
las escaleras de mano, pero normalmente no se tiene en cuenta la correcta utilizacién por
parte de los trabajadores o la posible falta de informacién o formacion al respecto, que
son esenciales para una correcta utilizacién y seguridad en el uso de las mismas.
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ANALISIS DE DATOS DE BAJAS POR ACCIDENTE, ENFERMEDAD PROFESIONAL Y
CONTINGENCIAS COMUNES PRODUCIDAS EN EL SECTOR

Para proceder al andlisis de los datos de las bajas de trabajadores del sector comercio,
concreta y especificamente de trabajadores de supermercados, se han estudiado un total
de 3.647 partes de incapacidad temporal por contingencias comunes y 270 por enferme-
dad profesional.

Ademas, esta informacion se ha completado con los resultados de las encuestas reali-
zadas a los trabajadores del sector, los cuales, han manifestado, de forma global, que el
60% de las dolencias sufridas en los dos ultimos afios han cursado con baja 'y un 40% sin
ella.

Comenzando por las bajas por contingencias comunes, cabe destacar que la primera
causa en frecuencia (26 %) corresponde a patologia que asienta en el aparato locomotor.
En concreto las dolencias de columna vertebral suponen un 64% de esta patologia. Le si-
guen las afectaciones de tendones, vainas tendinosas y partes blandas (19%) y después,
las afecciones articulares (11%). Resta un 6% de otras dolencias del aparato locomotor.

Diagnéstico de Baja por CC en Supermercados

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

Como se refleja en la grafica de resultados, la etiologia obstétrica es la sequnda en
frecuencia (18,5%). En las encuestas realizadas entre trabajadores del sector se ha en-
contrado una distribucién por sexos y edades de un 64% de mujeres y un 40% entre los
21y 40 afos.

Por ultimo, merece un comentario especial la patologia psiquiatrica, que supone un
17% del total de las bajas. En esta especialidad los transtornos por ansiedad representan
algo mas del 39% y las depresiones el 38%. Le siguen en frecuencia los transtornos de
adaptacion (16%) y otros (7%).

Comentar que ninguno de estos diagnésticos aparece en la lista oficial de enferme-
dades profesionales por lo que todos los partes de IT estudiados estaban catalogados
como contingencias comunes.

Las encuestas reflejan que el 26% de los trabajadores consideran que sufren, como
factor de riesgo, una mala organizacion del trabajo. El 53% consideran estar expuestos
a un elevado ritmo de trabajo, en el 60% de los casos debido a los clientes. Si nos referi-
mos exclusivamente al puesto de cajera, este porcentaje se eleva al 84%.

El 64% de los trabajadores de supermercados, considerados globalmente, etiquetan su
trabajo de estresante siempre o casi siempre (71% de las cajeras). El 61% consideran su
trabajo agotador (73% en cajeras). En cuanto al grado de satisfaccion, el 46% del total
de trabajadores y el 56% de las cajeras, encuentran su trabajo frustrante siempre o casi
siempre. Cuando fueron preguntados por la motivacién, entre el 74y 77% consideran su
trabajo poco motivador en la mayoria de las ocasiones.
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Por ultimo, el 76% del total de encuestados y el 87% de las cajeras consideran su tra-
bajo poco gratificante siempre o casi siempre.

Esta simple encuesta genérica sobre factores de riesgo psicosociales, puede orientar
hacia las causas probables de la alta incidencia encontrada de patologia psiquidtrica. Este
hallazgo, junto con los resultados obtenidos en cuanto a la frecuencia de patologia del
aparato locomotor, justificaria incidir en la realizacion de evaluaciones de riesgos ergo-
némicos y psicosociales para intentar esclarecer posibles nexos de causalidad con la acti-
vidad laboral o con otras actividades o situaciones extralaborales en estas dolencias.

Analizando especificamente los partes de baja por enfermedad profesional, la pato-
logia de asiento en el aparato locomotor supone mas del 91 % de los casos. La gréafica si-
guiente refleja la distribucién del resto de enfermedades por especialidades.

Volviendo al aparato locomotor, del total de casos que cursaron con incapacidad tem-
poral, mas del 88% tienen su asiento en tendones, vainas, etc., patologia ocasionada por
el sobreesfuerzo por manipulaciéon de cargas o posturas forzadas y por el movimiento
repetitivo.

Le siguen en frecuencia las afecciones de columna (6%) y de otras articulaciones (4%).

Al margen de las enfermedades del aparato locomotor, tienen cierta representacion
(3,3%) las afecciones dermatoldgicas.

Por ultimo, como ya se ha comentado anteriormente, no hay casos de patologia psi-
quiatrica, ya que este tipo de patologia no estd contemplada en el cuadro de enferme-
dades profesionales.

Diagnosticos de Bajas por Enfermedades Profesionales en Supermercados
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ANALISIS DE DATOS DE COMUNICACION DE ENFERMEDADES PROFESIONALES
A LA OFICINA VIRTUAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL.

En el presente epigrafe, se procede a analizar los partes comunicados de enfermeda-
des profesionales a través de la oficina virtual de la Direccion General de la Seguridad
Social. Analizaremos los datos comunicados entre los meses de enero y octubre, ya que
fue a partir de enero del presente afio cuando se activo, via Internet, una aplicacion in-
formatica, llamada CEPROSS, que permite su comunicacion a nivel nacional.

Para realizar un analisis comprensible, de los datos obtenidos, es importante visuali-
zar previamente un esquema, de los puntos que se van a tratar.

En primer lugar, el objetivo a alcanzar es tener una visién general de todos los secto-
res. Datar cual es el nUmero de partes comunicados de enfermedades profesionales, en
el aino 2007 y asi, comprobar cdmo se distribuye en la poblacién activa. Para ello, proce-
demos al desglose de las variables siguientes: diferenciacién por sexo y edad, y grupos de
enfermedades profesionales y agentes causantes.

En segundo lugar, centrar el analisis en el sector concreto de Comercio. Teniendo en
cuenta que las maximas para agrupar los datos son, por un lado la clasificacion nacional
de actividades econémicas y por otro, clasificacion nacional de ocupaciones.

Respecto a la primera variable, estd contemplada como actividad econémica, del co-
mercio a través de la siguiente clasificacién:

Venta, mantenimiento y reparacion de vehiculos de motor, motocicletas y ciclomo-
tores; venta al por menor de combustible para vehiculos de motor

Comercio al por mayor e intermediarios del comercio, excepto de vehiculos de
motor y motocicletas

Comercio al por menor, excepto el comercio de vehiculos de motor, motocicletas y
ciclomotores; reparacién de efectos personales y enseres domésticos

No obstante en la segunda, se debe puntualizar que Unicamente se contemplan los
puestos, por ser los expuestos oficialmente, de: Gerencia de empresas de comercio con
menos de 10 asalariados, gerencia de empresas de comercio sin asalariados, cajeros, ta-
quilleros y otros empleados asimilados en trato directo con el publico y dependientes de
comercio y asimilados.
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Vision general del nimero de partes comunicados de enfermedades profesionales.

Segun los datos obtenidos en la Direccién General de la Seguridad Social, el nimero
de partes comunicados a nivel nacional, por las entidades gestoras o mutuas de acciden-
tes de trabajo y enfermedades profesionales, a través de la mencionada aplicacién in-
formatica. Constan un total de 13.203 procesos comunicados entre los meses de enero a
octubre del presente aflo. Aclarar, que los diagnésticos que se contemplan son reconoci-
dos conforme al nuevo cuadro de enfermedades profesionales (R.D. 1299/97).

De forma que, de esas 13.203 comunicaciones, el 67,96% ha causado baja laboral,
frente al 32,07% en el que no ha sido asi. Por lo que, se observa presencia de baja labo-
ral en dos tercios de la totalidad de los partes comunicados.

Enfermedades Profesionales. Parte Comunicados.
Distribuciéon porcentual con baja/sin baja. Enero-Octubre 2007. Fuente: CEPROSS
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En cuanto a la diferenciacion por sexos, hay un mayor porcentaje del sector masculino
que femenino que han sufrido o el proceso de enfermedad profesional ha sido comuni-
cado. Los porcentajes son el 60,91% y 39,09%, respectivamente.

Enfermedades Profesionales. Parte Comunicados.
Distribuciéon porcentual segin sexo. Enero-Octubre 2007 Fuente: CEPROSS

En conclusion, segun los datos actuales, dos tercios de la totalidad de partes comuni-
cados entre enero y octubre de 2007 han sido son casos que afectan a hombres y han
causado baja laboral.

Respecto a la edad de los afectados, visualizando la siguiente grafica, se puede com-
probar una tendencia piramidal de manera que, los trabajadores de edades comprendi-
das entre los 30 y 54 afos de edad, son aquellos que han sufrido mas enfermedades
calificadas como profesionales.
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Enfermedades Profesionales. Parte Comunicados. Vision del nimero de partes comunicados de enfermedades profesionales en el sec-
Distribucion porcentual segun edad del trabajador. Enero-Octubre 2007 Fuente: CEPROSS tor comercio.

De los datos visualizados, es interesante recalcar que del 67,96% de comunicaciones
en las que ha existido baja laboral, el porcentaje aplicable al sector del comercio es del
11,04 %. Porcentaje que se situa en tercer lugar en el orden de prelacion de los sectores
con mayor presencia de comunicaciones de enfermedades profesionales. En concreto, el
comercio al por menor (excluyendo el comercio de vehiculos de motor, motocicletas y ci-
clomotores) supone un 5,4% del total de las enfermedades profesionales declaradas con
baja, aunque hay que tener en cuenta que en esta cifra se incluyen todo tipo de activi-
dades comerciales al por menor, incluso la reparacion de efectos personales y enseres do-
mésticos.

Segun estos datos, el sector del comercio, entendido en sentido extenso, ocuparia el
tercer lugar en cuanto a comunicacion de enfermedades profesionales En primer lugar,
estaria la Industria manufacturera, que ocupa uno de los mayores porcentajes (48,97 %),
aunque dicha actividad, engloba una gran diversidad de actividades transformadoras de
materias primas en diferentes articulos para el consumo. En segundo lugar y por delante
de comercio, se localizaria el sector de la construccién con un 12,18% de comunicaciones.
Datos que merecen un seguimiento y estudio continuado de las estadisticas publicadas
por la Direccién General de la Ordenacién de la Seguridad Social.

Para mejor visualizacion de este aspecto, se incluye grafica representativa de los dis-
ﬂ No obstante, si se puede resaltar, el hecho de que el mayor porcentaje, 16,9%, se ma- tintos sectores atendiendo a la clasificacién nacional de actividades econdémicas.
nifiesta en las edades comprendidas en las edades de 40 y 44 afos de edad. Edad media
de la actividad laboral, de la poblacién activa. Enfermedades Profesionales. Parte Comunicados con baja.

Distribucién porcentual segun actividad econémica. Enero-Octubre 2007 Fuente: CEPROSS

A Agricultura, ganaderia, caza y selvicultura

B Pesca

C Industrias extractivas

D Industria manufacturera

E Produccion y distribucion de energia eléctrica, gas y agua

F Construccion

G Comercio; reparacion de vehiculos de motor, motocicletas y ciclomotores y articulos personales y de uso doméstico
H Hosteleria

| Transporte, almacenamiento y comunicaciones

J Intermediacion financiera

K Actividades inmobiliarias y de alquiler, servicios empresariales

L Administracion publica, defensa y seguridad social obligatoria

M Educacion

N Actividades sanitarias y veterinarias, servicios social

O Otras actividades sociales y de servicios prestados a la comunidad; servicios personales
P Actividades de los hogares

Q Organismos extraterritoriales
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Una vez conocido el porcentaje de bajas por enfermedad que afecta al sector comer-
cio (11,04%), podemos visualizar en que medida los agentes quimicos, fisicos y biolégi-
cos son causantes en de las enfermedades profesionales y que provocado baja laboral en
los trabajadores afectados. De forma que la siguiente variable a analizar, es el nimero de
partes comunicados distribuidos por grupos y agentes causantes. En lo que afecta a nues-
tro sector podemos desglosar los siguientes grupos:

1. Enfermedades Profesionales causadas por agentes quimicos; Atribuible 38 comuni-

caciones a nuestro sector, con respecto al total de 398 enfermedades comunicadas.

2. Enfermedades Profesionales causadas por agentes fisicos: Atribuibles 863 comuni-

caciones con respecto las 7535 del total de sectores. De estas, 486 comunicaciones co-

rresponden a personal femenino, nimero ligeramente superior a las comunicaciones
con respecto a los hombres del sector 377. Destacan en mayor nUmero aquellas en-
fermedades que son causadas por los siguientes agentes fisicos que a continuacién se
detalla:
a. Enfermedades provocadas por posturas forzadas y movimientos repetitivos en el
trabajo: enfermedades por fatiga e inflamacion de las vainas tendinosas, de tejidos
peritendinosos e inserciones musculares y tendinosas. Con 651 comunicaciones.
b. Enfermedades provocadas por posturas forzadas y movimientos repetitivos en el
trabajo, paralisis de nervios debidos a la presién. Con 173 comunicaciones.

3. Enfermedades Profesionales causadas por agentes biolégicos. Existen 15 comunica-
ciones, todas asignadas al agente bioldgico, clasificado como: Enfermedades infeccio-
sas o parasitarias transmitidas al hombre por los animales o por sus productos y
cadaveres.
4. Enfermedades Profesionales causadas por inhalacion de sustancias y agentes no
comprendidas en otros apartados: Sustancias de alto peso molecular (sustancias de ori-
gen vegetal, animal, microorganismos, y sustancias enzimaticas de origen vegetal, ani-
mal y/o de microorganismos), sustancias de bajo peso molecular(metales y sus sales,
polvos de maderas, productos farmacéuticos, sustancias quimico plasticas,etc) y Beri-
lio (glucinio) y sus compuestos. Son 21 los casos comunicados que afecta al personal
de comercio, frente a los 209 casos comunicados que afecta a los demas sectores.

5. Enfermedades Profesionales de la piel causadas por sustancias y agentes no com-

prendidos en alguno de los otros apartados: Agentes infecciosos, Sustancias fotosen-

sibilizantes exdgenas, Agentes y sustancias de alto peso molecular, por encima de los

1000 daltons, (sustancias de origen vegetal, animal, microorganismos, y sustancias en-

zimaticas de origen vegetal, animal y/o de microorganismos) y Sustancias de bajo peso

molecular por debajo de los 1000 daltons (metales y sus sales, polvos de maderas, pro-
ductos farmacéuticos, sustancias quimico plasticas, aditivos, disolventes, conservantes,
catalizadores, perfumes, adhesivos, acrilatos, resinas de bajo peso molecular, formal-

dehidos y derivados, etc. El total de enfermedades causadas por estos agentes es 631,

pero sélamente 54 corresponden al sector comercio.

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

6. Enfermedades profesionales causadas por agentes carcindégenos, no hay casos co-
municados.

Por ultimo, en el intento del desglose del sector de Comercio como se comentd al ini-

cio del epigrafe, si analizamos los resultados obtenidos, en funcién de la clasificacion na-
cional de ocupaciones, se refleja que los puestos de:

* Gerencia: en empresas con menos de 10 asalariados o bien sin asalariados, existen un
total de 7 comunicaciones. Respecto de las cuales 5 de ellas, pertenecen a mujeres
que ostentan el puesto de gerencia en empresas sin asalariados.

e Cajeros, taquilleros y otros empleados asimilados en trato directo con el publico: pre-
sencia de un total de 36 comunicaciones, de las cuales 35 afectan a trabajadoras acti-
vas.

¢ Dependientes de comercio y asimilados, de un total de 496 enfermedades profesio-
nales notificadas, 388 afectan a mujeres.

® Trabajadores no cualificados en el comercio, segun los datos publicados a esta cate-
goria se han notificado un total de 26 procesos. Repartidos equitativamente entre mu-
jeres y hombres de la poblacion.
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ANALISIS DE ENCUESTAS REALIZADAS A LOS TRABAJADORES DEL SECTOR DE
LOS SUPERMERCADOS:

Con objeto de recoger y estudiar la percepciéon del estado de salud de los trabajado-
res y su posible relacién con la actividad llevada a cabo y las condiciones de trabajo, se
han efectuado encuestas a trabajadores de los diferentes puestos estudiados dentro del
sector de los autoservicios y supermercados de pequefio y mediano tamafo.

Las encuestas fueron realizadas y distribuidas entre los trabajadores de distintos cen-
tros de trabajo pertenecientes a diversas empresas del sector. De las mas de 400 encues-
tas distribuidas, finalmente se recogieron 284. De éstas, los niUmeros de trabajadores
encuestados por puesto de trabajo son los siguientes:

Responsable de Tienda 19
Responsable de Secciéon/ Dpto. 53
Dependiente 75
Cajeras/os 56
Reponedores 57
Almacén 58
Mantenimiento 1
Limpieza 9
Administrativo 19

Es necesario comentar que, la suma de todos los puestos no es 284 debido a que los
puestos de trabajo no son estancos en el sector y muchos trabajadores definen su puesto
en varias categorias, siendo a la vez cajero/reponedor, responsable y dependiente, etc.
Ademas en el caso del puesto de limpieza, solamente 3 trabajadores se dedican exclusi-
vamente a la limpieza y los 6 restantes compaginan diversos puestos.

Por ello, a la hora de valorar y comentar los resultados por puestos de trabajo no se
han tenido en cuenta los puestos de mantenimiento y limpieza, debido a la escasa re-
presentatividad de los mismos.
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CARACTERISTICAS DE LA POBLACION:

Si se observan los resultados obtenidos de las encuestas realizadas, se puede compro-
bar que el 80% de los trabajadores encuestados tiene una edad comprendida entre los
18 y 40 afos, por lo que estamos ante un sector bastante joven de poblacion.

En cuanto a la distribucién por sexos, el sector de los supermercados es un sector en el
que abunda la mano de obra femenina, con un 64% frente al 35% de hombres, espe-
cialmente en los puestos de caja, dependientes, reponedores y limpieza donde predo-
mina claramente la presencia de la mujer.

Distribuciéon por edades.

Sexo.
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Por lo que se refiere a la antigiedad en el puesto de trabajo, se observa qu existe bas-
tante estabilidad en el sector ya que casi un 75% de los trabajadores llevan mas de 1 afio
trabajando en el mismo puesto y mas del 50% lleva mas de 6 afos.

Antigiiedad en el Puesto
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HABITOS PERSONALES:

En relacion a los habitos personales y de consumo de sustancias que pueden incidir
sobre la salud de los trabajadores del sector, los resultados globales son bastante positi-
vos. El consumo de alcohol no es muy elevado siendo consumido de manera ocasional o
varias veces por semana por la mayoria de los trabajadores, pero en pocos casos a diario.
El consumo de tabaco diario tampoco es elevado, aunque si se une al consumo de varias
veces por semana se llega hasta el 85% de los encuestados. Por lo que respecta al con-
sumo de drogas, la mayor parte de los trabajadores afirman no consumirlas nunca (un
85%), mientras que un 12% no ha contestado a esta preguntay un 3% dice consumirlas
con distinta periodicidad. Finalmente, en cuanto a la practica de deporte casi un tercio
de la poblacion encuestada afirma practicarlo a diario o varias veces por semana, y mas
de la mitad de manera ocasional, sin embargo, un 18% manifiesta no realizar deporte
nunca.

Consumo de Alcohol
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Tabaco Deporte

ﬂ Consumo de Drogas
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NIVEL DE ESTUDIOS: JORNADA DE TRABAJO:
La formacion del personal del sector, segun la encuesta realizada, es fundamental-

mente educacién primaria, formacion profesional y secundaria o bachillerato. Tipo de Jornada

Nivel de Estudios

Respecto al tipo de jornada realizada, la respuesta mayoritaria entre los trabajadores
encuestados es “jornada completa continuada” (67%), seguido de “jornada partida”
(22%) y por ultimo la modalidad de “a tiempo parcial” (11%).

Trabajo en Festivos
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Sobre la realizacién de trabajo en dia festivo, existe un porcentaje practicamente igual
(40-45%) de encuestados que responde en sentido positivo y en negativo, restando un
15% que responde hacerlo habitualmente. Se puede concluir que mas de la mitad de la
poblaciéon encuestada trabaja ocasional o habitualmente (aunque en un porcentaje
mucho menor) en jornada festiva.

Trabajo a turnos

La mayoria de los encuestados contestd que realiza trabajo a turnos (74%). Dentro de
este colectivo, la mayoria lo hace en turnos rotativos (67 %), siguiéndole un porcentaje del
25% que haria turnos de mafianay 8% de tarde. Por lo que es claro que la mayoria rea-
liza turnos y estos son mayoritariamente rotativos.

Ninguno de los trabajadores encuestados realiza turno de noche.

Conocimiento de Planificacion de Turnos con Antelacion

Flexibilidad para Organizarse los Turnos
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Del total de trabajadores que trabajan a turnos, la mayoria tiene conocimiento sobre
la planificacién de los mismos (70%). En cuanto a la flexibilidad en la organizacién de los
turnos, aunque sigue existiendo una mayoria que tiene esta posibilidad (62%), el por-
centaje es menor, resultando de un 38% los casos en los que esta flexibilidad no existe.

Resumiendo se puede decir que, en base a las encuestas realizadas, el trabajo en su-
permercados se caracteriza por la predominancia de jornadas completas continuadas,
con trabajo a turnos de manana o tarde pero mayoritariamente rotativos y con un nivel
aceptable en cuanto a conocimiento de los turnos con antelacion y flexibilidad para or-
ganizarlos o cambiarlos, siendo este Gltimo punto algo mas flojo.
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ACTIVIDADES Y FACTORES DE RIESGO:

Para conocer los riesgos para la salud a los que pudieran estar expuestos los trabaja-
dores durante el desarrollo de su actividad, se les pregunté sobre la frecuencia con que
realizaban ciertas actividades o estaban sometidos a condiciones especificas de trabajo
durante su jornada laboral, obteniéndose los resultados que se muestran en las graficas
diferenciadas por puesto de trabajo.

En general, predominan durante la jornada de trabajo, los factores relacionados con
la carga fisica (realizacion de movimientos repetitivos, manipulacién de cargas y bipe-
destacién prolongada), aunque también son importantes los relacionados con la carga
mental (mantener un alto nivel de atenciéon o concentracion y atencion al publico), asi
como, en cierta medida, el elevado ritmo de trabajo que puede incidir tanto en la carga
fisica como mental.
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RESPONSABLE DE TIENDA
Actividades de Riesgo (Responsable Tienda)

Los factores de riesgo que en mayor proporcion ocupan la jornada de los responsables
de tienda son los relacionados con la atenciéon al publico y con mantener un alto nivel de
atencién o concentraciéon (mas del 80% de los entrevistados considera que dichos facto-
res ocupan mas de la mitad de su jornada), sequidos de mantener un ritmo de trabajo ele-
vado (cerca del 80%). Sin embargo también resultan importantes actividades como
manipular cargas manualmente y realizar movimientos repetitivos (70% y 60% respecti-
vamente afirman realizarlo durante mas de la mitad de la jornada), lo que muestra que
el responsable de tienda en este tipo de establecimientos realiza todo tipo de funciones
y no solamente las propias de organizacion y coordinacion. Los factores menos frecuen-
tes son el trabajar con iluminacion insuficiente, el trabajar en cdmaras frigorificas, mani-
pular cargas mecanicamente y trabajar sentado.

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

RESPONSABLE DE SECCION/ DPTO.

Actividades de Riesgo (Responsable Seccién / Dpto.)

Los responsables de seccién o departamento reflejan una exposicion a factores de
riesgo muy parecida a la de los responsables de tienda con la diferencia de que se reduce
la atencién al publico, el nivel de atencion o concentraciény el elevado ritmo de trabajo,
y aumenta la realizacién de movimientos repetitivos y el mantenimiento de la postura es-
tatica de pie.
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DEPENDIENTE
Actividades de Riesgo (Dependiente)

Entre las condiciones de trabajo de los dependientes de carniceria, pescaderia, char-
cuteria, fruteria, etc., destaca: la atencion al publico, la realizacion de movimientos re-
petitivos, la manipulaciéon de cargas y el mantenimiento de la postura estatica de pie
(mas del 70% esta expuesto a los mismos durante mas de la mitad de su jornada). Tam-
bién, es importante el ritmo de trabajo y el nivel de atencién que debe mantener este co-
lectivo y, en menor proporcion, el mantenimiento de posturas forzadas. Finalmente,
aungue no se representa en la grafica, un factor de riesgo muy importante y caracteris-
tico de estos puestos es la utilizacion de un mismo tipo de herramienta o utensilio de
trabajo (cuchillos, fundamentalmente) ya que mas del 80% de los trabajadores mani-
fiesta utilizarlo durante mas de la mitad de la jornada.
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CAJERAS/OS

Actividades de Riesgo (Cajeras/os)

En puestos de caja se resalta, [6gicamente, la atencion al publico, la realizacién de mo-
vimientos repetitivos y el mantenimiento de un alto nivel de atencién (ocupan mas de la
mitad de la jornada en alrededor del 80% de los trabajadores). En menor medida, se en-
cuentra el mantenimiento de la postura estatica de pie, el ritmo de trabajo elevado, la
manipulacion de cargas y el mantenimiento de posturas forzadas. Hay que destacar que
gran parte de los cajeros, realiza también labores de reposiciéon cuando la afluencia de
gente no es muy alta.
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REPONEDORES
Actividades de Riesgo (Reponedor)

Entre los reponedores, se menciona con mayor frecuencia la realizacion de movi-
mientos repetitivos, la postura estatica de pie y el manejo de cargas, aunque también la
atencion al publico es relevante debido a que muchos de ellos compaginan este puesto
con el de cajero.
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B Actividades de Riesgo (Personal de Almacén)
ALMACEN

En puestos de almacén lo que mas se refleja es la realizacién de movimientos repeti-
tivos, el mantenimiento del nivel de atencién y el ritmo de trabajo elevado (ocupa mas
de la mitad de la jornada en mas del 80% de los casos), ademas de la manipulacién ma-
nual y mecanica de cargas y la adopcion de posturas forzadas (60-70%). Al igual que en
el caso de los dependientes, la utilizacion de un mismo tipo de Util de trabajo durante mas
de la mitad de la jornada es sefialada por mas del 80% de los trabajadores de este puesto
(normalmente transpaletas).
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ADMINISTRATIVOS
Actividades de Riesgo (Administrativos)

Como es natural, en los puestos de administrativo, las actividades que manifiestan re-
alizar los trabajadores durante mas tiempo a lo largo de su jornada de trabajo difieren
bastante del resto de los puestos del sector. Las situaciones mas mencionadas son el man-
tenimiento de la postura estatica sentada y el mantener un alto nivel de atencién o con-
centracién. En menor medida se sefiala el elevado ritmo de trabajo, la realizacién de
movimientos repetitivos y la atencion al publico.
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PERCEPCION DE LA CANTIDAD Y RITMO DE TRABAJO:

RESPONSABLE DE TIENDA.

Cantidad de Trabajo

En funcion del factor de condicion de trabajo cantidad de trabajo, el grupo total de
los encuestados se diferencian principalmente de forma contradictoria en adecuada y ex-
cesiva/inadecuada; ya que el 36% considera que la cantidad de trabajo asignada es ex-
cesiva, constante y mantenida en el tiempo, y un porcentaje muy similar del 32%
considera que su cantidad de trabajo es adecuada en periodos de alta actividad con otros
de menor actividad. Esto también se ve reflejado con un porcentaje igualado del 16%,
entre un grupo de encuestados que piensa que la cantidad de trabajo asignada es in-
adecuada con periodos de excesiva actividad y otros de ausencia de actividad; y otro
grupo con igual porcentaje, que observa su cantidad de trabajo adecuada, constante y
equilibrada en el tiempo.

Sin embargo al analizar el factor que determina el ritmo de trabajo, la mayoria de los
encuestados se ponen de acuerdo con el 66%, considerando que el servicio de los clien-
tes es el factor mas determinante para marcar el ritmo; siendo la rapidez de los compa-
feros el factor menos relevante, reflejandose con un contundente 0%.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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RESPONSABLE DE SECCION/ DPTO.

A diferencia de los responsables de tienda, los trabajadores encuestados que desem-
pefan este puesto siendo responsables también, consideran con un porcentaje del 64%,
bastante superior en comparacion con las otras posibilidades descritas, que la cantidad
de trabajo es adecuada en periodos de alta actividad con otros de menor actividad. Re-
flejdndose con el menos porcentaje, del 8%, que la cantidad de trabajo es adecuada,
constante y equilibrada en el tiempo.

Cantidad de Trabajo

En cuanto a las condiciones del ritmo de trabajo, si se observa una similitud con los res-
ponsables de tienda, ya que la mayoria de los encuestados refleja con el 71%, que el ser-
vicio a los clientes es lo que determina indudablemente el ritmo de trabajo.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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DEPENDIENTE.

Por el contrario, el mayor porcentaje (49%) de los encuestados que desempeian fun-
ciones de dependiente, consideran que la cantidad de trabajo es adecuada con periodos
de alta actividad y otros de menor actividad; pero concuerdan en que el factor que mas
determina el ritmo de trabajo, es el servicio a los clientes (83%).

Cantidad de Trabajo

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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CAJERAS/OS.

En el caso de los trabajadores que desempefian funciones como cajeros, la diferencia
de porcentajes entre las variables no es tan marcada, debido a que el 34% considera ex-
cesiva, constante y mantenida en el tiempo la cantidad de trabajo asignada, mientras que
un 31% contempla la cantidad de trabajo de la jornada adecuada, con periodos de alta
actividad y con otros de menor actividad; ademas también esta otro grupo (29%), con una
minima diferencia de porcentaje, que describe la cantidad de trabajo inadecuada, con pe-
riodos de excesiva actividad y con otros de ausencia de actividad.

Cantidad de Trabajo

Al considerar las variables que determinan el ritmo de trabajo, los encuestados de este
puesto de trabajo, consideraron en su gran mayoria (84%) que el servicio a los clientes
es el factor que mas determina este aspecto del trabajo.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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REPONEDORES.

Un 37% cree que la jornada laboral de los reponedores presenta una cantidad de tra-
bajo excesiva, constante y mantenida en el tiempo; pero luego un 33% considera que
aunque con periodos de alta actividad y otros de menor actividad, la cantidad de trabajo
de la jornada es adecuada.

Cantidad de Trabajo

La mayoria de los trabajadores, un 77%, considera que el servicio a los clientes es el fac-
tor que mas determina el ritmo de trabajo. Un porcentaje bajo, el 2%, perciben que la
rapidez de los compaieros y la mercancia que llega son los factores determinantes.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...



ESTUDIO DEL ORIGEN DE LAS ENFERMEDADES RELACIONADAS

m con el Trabajo en el Sector Comercio

ALMACEN.

En cuanto a la percepciéon que los trabajadores tienen de la cantidad de trabajo que
conlleva la jornada laboral que desempefan, destaca con un 40% la condicién de ade-
cuada, con periodos de alta actividad y otros con menor actividad; seguida con un 38%
de aquellos que la consideran excesiva, constante y mantenida en el tiempo.

Cantidad de Trabajo

Al establecer que variable es mas determinante sobre el ritmo de trabajo, los trabaja-
dores de almacén perciben con un 38% que no tiene un ritmo marcado, que son libres
de marcarlo ellos mismos. Sin embargo cabe destacar con un 28%, otro grupo de traba-
jadores que considera que el ritmo es marcado por el control directo de los jefes.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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ADMINISTRATIVO.

El personal administrativo percibe que su jornada laboral esta marcada con una can-
tidad de trabajo adecuada, con periodos de alta actividad y con otros de menor actividad
(48%). Resaltando que solo un 5% considera que la cantidad de trabajo es inadecuada.

Cantidad de Trabajo

La mayoria de los trabajadores, un 55%, considera que el ritmo de trabajo esta de-
terminado por el servicio a los clientes. Un porcentaje bajo, el 6%, percibe que el factor
determinante del ritmo de trabajo sea la rapidez de los companeros.

Su Ritmo de Trabajo esta determinado por...
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RIESGOS PERCIBIDOS POR LOS TRABAJADORES:

En lo que se refiere a la percepcion de los riesgos de su actividad por parte de los tra-
bajadores encuestados, se observa una clara predominancia de factores relacionados con
la carga fisica de trabajo (manipulacién de cargas, movimientos repetitivos, posturas for-
zadas y bipedestacion prolongada, principalmente), seguidos de golpes, cortes, caidas y
otros riesgos de accidente. En algunos casos tienen cierta relevancia riesgos relacionados
con aspectos psicosociales, que, normalmente los trabajadores manifiestan como “estrés”
o hacen referencia a las relaciones con superiores, otros trabajadores y clientes. También
se mencionan en menor medida, temas derivados de la organizacion del trabajo (turnos,
exceso de jornada...), de las condiciones ambientales, riesgos de quemadura y de con-
tacto con productos quimicos de limpieza, etc.

Por puestos de trabajo, se observa lo siguiente:

Entre los responsables de tienda, los principales riesgos a los que se hace referencia son
los relacionados con la carga fisica, (un 33% de los riesgos que se mencionan son de este
tipo), seguidos por la carga mental/psiquica y los cortes, golpes y caidas. El riesgo mas
destacado con diferencia es “cargar peso”, sequido del “estrés”, que aunque no es un
riesgo propiamente dicho sino una consecuencia, los trabajadores lo perciben como tal.
En menor medida, los trabajadores hablan de caidas, cortes, uso del ordenador, cambios
de temperatura, atracos y largas jornadas de trabajo, entre otros.

Percepcion de riesgos / peligros por los Responsables de Tienda

La vision de los responsables de seccién es similar, s6lo que en este caso se da mas im-
portancia a los riesgos relacionados con la carga fisica (43%) y los cortes, golpes y caidas
(32%), perdiendo importancia relativa la carga mental y psiquica (s6lo 3%). Entre los ries-
gos mencionados, vuelve a sobresalir claramente el manejo de peso, pero también se
menciona la realizacién de movimientos repetitivos y la bipedestacion prolongada. Los
golpesy cortes aparecen en ocasiones asociados a la utilizacion de maquinas y, las caidas,
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a presencia de suelos resbaladizos. También se consideran importantes los cambios de
temperatura y la humedad.

Percepcion de riesgos / peligros por los Responsables de Seccion

Los dependientes vuelven a dar mas importancia a los riesgos relacionados con la carga
fisica (41%), los cortes, golpes y caidas (34%) y las condiciones ambientales (14%). Pre-
domina como en los puestos anteriores el manejo de cargas, pero también la bipedesta-
cion prolongada y los movimientos repetitivos. Entre los riesgos de seguridad lo mas
habitual son los cortes con cuchillos o maquinas de corte y las caidas por resbalones. Ade-
mas se hace referencia a los cambios de temperatura y la humedad, asi como a las que-
maduras, a la presion de los encargados, la utilizacion de productos de limpieza y la
suciedad.

Percepcion de riesgos / peligros por los Dependientes
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Respecto a los puestos de caja y reposicion, los trabajadores encuestados reflejan ries-
gos muy similares ya que habitualmente se compaginan ambos trabajos. La principal di-
ferencia se encuentra en que en el puesto de caja se perciben de manera mas importante
los riesgos debidos a las condiciones ambientales (cambios de temperatura y malas con-
diciones climaticas suponen el 11% de los riesgos mencionados), debido a su situacion,
normalmente junto a las puertas del establecimiento y a su posicion mas estatica. En los
reponedores, sin embargo, aparecen por delante los riesgos relacionados con la maqui-
naria o el estado de las estanterias y el mobiliario (atropellos y golpes con transpaletas,
caidas de productos por mal estado de los estantes o apilamientos, utilizacién de ele-
mentos auxiliares de transporte o apoyo, etc.; que suponen en conjunto un 9% de los ries-
gos referidos). Por otro lado, en ambos casos tienen gran importancia los riesgos
referentes a la carga fisica (44% y 45%), principalmente por manejo de cargas, realiza-
cién de movimientos repetitivos y, en menor medida, bipedestacién prolongada; asi como
los golpes, cortes y caidas (26% y 23%). Como riesgos relacionados a la carga mental o
psiquica se menciona el estrés y la presion de los encargados.

Percepcion de riesgos / peligros por los Cajeros/as
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Percepcion de riesgos / peligros por los Reponedores

Entre el personal de almacén, se mencionan por igual los riesgos relacionados con la
carga fisica (29%) y los relacionados con golpes, cortes y caidas (29%), asi como con el uso
de maquinariay el estado del mobiliario (28%). Los primeros, son normalmente debidos
al manejo de cargas y en menor medida a la realizacién de movimientos repetitivos; los
segundos, a caida de productos y mercancias; y los terceros al uso de maquinaria (carre-
tillas elevadoras, transpalés, combis, etc.), atropellos o mal estado de la misma. También
se mencionan en menor medida cambios de temperatura, inhalaciéon de polvo, turnicidad,
"estrés” y elevado ritmo de trabajo.

Percepcion de riesgos / peligros por Personal de Almacén
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El personal administrativo, difiere bastante del resto en su percepcion de los riesgos de
su puesto de trabajo, ya que la actividad es muy diferente. En nimero, los riesgos men-
cionados no son tan importantes como en el resto de puestos. Por lo que se refiere a la
distribucion del tipo de riesgos, siguen a la cabeza los riesgos relacionados con la carga
fisica (32%), pero en este caso predomina el sedentarismo y la postura estatica sentada.
En segundo lugar estan los riesgos relacionados con la utilizacion del ordenador y la pan-
talla (26%), las condiciones ambientales (21%), la carga mental/psiquica (5%) y los cor-
tes y golpes (5%).

Percepcion de riesgos / peligros por Personal Administrativo
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PERCEPCION SUBJETIVA DEL TRABAJO

RESPONSABLE DE TIENDA

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Responsable de Tienda)

En el puesto de RESPONSABLE DE TIENDA, el mayor porcentaje (89%) percibe que su
trabajo es muchas veces o siempre estresante y un 79% opina que muchas veces o siem-
pre es agotador.

Se obtiene tambien un porcentaje alto (88%) sobre la percepcién de un trabajo poco
o nunca gratificante. Un 47% encuentra el trabajo muchas veces o siempre motivador.

Si analizamos ambos Responsables (de Seccion y de Tienda) se invierten los porcenta-
jes de forma que en el primer caso se percibe el trabajo estresante y agotador en un por-
centaje menor, obteniendo en el segundo caso mayor porcentaje de los que perciben el
trabajo pocas veces o nunca gratificante. Sin embargo, los Responsables de Tienda han
contestado en mayor porcentaje (47% - 35%) que el trabajo lo perciben motivador.

El 41% opina que el trabajo es siempre o muchas veces adecuado y un 58% percibe
que pocas veces o nunca el trabajo es peligroso. En cuanto a la percepcién de la peligro-
sidad del trabajo, se percibe pocas veces peligroso en el doble de porcentaje en los tra-
bajadores del puesto Responsable de Seccién que en el de Tienda.
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RESPONSABLE DE SECCION

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Responsable de Seccion)

En el puesto de RESPONSABLE DE SECCION, el mayor porcentaje (69%) percibe que su
trabajo es muchas veces o siempre estresante y un 58% opina que muchas veces o siem-
pre es agotador.

Un 65% encuentra el trabajo pocas veces o nunca motivador y un 66% poco o nunca
gratificante.

El 73% opina que el trabajo es siempre o muchas veces adecuado y un 84% percibe
que pocas veces o nunca el trabajo es peligroso.
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DEPENDIENTE

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Dependiente)

En el puesto de DEPENDIENTE, el mayor porcentaje (72%) encuentra el trabajo pocas
veces 0 nunca motivador y un 69% poco o nunca gratificante.

Un 60% percibe que su trabajo es muchas veces o siempre estresante, sequido de mu-
chas veces o siempre agotador (58%).

Los trabajadores del puesto de DEPENDIENTE opinan en un 60% que pocas veces o
nunca es frustrante su trabajo, un 43% opina que el trabajo es siempre o muchas veces
adecuado y un 63% percibe que pocas veces o nunca el trabajo es peligroso.
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CAJERO

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Cajero)

En el puesto de CAJERO, el mayor porcentaje (73%) percibe que su trabajo es muchas
veces o siempre agotador, seguido de muchas veces o siempre estresante (71%).

El 73% encuentra el trabajo pocas veces o nunca motivador y un 82% poco o nunca
gratificante.

Sin embargo tambien el 44% opina que el trabajo es siempre o muchas veces ade-
cuado y un mismo porcentaje percibe que pocas veces el trabajo es peligroso.
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REPONEDOR

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Reponedor)

En el puesto de trabajo de REPONEDOR el mayor porcentaje (87%) encuentra su tra-
bajo pocas veces o nunca motivador seguido de un 86% que encuentra el trabajo pocas
veces o nunca gratificante.

Un 76% de los encuestados encuentra su trabajo muchas veces o siempre estresante y
un 73% que encuentra su trabajo muchas veces o siempre agotador.

En cuanto a la percepcién de trabajo peligroso un 65% percibe que es siempre o mu-
chas veces peligroso.

El 42% opina que el trabajo es siempre o muchas veces adecuado.
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ALMACEN

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Personal de Almacén)

En el puesto de ALMACEN, el mayor porcentaje (87%) encuentra su trabajo pocas veces
o nunca motivador seguido de un 83% que encuentra el trabajo pocas veces o nunca
gratificante y un 70% que encuentra su trabajo muchas veces o siempre agotador.

Un 62% percibe que su trabajo es muchas veces o siempre estresante.

En cuanto a la percepcion de trabajo como peligroso, la mitad de los encuestados res-
ponde que es siempre o muchas veces peligroso y la otra mitad que no lo es, o lo es en
pocas ocasiones.

El 42% opina que el trabajo es siempre o muchas veces adecuado.
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ADMINISTRACION

Frecuencia con la que percibe en su trabajo los aspectos representados
(Personal de Administracion)

En el puesto de ADMINISTRACION, el mayor porcentaje (82%) considera su trabajo
frustrante muchas veces o siempre, un 79% poco o nunca gratificante y un 64% en-
cuentra el trabajo pocas veces o nunca motivador.

Un 69% opina que el trabajo es siempre o muchas veces adecuado aunque estresante
en un porcentaje similar pero no se llega a percibir como agotador.

Un 94% percibe que pocas veces o nunca el trabajo es peligroso.
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POSIBILIDAD DE PROPUESTA DE MEJORAS O CAMBIOS:

Responsable de tienda

Sucede lo mismo que en el responsable de seccién, ademas en el caso de responsable
de tienda ninguno de los trabajadores encuestados cree que nunca se puedan proponer
mejoras o cambios en cuanto a las tareas, método de trabajo o ritmo de trabajo.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Responsable de Tienda)

Responsable de seccién

Estos trabajadores son bastante autbnomos en su trabajo y tienen una relacién mas di-
recta con la direccion de la empresa. Esto les permite proponer cambios y mejoras en mu-
chos de los temas a los que se hacia referencia en las encuestas.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Responsable Seccién)
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Dependiente
Los dependientes si que pueden proponer cambios en el orden de tareas aunque la
mayoria de ellos afirma que en el método de trabajo nunca o casi nunca tienen la posi-
bilidad de opinar. En cuanto al ritmo de trabajo y el contenido de las tareas los trabaja-
dores opinan que nunca o muy pocas veces les dan la posibilidad de proponer cambios,
lo mismo sucede con la distribucion y duracién de las pausas; los trabajadores, en su ma-
yoria, nunca o muy pocas veces pueden proponer cambios. Las pausas vienen marcadas

por la direccién.
¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Dependiente)
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Puesto de cajero

Un porcentaje alto de los trabajadores que desempefan su actividad en el puesto de
cajeros nunca o pocas veces tienen la posibilidad de proponer mejoras o cambios tanto
en el orden de las tareas como en el método de desempeniar dichas tareas. Tampoco tie-
nen posibilidad de proponer mejoras en cuanto al ritmo de trabajo o el contenido de ese
mismo trabajo. En cuanto a la distribucién y duracion de las pausas consideran que nunca
0 pocas veces pueden proponer cambios.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Puesto de Cajero)
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Reponedor

En el caso de los reponedores nos encontramos que un porcentaje alto de ellos cree
que nunca o pocas veces puede proponer cambios o mejoras. En el orden de las tareas es
donde un mayor numero de trabajadores considera que si existe posibilidad de propo-
ner estos cambios.

De igual forma que en el resto de los puestos hasta ahora analizados, la mayoria de
los trabajadores nunca o casi nunca pueden opinar sobre la distribucion y duracién de
las pausas.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Reponedor)
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Personal de almacén

En el caso del personal de almacén encontramos el caso contrario al del personal de
administracion.

Estos trabajadores tienen marcadas sus tareas, sus métodos de trabajo, su ritmo y el
contenido de las tareas y una gran mayoria de ellos indican que nunca o casi nunca pue-
den proponer mejoras o cambios. En la distribucién y duracién de las pausas solo 7 de los
trabajadores encuestados decian que se podrian proponer cambios o mejoras al respecto.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Personal de Almacén)
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Personal de administraciéon

Segun se desprende de las graficas, el personal de administracion tiene mas autono-
mia en cuanto a su trabajo y esto se ve en que tienen mas posibilidades de proponer
cambios o mejoras tanto en el orden de tareas como en el método de trabajo, el ritmo
de trabajo y el contenido del mismo. En el caso de la distribucion y duracién de las pau-
sas sigue siendo la direccion la que marca las pautas y esto queda reflejado en que la ma-
yoria de los trabajadores cree que nunca o casi nunca puede proponer cambios o mejoras
en este aspecto.

¢En su trabajo puede proponer mejoras o cambios sobre...?
(Personal de Administracion)
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CAUSAS DE ACCIDENTE DE TRABAJO EN LOS ULTIMOS DOS ANOS:
RESPONSABLE DE TIENDA.

Los factores que mas relacion presentan con los accidentes sufridos en el Gltimo afo
en este puesto de trabajo, son los sobreesfuerzos y los movimientos repetitivos, se-
guidos del elevado ritmo de trabajo. Cabe resaltar que la utilizacion de herramientas
mecanicas no presenta ningun valor de relacién (0).

En el Ultimo Afo han Sufrido Accidentes Debido a...
(Responsable de tienda)
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RESPONSABLE DE SECCION/DPTO.

En similitud con los responsables de tienda, los responsables de seccion también con-
sideran como causa de los accidentes sufridos en el puesto de trabajo, los sobreesfuerzos
y los movimientos repetitivos, seguidos del cansancio que resalta con un valor superior
que para los responsables de tienda; para este puesto de trabajo las variables con ninguna
relacion son el exceso de confianza/distracciones, la exposicion al calor y el realizar dis-
tintas funciones a la vez, todas con valores 0.

En el Ultimo Afo han Sufrido Accidentes Debido a...
(Responsable de Seccion / Dpto)
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DEPENDIENTE.

Entre los encuestados que desempeian funciones de dependiente, también destacan
las variables de sobreesfuerzos, movimientos repetitivos y el cansancio como las mas re-
lacionadas a los accidentes sufridos en el puesto de trabajo durante el ultimo afio; pero
es importante sefalar que la variable de exposicion al frio se presenta mas destacable
que en los otros puestos, con un valor superior a 27.

En el Ultimo Afo han Sufrido Accidentes Debido a...
(Dependiente)
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CAJERAS/OS.

El mayor porcentaje de los trabajadores que desempeian sus funciones como caje-
ros/as, también seleccionaron entre las variables de mas relacidon con el hecho de sufrir
algun accidente en su puesto de trabajo, los sobreesfuerzos, los movimientos repetitivos
y el cansancio, resaltando también aunque con menor valor, el elevado ritmo de trabajo.

En el Ultimo Afio han Sufrido Accidentes Debido a...
(Cajeros)
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REPONEDORES.

En el caso del personal de reponedores, las variables con mas relacion al sufrir algun
accidente en el puesto de trabajo, también son los sobreesfuerzos, los movimientos re-
petitivos y el cansancio al igual que en los anteriores puestos de trabajo evaluados; des-
tacan igualmente el elevado ritmo de trabajo y la exposicién al frio, aunque con valores
menores. Entre las variables de relacién con los accidentes menos significativas, estan el
corte con cristal al limpiar y realizar distintas funciones a la vez, ambas con valor 0.

En el Ultimo Afio han Sufrido Accidentes Debido a...
(Reponedores)
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ALMACEN.

Al considerar las variables que presentan relacién con sufrir accidentes en este puesto
de trabajo durante el tltimo afo, resaltan entre las mas importantes, los sobreesfuerzos,
los movimientos repetitivos, el elevado ritmo de trabajo y el cansancio; en similitud con
la datos anteriormente obtenidos en puestos anteriores; asi como las dos variables con
menos relacién, como son la exposicion al calor y el corte con cristal al limpiar.

En el Ultimo Afo han Sufrido Accidentes Debido a...
(Almacén)
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ADMINISTRATIVO.

Por el contrario a los anteriores puestos evaluados, los trabajadores que desempefian
funciones como personal administrativo, consideran que la variable de mas relacién con
el hecho de sufrir accidentes en el puesto de trabajo, es la exposicién al frio, con un valor
de 3; en comparacién con las variables de sobreesfuerzos, movimientos repetitivos y can-
sancio, las cuales presentan todas un valor de 2. Otra notable diferencia es que la varia-
ble de falta de informacién/formacion también presenta un valor de 2 de relacién;
resaltando que en todos los puestos evaluados anteriormente del sector del comercio,
esta variable no habia presentado valores destacables.

En el Ultimo Afo han Sufrido Accidentes Debido a...
(Administrativo)
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ENFERMEDADES PADECIDAS EN LOS 2 ULTIMOS ANOS:

En lo que se refiere al estado de salud de los trabajadores de supermercados en relacion
con el trabajo, se les pregunté sobre las enfermedades padecidas en los Gltimos 2 aios y si
las atribuian o no al trabajo. Dicha atribucién o no al trabajo, no es por tanto estrictamente
causal en todos los casos, sino una apreciacién subjetiva por parte del trabajador.

De entre todos los puestos estudiados, es en los responsables de tienda y en los cajeros/re-
ponedores donde se observa mayor proporcion de trabajadores afectados por patologias
que atribuyen al trabajo. En el primer caso, debido a su mayor edad y al tiempo que llevan
trabajando en el sector, y, en el segundo, debido a la intensidad de trabajo y al hecho de
compaginar 2 tareas con una importante carga fisica.

En cuanto a las enfermedades sufridas, la gran mayoria corresponden a patologias del
aparato locomotor y, especialmente, de la espalda (lumbalgias, problemas de cervicales o
cidtica). Respecto a la patologia psiquiatrica hay que tener en cuenta que su diagndstico es
dificil de establecer con claridad y en su desarrollo pueden intervenir multiples factores so-
ciales, familiares, sentimentales, etc. Otras enfermedades como infecciones, gripes, etc, tam-
bién se deben tomar con cautela a la hora de ser atribuidas o no al trabajo.

Tabla 1: Responsable de tienda

Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos

Locomotor
Articulaciones 4 211 22,2
Columna 7 36,8 389
Tendones, Vainas, etc 3 15,8 16,7
Tunel Carpiano 1 53 5,6
total 15 78,9 833

Psiquiatria
Depresién 1 53 5.6
total 1 53 5,6

Otras

Alopecia 1 53 5,6
Vertigos 1 53 5.6
total 2 10,5 111

Nota: Ademas, se mencionan una contractura cervical y una artrosis cervical que no
son atribuidas al trabajo por los propios trabajadores que las han padecido.

En el caso de los responsables de tienda destaca el alto porcentaje de trabajadores
que dicen haber sufrido alguna patologia relacionada con el trabajo, fundamentalmente
del aparato locomotor (lumbalgias, contracturas cervicales, hernia discal y también algun
esguince tendinitis y sindrome del tinel carpiano).

En cuanto a la alopecia y los vértigos que los trabajadores han atribuido al trabajo, comen-
tar que son patologias multicausales cuya relacion con el trabajo se debe tomar con cautela.
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Tabla 2: Responsable de seccion

Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Articulaciones 1 1,9 5.3
Columna 8 151 42,1
Tendones, Vainas, etc 2 38 10,5
Tunel Carpiano 2 3,8 10,5
total 13 245 68,4
Psiquiatria
Depresién 1 1.9 5.3
Ansiedad 1 19 5.3
total 2 3,8 10,5
Otras
Dermatitis Pies 1 1.9 53
Infeccién Urinaria 1 1,9 5.3
Bronquitis 2 3,8 10,5
total 4 7.5 211

Nota: Ademds se menciona: dolor de espalda, contractura cervical, depresién, res-
friado y gripe, que no son atribuidas al trabajo por los propios trabajadores.

En los responsables de seccién, el porcentaje de trabajadores afectados por patolo-
gias atribuibles al trabajo es mucho menor que en los responsables de tienda (algo mas
de una tercera parte). Como diagndsticos vuelven a aparecer lumbalgias, contracturas
cervicales y hernia discal, pero también epicondilitis lateral, talalgia, sindrome del tunel
carpiano y algun esguince. Ademas, la patologia psiquidtrica tiene cierta relevancia en
este puesto, al igual que la bronquitis, segun la percepciéon de los trabajadores.
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Tabla 3: Dependiente
Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Articulaciones 5 6,7 10,6
Columna 20 26,7 42,6
Tendones, Vainas, etc 9 12,0 19,1
Tunel Carpiano 1 1,3 21
total 35 46,7 74,5
Respiratorio
Gripe, Bronquitis... 6 8,0 12,8
total 6 8,0 12,8
Psiquiatria
Depresién 1 1.3 2,1
total 1 1.3 2,1
Otras
Varices 1 13 21
Infeccién Urinaria 2 2,7 43
Migraiias 1 1.3 21
Gastroenteritis 1 1.3 21
total 5 6,7 10,6

Nota: Ademas se menciona: 2 veces ansiedad y una depresién, 3 gastroenteritis, una
migrafia y un catarro, que no son atribuidas al trabajo por los propios trabajadores.

Los dependientes, presentan un mayor grado de afectacion por patologias que atri-
buyen al trabajo (62,7%). Ademas de las patologias dorsales, destacan las tendinitis y
epicondilitis, asociadas con la realizacién de movimientos repetitivos de los brazos y llama
la atencion la escasa presencia del sindrome del tiinel carpiano. También aparecen afec-
ciones respiratorias que pueden ser debidas a las condiciones de baja temperatura y hu-
medad, asi como a cambios de temperatura al entrar y salir de las camaras frigorificas.
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Tabla 4: Cajera

Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Articulaciones 2 9,1 20,0
Columna 5 22,7 50,0
Tendones, Vainas, etc 1 4,5 10,0
Tunel Carpiano 2 91 20,0
total 10 45,5 100,0

Nota: Ademas, se menciona como enfermedad sufrida y no atribuida al trabajo gripe
y catarro
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Tabla 5: Reponedor
Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Columna 4 17.4 571
Tendones, Vainas, etc 2 87 28,6
total 6 26,1 85,7
Respiratorio
Gripe 1 43 14,3
total 1 43 14,3

Nota: Ademas, se menciona como enfermedad sufrida y no atribuida al trabajo ar-
trosis cervical y catarro.
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Tabla 6: Cajero/reponedor

Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Articulaciones 3 8,38 91
Columna 19 55,9 57,6
Tendones, Vainas, etc 5 14,7 15,2
Tunel Carpiano 4 1,8 12,1
total 31 91,2 93,9
Psiquiatrfa
Ansiedad 1 2,9 3,0
total 1 2,9 3,0
Otras
Inflamacién Esternon 1 2,9 3,0
total 1 2,9 3,0

Nota: Ademas, se menciona como enfermedad sufrida y no atribuida al trabajo una de-
presion.

En los puestos de caja, reposicion y cajeros/reponedores las patologias detectadas son
casi en su totalidad del aparato locomotor (lumbalgias, contracturas, esguinces, tendini-
tis y sindromes del tunel carpiano, fundamentalmente). La diferencia mas Illamativa es
que la incidencia de estas enfermedades es mayor precisamente entre los trabajadores
que compaginan ambas funciones.
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Tabla 7: Personal de almacén
Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Articulaciones 2 34 71
Columna 18 31,0 64,3
Tendones, Vainas, etc 2 34 71
total 22 37.9 78,6
Respiratorio
Bronquitis 1 1.7 3,6
Resfriado 1 17 3,6
total 2 34 7.1
Psiquiatria
Ansiedad 2 34 71
total 2 34 71
Otras
Migranas 1 1,7 3,6
Hemorroides 1 1,7 3,6
total 2 3.4 71

Nota: Ademas, se refieren una cefalea en racimos, traqueitis, bronquitis y una con-
tractura muscular como enfermedades no atribuibles al trabajo.

En los trabajadores de puestos de almacén, predomina nuevamente la patologia dor-
sal, pero en este caso se centra mas en la zona cervical que en la lumbar, aunque también
se menciona alguna cidtica y hernia discal.
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Tabla 8: Personal administrativo

Tipo N° Casos % Trabajadores Afectados % Sobre Total de Casos
Locomotor
Columna 2 10,5 100,0
total 2 10,5 100,0

Nota: Ademds se mencionan como no atribuidas al trabajo: intestino irritable, au-
mento de graduacion de las gafas, gripe y anginas.

Por ultimo, el personal administrativo atribuye al trabajo una patologia exclusiva-
mente musculo-esquelética (lumbalgia), que ademas afecta a relativamente pocos tra-
bajadores, por lo que seria el puesto con mejores condiciones de salud respecto al trabajo.
Ademas, este es el Unico puesto en el que las enfermedades no atribuidas al trabajo son
superiores respecto a las relacionadas con el trabajo.
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SINTOMAS Y MOLESTIAS SUFRIDAS CON FRECUENCIA:

Se realizara un analisis de los sintomas y molestias que han sufrido los trabajadores en-
cuestados, por puesto de trabajo en concreto y aquellos que se han manifestado de forma
frecuente. Dado que puede ser revelador de patologias especificas en el sector.

Es comun en todos los puestos de trabajo que la mayoria de los trabajadores mani-
fiesten molestias localizadas localizadas en la espalda, tanto en la zona alta como bajay
en la zona del cuello.

Asi también es generalizada la vision por parte de los trabajadores de sufrir dolor en
la zona lumbar y dolor de cuello.

Podemos afirmar a priori, que estas son las zonas mas castigadas en los trabajadores
del sector comercio. Si ponemos en relacién los puestos de trabajo con la actividad labo-
ral que realizan diariamente, se trata de puestos en los que se requiere un esfuerzo fisico,
que provoca fatiga fisica a los trabajadores.

Cuatro representaciones:

Tanto por posicién, ya sea sedentaria o de pie, requiere su mantenimiento durante
largos periodos de la jornada. Requiere sobreesfuerzos en el movimiento manual de
carga, con la posibilidad de adoptar posturas inadecuadas, por lo que provoca dolencias
de espalda principalmente. La repetitividad de movimientos para la realizacién de la ac-
tividad, es un hecho constatado e inevitable, lo que provoca los sintomas y molestias ale-
gados; aunque en un segundo plano.

Para una visualizacién mas exacta, se procede a continuacién a analizar cada uno de

los puestos de trabajo por separado.
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PUESTO DE RESPONSABLE DE TIENDA:

El personal que ocupa el puesto de trabajo de responsable de tienda manifiesta tener
en mayor porcentaje molestias en la zona alta y baja de la espalda, es la opinién del
52,6% y 63,2% de los trabajadores respectivamente. En relacion directa, al visualizar los
sintomas mas frecuentes sufridos en los Ultimos seis meses, obtenemos que el 47,4% se
queja de dolor en el cuello y el 57,9% adolece sintomas en la zona lumbar.

Al igual que en el puesto analizado con anterioridad estos sintomas y molestias sufri-
dos por el personal, tienen relacién con la fatiga fisica, en los cuatro estados descritos.
Causa que también se puede atribuir al siguiente sintoma con porcentaje representativo,
31,6 %, sensacion continua de cansancio.

Por ultimo, analizando las zonas en las que los trabajadores han sufrido molestias, des-
tacan, enumerados de mayor a menor; nuca y cuello, piernas, cabeza, hombros, rodillas,
mufecas/antebrazos y pies/dedos... lo que se puede traducir que estamos ante una acti-
vidad laboral que requiere un esfuerzo fisico, con repetitividad de movimientos.
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Sintomas sufridos en los ultimos 6 meses con frecuencia (Responsable de Tienda)

Molestias sufridas en el ultimo afo con frecuencia (Responsable de Tienda)
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PUESTO DE RESPONSABLE DE SECCION:

De las encuestas realizadas al personal que ocupa el puesto de responsable de seccién,
dice sufrir en mayor porcentaje (39,6 %) molestias en la zona baja de la espalda. Asi en
correlacion con esta molestia, se visualiza como sintoma alegado en mayor porcentaje
dolor en la zona lumbar (34%). Ambos aspectos parecen estar relacionados directamente
con el trabajo que realizan en sus puestos de trabajo, como es la fatiga fisica por la ma-
nipulacion manual de carga, realizaciéon de sobreesfuerzos, la posibilidad de adoptar pos-
turas inadecuadas y mantenimiento de postura estatica durante largos periodos de la
jornada laboral.

En segundo lugar, los trabajadores dicen padecer sintomas localizados como dolor de
cuello, en concreto esa es la idea manifestada por el 17%. Relacionado directamente con
el segundo grupo de molestias que alegan en similar porcentaje, 28,30%, en las zonas de
nunca/cuello y hombros. Posiblemente estas dolencias respondan a la misma causa que
las anteriores molestias y sintomas alegados, la fatiga fisica.

En tercer lugar, los sintomas que tienen presencia en los responsables de tienda, segin
los resultados obtenidos son problemas dérmicos, en un 17%. Probablemente relacio-
nado con el manejo de productos quimicos.

Si continuamos visualizando los sintomas detectados por los trabajadores, podemos
encontrar que en ultimo grupo se adolece entorno al 13% de: dolores de cabeza, hin-
chazén en las piernas y sensacién continua de cansancio. Sintomas, que una vez mas estan
intimamente relacionados con la fatiga fisica. Como se puede comprobar en el siguiente
punto del estudio, al preguntar sobre la percepcién de los riesgos o peligros propios de
sus puestos de trabajo, de forma mayoritaria se apunté este aspecto, en concreto resal-
tando la fatiga fisica por manipulacién manual de carga.

Volviendo de nuevo a las zonas del cuerpo donde los trabajadores perciben mayor nu-
mero de molestias, se localizan en: zona del alto de la espalda (26,4%), en las piernas
(18,9%), en la cabeza (17%) y en las rodillas (15,1%).
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Sintomas sufridos en los ultimos 6 meses con frecuencia (Responsable de Seccién)

Molestias sufridas en el ultimo aio con frecuencia (Responsable de Seccion)
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DEPENDIENTE:

Las zonas del cuerpo en donde dicen sufrir mayores molestias son, en primer lugar el
bajo de la espalda, con porcentaje de 46,7%, la zona de la nuca y el cuello con un 44% y
la zona alta de la espalda con un 42,7%.

Al igual que los puestos anteriores estd percepcion de molestias localizadas, encuen-
tra su reflejo en los sintomas alegados por los trabajadores, ya que el 52% de los en-
cuestados dice sufrir sintomas de dolor propio de la zona lumbar y el 44% padece dolor
de cuello.

Un segundo grupo de molestias sufridas por los dependientes, donde se ve reducido
ligeramente los porcentajes, son: zonas de hombros, brazos, piernas, mufiecas/antebra-
zos y rodillas.

Un segundo grupo de sintomas, son la hinchazén de piernas con 29,3% y dolores de
cabeza 21,3%.

Como causa posible a este grupo de dolencias, nos reducimos a la expuesta por el mo-
mento. Trabajo, claramente fisico que requiere para su desarrollo, mantenimiento de
postura estatica durante largos periodos de la jornada laboral y repetitividad de movi-
mientos, donde se ven castigadas las mismas zonas constantemente.
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Sintomas sufridos en los ultimos 6 meses con frecuencia (Dependiente)

Molestias sufridas en el ultimo afo con frecuencia (Dependiente)
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CAJERAS

Al analizar el puesto de cajera, nos ofrece los siguientes resultados:

Las principales dolencias se localizan en el cuello y la zona lumbar, con un 48,2% en
ambos casos. Como contrapartida disponemos que un 50% de los encuestados, localiza
las molestias en la nuca y cuello y el 46,4% en la zona baja de la espalda.

Si atendemos a la actividad laboral del puesto de cajera, podemos imaginar que es un
puesto que requiere mantenimiento de postura sentada durante la mayor parte de la
jornada, ademas de encontrarse sometida a realizacién de movimientos repetidos, como
es el paso de los productos por el lector de c6digo de barras. Causas principales de los sin-
tomas y dolencias manifestados.

Causa también asignable a la molestia en la zona de hombros, manifestada por el
35,7%. De igual forma a los sintomas, de hinchazoén en las piernas y sensacién de hormi-
gueo en las piernas.

Entendemos que el porcentaje sobre molestias en la zona de cabeza, el 28,6 %, se re-
fiere principalmente a la carga mental y carga psiquica. Como se comprobara en siguiente
punto del estudio, es uno de los riesgos manifestados por estos trabajadores.
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Sintomas sufridos en los ultimos 6 meses con frecuencia (Cajeras)

Molestias sufridas en el tltimo afo con frecuencia (Cajeras)
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REPONEDOR

En este puesto, los sintomas que dicen sufrir en mayor porcentaje son dolor en la zona
lumbar y dolor en el cuello. Légicamente relacionado con la actividad que realizan dia-
riamente.

Respecto a las molestias sufridas por los trabajadores, en mayor medida se concentran
en la zona de nuca/ cuello y dolor en el bajo de la espalda.

Un segundo grupo, de molestias sufridas por los trabajadores se concentran en las
zonas de hombros y brazos, con 33,3 % y un 28,1%, respectivamente.

Por ultimo, un 26,3% de las opiniones manifiestan haber sufrido en los ultimos seis
meses dolores de cabeza.
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Sintomas sufridos en los ultimos 6 meses con frecuencia (Reponedor)

Molestias sufridas en el tltimo afo con frecuencia (Reponedor)
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PERSONAL DE ALMACEN

Como viene siendo la norma general, los sintomas sufridos por el mayor nimero de los
encuestados son el dolor de cuello y de la zona lumbar. Con su correlaciéon de las moles-
tias en las zonas de cuello y espalda, tanto zona baja como alta.

Si es interesante resaltar que en este puesto un segundo grupo de sintomas que dicen
haber padecido son, la sensacién contintia de cansancio (29,3%) y no descansar bien, ya
que presentan problemas para dormir (27,6%).

Sintomas sufridos en los Ultimos 6 meses con frecuencia (Personal de Almacén)

Molestias sufridas en el altimo afio con frecuencia (Personal de Almacén)
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PERSONAL ADMINISTRATIVO

En el analisis de los resultados obtenemos que los datos reflejan un porcentaje del
89,5 % que ha sufrido molestias en la nuca/cuello y 68,4% en la cabeza.

Por otro lado los sintomas sufridos en los Ultimos 6 meses, son légicamente dolor en

el cuelloy en la zona lumbar.

Las causas de estas dolencias, se obtienen en las tareas del trabajo administrativo y
manejo de ordenador en postura estatica de sentada; por lo que las zonas mas castigas
son las expuestas.

Sintomas sufridos en los Ultimos 6 meses con frecuencia (Personal Administrativo)

Molestias sufridas en el ultimo afo con frecuencia (Personal Administrativo)
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PRESENCIA DE BAJAS Y DURACION DE LAS MISMAS EN LAS ENFERMEDADES
PADECIDAS EN LOS 2 ULTIMOS ANOS.

Enfermedades Ultimos Dos Afios (Atribuibles o no al Trabajo)

En la presente grafica se hace referencia a la totalidad de enfermedades de la pobla-
cién activa en el sector de comercio que ha causado o no baja laboral, sin diferenciar por
puestos de trabajo. En ella, se distribuyen el nimero de casos de enfermedad padecidos
por el personal de supermercados, en los dos ultimos afios, ya sean atribuibles o no al tra-
bajo, segun hayan cursado o no con baja y, en el primer caso, segun su duracién.

Como se visualiza, aunque el mayor porcentaje se encuentra en las enfermedades sin
baja (40%), la mayoria de las enfermedades ha causado baja por enfermedad (60%).
Ademas, casi la mitad ha causado baja por enfermedad, con una duracién superior a 6
dias. De forma que un tercio de la totalidad, supera los 16 dias de baja.

Analizando cada uno de los puestos de trabajo, podemos resaltar que los puestos en
los que se da mayor porcentaje de enfermedades sin baja son los de Responsable de
tienda, con un 55%, y personal administrativo, con un 45%.

En cambio los puestos de trabajo con mayor porcentaje de bajas y ademas mas dura-
deras son los puestos de cajera y responsable de seccién. En cajera, los resultados mues-
tran que la mitad de las enfermedades han causado baja, con duracién entre 16 dias en
adelante. Concretando un poco mas, el 35% de enfermedades han tenido una duracion
superior a 30 dias. Entre los responsables de seccidn, los porcentajes practicamente coin-
ciden, de forma que las bajas con duracion mayor a 30 dias estan representadas por un
porcentaje del 31 % de las enfermedades.

El resto de los puestos de trabajo, no merece comentar en profundidad, ya que que-
dan reflejados por la grafica general.
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CONSUMO DE MEDICAMENTOS ENTRE LOS TRABAJADORES DEL SECTOR

Los resultados de la encuesta muestran un alto porcentaje de consumo de medica-
mentos de forma habitual entre los trabajadores del sector de los supermercados. Llama
especialmente la atencion el elevado consumo de medicamentos para el dolor y anti-im-
flamatorios (un 53,2% del personal encuestado dice consumirlos habitualmente). Bas-
tante por detrds estarian los tranquilizantes/relajantes y los medicamentos para las
molestias de gastricas (11,6% y 10,2% respectivamente). Ademas, es de destacar que mas
de un tercio de los trabajadores que dicen tomar medicamentos de forma habitual,
toman dos o mas tipos.

Por otro lado, un 36,6% de los trabajadores no toma ningun tipo de medicamento de
manera habitual.

Consumo de Medicamentos
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De entre los medicamentos consumidos, el mayor consumo se basa en medicamentos
para el dolor o la inflamacion (que suponen un 54% del total de medicamentos consu-
midos) y en, en menor medida, de tranquilizantes/relajantes (que suponen un 12%).

Al comparar el consumo de medicamentos por puesto de trabajo con el consumo total
del sector, es importante seialar que por parte de los trabajadores que desempefian fun-
ciones de responsables de tienda, se observa el doble del consumo de medicamentos
tranquilizantes/relajantes (24% sobre el total de medicamentos consumidos en este
puesto). Por el contrario, en el puesto de responsable de seccion/departamento, se con-
sumen mas antihistaminicos que en otras puestos (17% del total de medicamentos), al
igual que en los trabajadores de almacén, que presentan un 16% de consumo de estos
farmacos.

También cabe destacar que el consumo de medicamentos para el dolor/inflamacion
entre los reponedores es un 10% mas que el del total (64% del total de medicamentos
consumidos), asi como el elevado consumo de antidepresivos/estimulantes (17%) por
parte de los trabajadores administrativos.

En el puesto de dependiente, se observa practicamente el doble del consumo de far-
macos tranquilizantes/relajantes (21% del total de medicamentos consumidos) que para
el total de trabajadores; lo cual refleja la necesidad por parte de estos trabajadores de re-
lajar la tension acumulada en el trabajo. También se observa un 6% mas de consumo en
medicamentos para el dolor/inflamacién.

A igual que los trabajadores con funciones de dependientes, los cajeros presentan un
elevado consumo de medicamentos para el dolor/inflamacién, superando el consumo
total en un 10% (64 % sobre el total de medicamentos consumidos).

Del 6% de consumo de otros medicamentos reflejado en la grafica, destacan los me-
dicamentos para la tension, la funcién tiroidea, los inhaladores, los corticoides y para las
alergias; especialmente en los puestos de trabajo de responsables de tienda y seccién, al-
macén y cajeros.
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ENTREVISTAS A RESPONSABLES DEL AREA DE SALUD DEL SECTOR:

INTRODUCCION

Dentro del desarrollo del trabajo de campo e investigacién objeto de este proyecto, se
ha incluido una serie de entrevistas a expertos en la materia relacionados especificamente
con el sector comercio y, especialmente, con los supermercados.

El objetivo principal de las entrevistas ha sido lograr una informacién subjetiva pero
altamente cualificada y fidedigna, sobre la percepcion de los profesionales respecto a la
prevencion de riesgos laborales en las actividades llevadas cabo en los supermercados, sus
dificultades, y muy especialmente respecto a los aspectos de salud laboral, patologias de
origen laboral mas frecuentes referidas por los trabajadores asi como aquellas patologias
gue plantean dificultades respecto a su consideracion oficial como contingencia comun
o profesional.
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PERFIL DE LOS ENTREVISTADOS

Dado el caracter tan especifico y especializado de la entrevista, se ha limitado su rea-
lizacion a personal sanitario cualificado, preferentemente médicos especialistas en me-
dicina del trabajo que desarrollen o hayan desarrollado su actividad en supermercados
del tipo y caracteristicas objeto de nuestro estudio.

La mayoria de los entrevistados pertenecen a servicios de prevenciéon propios de las
empresas analizadas, si bien se ha combinado este perfil con profesionales de servicios de
prevencién ajenos, pero siempre que hayan tenido experiencia especifica en empresas
del sector.
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PERCEPCION GENERAL DE LA PREVENCION

Todos los entrevistados coinciden en considerar que el nivel de implantacion de la pre-
vencion de riesgos laborales en este sector, como en otros muchos, es elevado desde un
punto de vista teérico o formal pero a nivel mas practico o real queda mucho por avan-
zar.

Ademas, esta situacion se da precisamente en aquellos aspectos preventivos que en el
sector de los supermercados son quizas los mas importantes, tales como la ergonomia y
la psicosociologia.

En este sentido se destaca la necesidad de disponer de estudios especificos y fiables
sobre manipulacién manual de cargas, movimientos repetitivos, etc. para poder acome-
ter medidas preventivas efectivas, que verdaderamente repercutan en la salud de los tra-
bajadores.

En estos campos de actuacion (ergonomia y psicosociologia) la prevencion esta mucho
menos desarrollada y la normativa “tampoco ayuda, al no establecer especificamente cri-
terios para considerar cuando estamos ante un riesgo laboral concreto, y qué medidas se
deben adoptar”. El problema es especialmente acuciante en psicosociologia, donde la
indeterminacion y la falta de criterios Gnicos, hace que la diferencia entre unas empre-
sas y otras sea importantisima. Hay que tener en cuenta que en cuestiones de psicoso-
ciologia influye la propia politica de recursos humanos de la empresa, el clima laboral
general, la politica retributiva, etc.

Una nota caracteristica del sector, referida por la mayoria de los médicos entrevistados,
es la polivalencia de puestos que rige en la mayoria de las empresas.

Para alguno de los médicos entrevistados la polivalencia “es una desgracia para la pre-
vencién” mientras que para otros, “es una ayuda fundamental para mejorar los aspectos
ergondémicos y psicosociales.”

Los argumentos en contra de la polivalencia (o que la consideran negativa para la pre-
vencién) tienen su justificacion al indicar el alto grado de indeterminacion a la hora de
evaluar los riesgos de un puesto polivalente en el que “se hace de todo”. Existen gran-
des dificultades para realizar una evaluacién de riesgos especifica, desde el punto de vista
ergondémico, “si no podemos describir de una forma sencilla, clara y precisa, las tareas del
puesto de trabajo, o si estas son tan amplias que practicamente no se pueden delimitar.”

Los argumentos a favor de la polivalencia destacan que “gran parte de la actividad pre-
ventiva en ergonomia y psicosociologia se basa en la rotacion de tareas y en la mecani-
zacion de los procesos”.

Un problema anadido en el sector es la alta rotacion del personal, que dificulta la ac-
tividad preventiva, especialmente en materias como la ergonémicay la psicosocial, donde
dicha actividad preventiva deberia ser individualizada. Ademas, los problemas de salud
derivados de dichos riesgos suelen manifestarse a lo largo de los afios y para su preven-
cién y actuacion (a nivel técnico pero sobre todo médico) es necesario un seguimiento a
través del tiempo.
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Uno de los especialistas entrevistados insiste en los aspectos referentes a la rotacion de
personal, en este caso, en referencia a la formacion de los trabajadores. “Se realiza un es-
fuerzo importante por realizar un plan individualizado de formacién preventiva y un
porcentaje de personas se marchan de la empresa, de modo que es dificil ver los resulta-
dos o la eficacia”.

En palabras de otro de los entrevistados, “e/personal es muy joven, la mayor parte de
la plantilla estd en el sector de la distribucion porque /o estd usando para pasar a otro tjpo
de trabajo mas estable.”

Pero como todo hecho, algunos expertos tienen la visién contraria sobre la juventud
del personal y lo consideran una ventaja en determinados aspectos. Por ejemplo, a la
hora de concienciar y motivar al trabajador ante los riesgos e implantar practicas segu-
ras en el modo de trabajar. “Resulta especialmente difici/ modificar conductas cuando
tratas con trabajadores con 30 anos de experiencia en e/ sector...Se quedan atrds en pre-
vencion, como /les ocurre en sequridad e higiene alimentaria, atencion al cliente, o cual-
quier otro intento de modificar su «modus operandi»”.

Sin embargo, practicamente todos los entrevistados coinciden en estimar que la si-
tuacion general de la prevencién en el sector, en los Gltimos afios, ha mejorado conside-
rablemente. La sensacién general de los entrevistados es que se ha avanzado mucho en
materia de seguridad en el trabajo e higiene, obteniendo, en la gran mayoria de los es-
tablecimientos comerciales de tamafio “medio”, tipo supermercado, unas instalaciones,
equipos y maquinaria, mucho mas sequros. “£/ reto ahora es lograr un buen nivel en er-
gonomia y psicosociologia, para /o que una correcta actuacion en vigilancia de /a salud
va a ser fundamental.”

Para una doctora responsable de un servicio de prevencion propio, los inicios fueron
mucho mas duros:

“Poco después de la aparicion de /a ley de prevencion de riesgos laborales y el reg/a-
mento de /os servicios de prevencion, constituimos el servicio mancomunado. Nos en-
contramos con una escasa concienciacion, actuaciones por obligacion y por puro
formalismo, elevado volumen de trabajadores para atender con una gran dispersion de
centros y contando con escasos recursos que, en aquellos tiempos, se consideraban un
coste anadido sin ningdn valor”. Se ha trabajado suficiente como para que esta situacién
se vea hoy como algo del pasado.

Tres de los médicos entrevistados reconocen que sus servicios de prevencién propios o
mancomunados no disponen de recursos humanos suficientes para realizar determinadas
actuaciones especializadas, por ejemplo, en materia de ergonomia. Sin embargo, no es
obstaculo para que en los Ultimos tiempos se estén concertando estas actividades con-
cretas de evaluacion, medicion y estudio especifico de riesgos, con entidades externas es-
pecializadas. El caso también se ha dado en evaluaciones psicosociales.
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Ahora, ;es esta una situacion generalizada? ;Se estan realmente realizando evalua-
ciones especificas de riesgos ergonémicos y psicosociales en el sector? Los entrevistados
no se ponen de acuerdo al respecto. Lo cierto es que en las empresas en las que hemos
desarrollado nuestro estudio el personal técnico y sanitario responsable de prevencién se
manifiestan claramente por la labor de adoptar este camino pero ¢qué ocurre en el resto
de las empresas?, ;Y los pequefios supermercados que no pertenecen a cadenas ni gru-
pos importantes? Uno de los médicos entrevistados, perteneciente a un servicio de pre-
vencién ajeno, tiene mayor informacion sobre este aspecto y nos indica:

“En general, las pequenas y medianas empresas del sector, tan solo disponen de eva-
luaciones de riesgos generales por puestos de trabajo, donde se hace especial hincapié
en aspectos de seguridad e higiene mientras que los riesgos ergondmicos y psicosociales
(en el mejor de los casos) se mencionan. Pocas son las PYMEs que afrontan la realizacion
de estudios ergondémicos (y mucho menos psicosociales) pues supone un coste impor-
tante y es dificil que vean realmente su utilidad.”
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Por lo que se refiere a la integracidon de la prevencion de riesgos en cada uno de los
estamentos de la empresa, los médicos entrevistados que pertenecen a servicios de pre-
vencion propios o mancomunados, reconocen que resulta uno de los aspectos mas com-
plejos. “Tenemos determinados departamentos que van asumiendo esa integracion, hay
una estructura disefiada en nuestros procedimientos de organizacion mediante trabaja-
dores designados que deben prestar colaboracion desde su departamento, sirviendo de
enlace entre cada departamento (compras, mantenimiento, logistica, etc.) y el servicio
de prevencion.”

En una de las empresas analizadas, y como ejemplo de integracion, tenian un depar-
tamento de formacion con cinco formadores internos, dedicados a formar a los trabaja-
dores de nueva incorporacién en materia de atencion al cliente y conocimiento del
producto. ;Por qué no formar a los formadores como técnicos en prevencién y que de
esta forma, pudieran asumir parte de la formacién en prevencion de riesgos laborales?

Para finalizar las cuestiones referentes a la situacion general de la prevencion, y la vi-
sion particular de los profesionales sanitarios, se les cuestioné sobre el Real Decreto por
el que se ha aprobado en este aio el nuevo cuadro de enfermedades profesionales. En
principio, la respuesta de los profesionales hace referencia a que no les ha afectado es-
pecialmente como servicio de prevencion. En una de las empresas indican que apenas al-
gunos casos que tenian pendiente, por no tener encaje legal, han quedado resueltos con
la nueva normativa.

Se reconoce el mérito de la inclusion de patologias musculoesqueléticas, relativamente
frecuentes en el sector del supermercado, pero sin embargo sigue adoleciendo de temas
como el psicosocial que algun dia habra que acometer. “£s verdad que /os temas psico-
sociales son muy complejos y es difici/ definir con exactitud cuando es propio o afeno al/
trabajo.”

Otro de los médicos especialistas ha destacado el caracter genérico y amplio del nuevo
cuadro de enfermedades profesionales: “Hay patologias osteomusculares que son las mds
prevalentes en el sector y; en general, encuentran acomodo en este nuevo cuadro. Quizd
/o que se necesitaria es una mejor definicion en cuanto a especificidaad, pero imagino que
han intentado no acotar mucho las definiciones para dar cabida a todas ellas. ” “Aspecto
a parte es el psicosocial en el que sequimos exactamente igual."
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RIESGOS MAS DESTACADOS DE ENFERMEDAD O PATOLOGIA LABORAL

Cuando se cuestiona a los profesionales médicos sobre los riesgos mas importantes del
sector de supermercados, todos ellos inciden en la necesidad de distinguir siempre que
sea posible, entre los diversos puestos de trabajo pues, pese a la ya mencionada poliva-
lencia, siguen existiendo en el sector algunos puestos de trabajo muy caracteristicos con
riesgos muy especificos que merece la pena analizar.

Uno de estos puestos de trabajo es el de reponedor. Es un puesto en el que existe una
incidencia importante de riesgos por manipulacién manual de cargas asi como por mo-
vimientos repetitivos. Se presentan patologias musculo-tendinosas de espalda y miembros
superiores.

En algunas empresas se estan adoptando medidas y los resultados son positivos:
"ahora estamos trabajando con pesos mds pequenos para no lesionar al trabajador; /os
movimientos repetitivos son cada vez menos frecuentes, son mds de ciclo largo”.

Otro puesto de trabajo tipico del sector, que presenta una problematica especifica res-
pecto a su salud laboral es el personal de almacén en general y el mozo de almacén en
particular (especialmente en los centros logisticos) “El personal de almacén es ya un re-
ponedor mas duro, por suerte maneja mucha mas maquinaria eléctrica, recoge pedidos,
también hay carretillas, etc. pero aun asi siguen presentandose problemas dorso lumba-
res”. Con frecuencia presentan cuadros de patologia musculo-tendinosa de espalda y
miembros superiores. En almacenes de distribucion, ademas, hay que afadir los aspectos
referentes al trabajo nocturno, en ocasiones a turnos y bajo ciertos niveles de estrés o pre-
sion. Curiosamente en almacenes es donde mas diferencia de edad se presenta entre tra-
bajadores, existiendo personal muy mayor para ser mozo de almacén.

Algunas empresas estan realizando acciones novedosas de cara a reducir los riesgos por
la manipulacién de cargas: “estamos llegando a acuerdos con los proveedores para que
el surtido de los productos no sea con cargas elevadas, no trabajamos con pesos supe-
riores a 15 kg."”

Por lo que se refiere a las cajeras, se han realizado estudios especificos sobre sus ries-
gos posturales, con el teclado, la postura sentada, el manejo de la compra, etc. Dos de
los médicos entrevistados han mencionado que en el puesto de trabajo de cajeras, no es
tan frecuente el sindrome del tinel carpiano “como los libros indican”. Sin embargo hay
otros puestos como las charcuteras “donde esta patologia es mucho mas frecuente” y se
habla menos de ello.

Siguiendo con el puesto de cajera no puede caerse en los tépicos de los que tenemos
referencia por las grandes superficies. Nuestro caso, el de los supermercados es diferente.
Los riesgos se reducen a medida que el supermercado reduce su tamafio, pues entra en
juego la mencionada polivalencia. “En un pequefo supermercado, la cajera o cajero al-
terna su tarea con otras y esta rotacion beneficia los aspectos ergondémicos y también re-
duce la monotonia, en un plano psicosocial”.
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En ocasiones se adoptan medidas preventivas de caracter ergonémico para el puesto
de cajero: “Hemos incorporado este afno un nuevo tipo de sillas para que e/ trabajador
pueda descansar, son sillas altas de semi de pie, pero su instalacion plantea problemas
pues el mobiliario de cada caja en cada supermercado no es idéntico y estd pensado para
trabajar de pie. Una vez instalados, /a respuesta en principio es positiva por parte del tra-
bajador."

Para el personal de secciones, debemos tener en consideracién una serie de riesgos
caracteristicos, tal y como nos indican los entrevistados: “Problemas musculares de tijpo
supraespinoso en carniceros y pescaderos, evidentemente por e/ movimiento que deben
realizar con el cuchillo por encima de /os noventa grados”.

Otro entrevistado indica que en las secciones que mas problemas hay es en fruteria,
charcuteria y pescaderia por causas distintas, en fruteria mas por movimientos de pesos
y en pescaderia y charcuteria por movimientos repetitivos “...y esto es un gran problema,
incluso con maquinas modernas con marcado CE. Trabajamos mucho en e/ diserio, /a re-
comendacion del fabricante es tener /a maquina a /la altura de/ codo y no /o cumple nadie
porque en ese caso e/ corte no /o veria e/ cliente.”

Otra cuestion ergondmica, objeto de estudio por los responsables de prevencion de las
empresas del sector es la referente al frio, las cdmaras de congelados, etc. “Aunque es
muy extrafio encontrar patologias derivadas del frio, el riesgo existe y debe ser contro-
lado limitando los tiempos de permanencia, y por supuesto, mediante ropa especifica
para cada situacion”.

Centrandonos en otros puestos de nivel intermedio o puestos administrativos podria
incidir la carga mental en cuanto al cumplimiento de una serie de objetivos que vienen
marcados desde la direccién.

Los responsables de tienda pueden estar expuestos a diversos factores psicosociales y
ademas, si la tienda es pequefia, debe hacer de todo y por tanto se incluye la manipula-
cion manual de cargas. En esto insisten varios de los entrevistados.

Profundizando en aspectos psicosociales, algunos responsables médicos de empresas
del sector indican que estan luchando por lograr una fidelizacién del trabajador. Forma
parte de su filosofia y de su politica general de recursos humanos. En estas empresas se
realizan evaluaciones especificas de riesgos psicosociales. El porcentaje de personal con-
tratado por tiempo indefinido es mas alto del habitual y se parte de una filosofia en la
que “solo con la satistaccion del trabajador; puede lograrse la del cliente. ”

Seguin se manifiesta por varios expertos se da la paradoja en el sector de que, si bien
desde el punto de vista preventivo, los riesgos psicosociales se estudian especificamente
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para los puestos sometidos a objetivos y a la presiéon que supone la direccion de perso-
nas, posteriormente los puestos en los que mas se manifiestan las patologias de tipo psi-
cosocial son aquellos en los que la motivacidon es menor y estan peor remunerados. Sin
embargo esta situacion no es comparativamente tan frecuente como otras de tipo ergo-
némico, porque “genera/mente, cuando alguien tiene problemas de tijpo psicosocial, por
relaciones con /os comparieros o superiores, en un sector como este, con alta rotacion,
simplemente se va.”

Otro puesto de trabajo digno de mencion para dos de los especialistas entrevistados
es el de reparto a domicilio. En este puesto, los evidentes riesgos por manipulaciéon ma-
nual de cargas, vienen incrementados por la existencia de factores en los que la empresa
poco puede hacer (edificios sin ascensor, escaleras estrechas, etc.)

Para finalizar los aspectos generales y especificos respecto a riesgos de enfermedad
profesional o derivada del trabajo, se pregunté a los entrevistados cual era el puesto de
trabajo o actividad de mayor riesgo en el sector, ante lo cual no hubo unanimidad pero
si algunas coincidencias:

“El puesto de reponedor por la manipulacion manual de cargas”

“La ergonomia del reponedor y la psicosociologia del responsable de tienda”

“Charcuteria y carniceria por los movimientos repetitivos, aunque pescaderia y frute-
ria les siguen de cerca”

“El personal de reparto, sin duda”
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SALUD LABORAL

Bajo este epigrafe, se han incluido en las entrevistas preguntas dirigidas a los médicos
especialistas en medicina del trabajo, sobre aspectos tales como:

e Las patologias mas frecuentes detectadas en el sector.

e Dificultades para su calificacién como contingencia comun o profesional y supuestos

dudosos o conflictivos.

¢ Trabajadores especialmente sensibles. Cémo se actla en estos supuestos.

e Vigilancia de la salud. Reconocimientos médicos y otras actuaciones.

Resulta especialmente frecuente la prevalencia de patologias por tendinitis en mu-
feca (Extensor dedo), hombro o codo. Bursitis y lumbalgias también son especialmente
frecuentes.

También se menciona el sindrome del tunel carpiano, por movimientos repetitivos,
presion, vibraciones, impactos, etc.

Una cuestién valorada por una doctora de un servicio de prevencién propio, hace re-
ferencia a la dificultad que plantea el sindrome del tunel carpiano en mujeres. “/a pato-
logia del tunel carpiano no es solo de origen laboral, tiene un componente hormonal,
tiene una base por la que afecta mas a las mujeres, con lo cual a mi siempre me queda la
aduda de que sea laboral al 100%. Ademads, puedes tener una lesion en e/ mediano y no
ser un tunel carpiano ser un problema de artrosis, por efemplo. £/ diagndstico y la califi-
cacion son complejos y; desde luego, debe hacerla siempre un especialista en medicina de/
trabajo y nunca un médico de famifia.”

Por lo que se refiere a patologias de la columna, destacan las cervicales y lumbares. Una
vez mas, algunos médicos plantean dudas respecto al origen laboral, que a veces no es
facil de establecer: “Por ejemplo, una lumbalgia. El grado de escoliosis que veo, y veo
muchisima poblacién, es tremendamente grande y la escoliosis no es una patologia la-
boral, es una mala estructuraciéon de la columna a partir de la edad del desarrollo y es la
primera causa del dolor de espalda”. Segun otros expertos entrevistados en supuestos
como el del ejemplo, es posible que el trabajador sufra escoliosis desde su infancia, pero
la lumbalgia como manifestacion aguda del dolor se ha podido producir por una sobre-
carga de tipo laboral, un sobreesfuerzo o una carga fisica estatica debida a una mala
postura.

“A veces las mutuas son reacias a aceptar estas patologias como laborales ya que son
patologias muy comunes en la poblacion general y pueden tener origen multicausal.”

En palabras de otro médico perteneciente a un servicio de prevencién ajeno “/a en-
fermedad profesional, en todos /os sectores, se infra-diagnostica como tal.”

Respecto a enfermedades que pudieran estar relacionadas con el trabajo se mencio-
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nan algunos problemas derivados de la ansiedad, como lo son las fibromialgias (grupo de
trastornos comunes reumaticos no articulares, caracterizados por dolor y rigidez de in-
tensidad variable de los musculos, tendones y tejido blando circundante, relacionados
generalmente con un cuadro depresivo...).

A veces es muy dificil evaluar hasta qué punto una patologia es contingencia comun
o profesional. Influyen muchos factores de diversa indole personales, situacién familiar,
estilo de vida, otros empleos o actividades, etc. lo que se suma a la politica que pueda
tener la mutua, la forma de actuar del facultativo, etc.

Las bajas por ansiedad y depresién pueden ser reflejo de la salud laboral de la em-
presa (como afectan los horarios, precariedad, falta de motivacién e incentivos, conflic-
tos entre cargos, distintos niveles jerarquicos...), pero se consideran contingencias
comunes como norma general.

Algunas dolencias tipicas que refieren los trabajadores estan en los hombros (por ejem-
plo, en caja) porque los muebles de caja no estan preparados como en las grandes su-
perficies. Son de caja rapida y practicamente para operar de pie.

Como puede observarse, no hay unanimidad entre los profesionales del sector, res-
pecto a la problematica que plantean determinadas dolencias y su calificacion como
comun o profesional.

Si bien desde algunos frentes se acusa a las mutuas de accidentes de trabajo y enfer-
medades profesionales de no ser objetivos e inclinarse hacia los intereses de las empre-
sas mutualistas, que no desean la calificacion de enfermedad profesional, los médicos
que pertenecen o defienden la postura de la mutua insisten en que:

“no hay riesgos para los que se minimice su importancia o su origen laboral, quiza
ocurra respecto a psicosociales pero no porque se trate de minimizar sino por la com-
plejidad que conlleva su calificacion y la multicausalidad que se da siempre”

Las bajas psquiatricas son un bajo porcentaje pero suelen ser de larga duracién. Sin em-
bargo, el problema que mas preocupa a los profesionales son las bajas frecuentes y de
poca duracion.

Un ejemplo, que no es frecuente, pero si se da, es la depresién originada en el puesto
de trabajo por algun conflicto laboral:

“Conozco algun caso, y si esa depresion se ha originado en el trabajo se tiene que ca-
talogar como accidente de trabajo y este tipo de patologias psicoldgicas se tendrian que
catalogar como enfermedad profesional y actualmente no estan en el cuadro de enfer-
medades profesionales.”

Como ya se ha destacado desde el punto de vista de los riesgos, se presentan muchas
patologias en puestos de charcuteria por tendinitis y tunel carpiano.

Por lo que se refiere a trabajadores especialmente sensibles y la utilizacion de guan-
tes, aparecen alérgicos al latex, pero en cuanto se detecta se les envian guantes de vinilo

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

o nitrilo, principalmente nitrilo.

También con los productos de limpieza hasta que se testan y homologan se detectan
algunas alergias a ciertos bactericidas, desengrasantes, lavamanos, pero son casos muy
particulares en los que “casi siempre actuamos con el cambio del producto a un PH mejor.
Ademas del latex, se han dado casos con determinados insecticidas que se aplican a las
frutas.”

Por ultimo, en referencia a los reconocimientos médicos, la mayoria de los médicos in-
siste en su especificidad, cumpliendo los protocolos establecidos por Sanidad. El problema
que se plantea es que, de un lado, lo suelen hacer pocos trabajadores (en algunas em-
presas menos del 20 %) y ademas, aun siendo especificos, son calificados a veces de su-
perficiales, por lo que, en la practica, no son muy Utiles como actividad preventiva.

“En la realizacion de los reconocimientos médicos tienes que jugar mucho con el valor
humano individual. De 200 charcuteras ninguna es igual a la otra, la ventaja que tengo
es que las voy viendo todos los afios y eso me beneficia porque vienen y te dicen el afio
pasado me dijo que me operara de las varices y me ha ido muy bien.”

Algunos entrevistados reclaman el especial interés que tiene, desde el punto de vista
preventivo, el reconocimiento médico inicial, para detectar problemas a tiempo y para
ubicar correctamente a la persona segun sus capacidades.

En general, todos destacan que el reconocimiento se hace a partir de una evaluacion
de riesgos y cada puesto tiene un protocolo especifico ya que a unos se les valora mas el
componente osteomuscular de espalda, a otros se les valora mas el componente de manos
y se les mide la fuerza, se miden los arcos de movimiento, etc.

Algunas empresas (pocas, entre los entrevistados) realizan campanias de vigilancia co-
lectiva como campafias gripales, informacion sanitaria, etc.
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INFORMACION Y FORMACION

Las empresas grandes, que disponen de servicio de prevencion propio, dan una for-
macién especifica por cada puesto de trabajo, junto con la formacidon en emergencias.
Ademas, se hacen campanfas informativas sobre temas concretos, etc.

“Nuestra informacién va encaminada al riesgo ergondmico. Practicamente no hay ac-
cidentes excepto cortes o alguna caida a nivel, los indices de accidentes que tenemos son
muy bajos, por lo que nos hemos centrado en estos aspectos”

“La formacion es muy motivante y cuando al trabajador le explicas los riesgos que
puede tener en su puesto de trabajo, como minimizarlos, la manipulacion de cargas, etc,
nuestra percepcion es que el trabajador lo acepta muy bien.”

Para la mayoria es un tema en el que siempre hay que incidir y trabajar. En alguna em-
presa se ha integrado la formacién inicial preventiva en la “formacién de acogida” junto
con la formacién del puesto, la higiene alimentaria, la atencién al cliente, etc.

Sin embargo en otras empresas, la formacion se percibe como un gasto del cual no se
va a percibir ningun fruto, pero es todo lo contrario y sobre todo en estos campos que
nos dirigimos ergonémicos y psicosociales, es muy importante como también lo es la
buena comunicacion, la informacién, etc.

Segun se nos indica, todos los entrevistados consideran importante distinguir la in-
formacion (generalmente escrita, en fichas o plantillas) y la formacién, como actividad
preventiva que debe incidir en la motivaciéon del trabajador hacia la conducta segura 'y
los habitos correctos.

Respecto a informacion, algunas empresas incorporan técnicas mas novedosas: “Ze-
nemos una revista que /leva su propia seccion de prevencion de dos o tres hojas, tene-
mos hasta cunas en los establecimientos por megafonia recomendando usar e/ guante,
etc.”

Otra actuacion positiva realizada por una empresa del sector es organizar actividades
con una escuela de espalda.

Las mayores dificultades que se plantean, las dan la alta rotacion (que eleva muchisimo
el coste de la formacién y reduce su eficacia) asi como la inmigracion. “no so/o por pro-
blemas de idioma, sino también culturales, etc.”

Dos médicos del grupo de entrevistados se muestran mas escépticos. “Formacion, creo
que habria que matizar mucho, en superficies intermedias o pequerio y mediano comer-
c/o creo que apenas hay nada hecho.”

EQUIPOS DE PROTECCION INDIVIDUAL

En la pregunta formulada en la entrevista para conocer la disponibilidad de los equi-
pos de proteccién individual y la utilizacion de los mismos por parte de los trabajadores.
Se han obtenido las siguientes percepciones sobre el sector.

Como norma general, se observa que la empresa, sin ningun problema facilita los equi-

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

pos de proteccion individual a los trabajadores, de acuerdo con las necesidades concre-
tas de su puesto de trabajo. Ya que prevalece la conviccion por parte de los responsables
que con la utilizacién de estos equipos, se logra minimizar los riesgos laborales, y en con-
secuencia se reducen los accidentes de trabajo o enfermedades profesionales.

Los expertos mencionan, una relacién de equipos de proteccion personal que se dis-
pone, de forma genérica y no exhaustiva, segin nos situemos en los distintos puestos de
trabajo.

En aquellos puestos de trabajo, en los que se tiene acceso a las camaras frigorificas, se
mencionan las prendas de proteccion contra el frio.

En el puesto de carniceria y pescaderia, se especifica el uso de guantes anti-corte.
Guantes de malla para el primer puesto mencionado y guante de “espectra” para el se-
gundo. En el puesto de charcuteria no se les suele dotar de guantes anti-corte, por norma
general. Pero en los tres casos, se mencionada el ofrecimiento de calzado de seguridad.



ESTUDIO DEL ORIGEN DE LAS ENFERMEDADES RELACIONADAS

| 140 | con el Trabajo en el Sector Comercio

En panaderia se ofrecen guantes para el horno.

En el almacén, de forma unanime se habla de entrega de botas, guantes, chalecos de
frio, guantes especificos para cada tipo de almacén.

Es comun la opinién, de que nos encontramos en un sector en el que no presenta gra-
ves riesgos de accidentes o enfermedad profesional, pero si puede producir en los usua-
rios una serie de trastornos si los correspondientes puestos no estan acondicionados. Asi
se deduce de la opinién que transcribimos a continuacién:

“Por suerte es un sector que no tiene mucho riesgo y en EPIs tenemos poquita cosa,
tenemos guantes, calzado de seguridad en pescaderias y en algunos casos concretos por-
que hay presencia de maquinaria eléctrica o maquinaria pesadas, pero no tenemos
mucho mds.

El resto de procedimientos de EPIl es mas por criterio técnico o criterio médico o por
prescripcion, pero los EPl son guantes anti-corte, guantes para manipular cargas y sobre
todo ropa de abrigo”.

Al plantear la cuestién sobre la costumbre por parte de los trabajadores de utilizar-
los, coinciden en que es una cuestion muy variable, dependiendo sobre todo de dos fac-
tores: del perfil personal del trabajador y del puesto de trabajo. Lo que se deduce de las
opiniones vertidas, a modo de ejemplo:

“El grado de utilizacion creo que es bastante variable, habitualmente depende del
perfil, creo que la gente mas joven suele estar mas preocupada y concienciada por la uti-
lizacidn de esos equipos, la gente mas mayor posiblemente tiene una cierta dejacion.

“En cuanto a cortes es raro que existan, pero siguen siendo reacios a utilizarlos, puede
haber entorno al 25% del personal que no los utiliza, hacemos campanas de informa-
cidon, avisamos a los supervisores para que los controlen, yo si voy a una tienda y veo a la
persona sin el guante la amonesto, pero también es verdad que no hay muchos acciden-
tes por falta de uso del EPI. En almacén es distinto ya que la utilizacion es obligatoria y
no se deja trabajar sin su utilizacion, esto en un almacén es mas facil de controlar, en dis-
tribucion tienes tantas tiendas por tantas zonas que es muy dificil llegar a todos los sitios.”

En ultimo lugar, se plantea formular cudl es el factor mas influyente para la utilizacion
de las protecciones. De forma genérica se expresan como factores determinantes la mo-
tivacion y la comodidad, criterios que facilitan la utilizacién de los equipos. Sin embargo,
donde se consigue el resultado éptimo de utilizacién es en aquellas protecciones cuyo uso
se determina como obligatorio.

“Hemos tenido algun susto, hay gente que se ha cortado con el espectra, pero lo que
estd claro es que estamos entorno a un 80% de utilizacion, cosa que, en el de malla, no
se puede ni testar el uso. Creo que es el ejemplo de que, no sélo buscamos la proteccidn
sino también el uso y la comodidad.”

CAP. 05 Acciones Realizadas y Resultados Obtenidos

GESTION PREVENTIVA EN CASO DE LESIONES

El planteamiento de cédmo se gestiona la actividad preventiva en las empresas, una
vez ocurrido el accidente laboral o se califica la enfermedad profesional, los entrevista-
dos coinciden en diferenciar los incidentes de los accidentes de trabajo. En el caso de la
baja laboral interviene la mutua de accidentes trabajo y si no hay presencia de baja la-
boral, se reduce a una investigacién interna del suceso por personal cualificado, con el se-
guimiento correspondiente.

La gestion es también distinta en cada una de las empresas ya que, para el desempeiio
de esta actividad, varia en funcion de los recursos econémicos y humanos que se destinen
al efecto. De forma que, en aquellos centros que cuentan con un servicio de prevencion
propio, para la investigacion del accidente o enfermedad, tienen conocimiento en pri-
mera instancia y son ellos los que remiten al trabajador a las mutuas de accidentes.

Disponen de técnicos o responsables inmediatos que son los encargados de orientar al
trabajador sobre los tramites a seguir para el sequimiento del accidente o la patologia.
Se detecta una interconexién del capital humano y econémico destinado a la propuesta
e implantacion de las medidas correctoras. Reveladora en tal sentido es la siguiente vi-
sién expresada:

“Todo accidente o enfermedad antes de pasar por la mutua pasa por nosotros porque
nos lo comunica el trabajador, valoramos si existe o no accidente o la enfermedad, lo pa-
samos a la mutua y en la mutua nos comentan que este chico puede tener este problema
por esto, esto y esto, y se hacen los pertinentes cambios en su puesto de trabajo, en caso
de ser necesario se envia a vigilancia en la salud cuando el trabajador se vuelve a incor-
porar a su puesto de trabajo después de la baja en caso de haber tenido baja, sé que nor-
malmente deberiamos llamar a vigilancia en la salud, pero el medico de la mutua ya
diagnostica la enfermedad y la cura por eso no tiene sentido llamarles hasta que se vuelve
a incorporar y que valore si su puesto esta bien adaptado o no para la reincorporacion
del trabajador”.

En aquellos centros donde no se dispone de servicio de prevencién propio, lo normal
es acudir a las mutuas de accidentes. Pero en algunos casos el primero en visualizar una
patologia profesional es el médico de familia, lo que plantea el problema de la inexis-
tencia de un seguimiento adecuado, ya que el inconveniente principal es que la patolo-
gia no sea reconocida como tal, sino que es diagnosticada como contingencia comun.

“El inconveniente es que muchas veces patologia profesional pasa como contingencia
comun, por desconocimiento del propio trabajador, por desconocimiento del facultativo
de atencion primaria y el gran inconveniente es que eso dificulta el hecho de que exis-
tan unos registros fiables y unos datos epidemioldgicos estadisticos acerca de la preva-
lencia de la patologia relacionada con el trabajo de nuestros profesionales”.
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Por otro lado, en el caso de los médicos de trabajo existe la opinidon generalizada de
que, no se calificada una contingencia comun por una laboral y viceversa:

“Ya sabemos que en esto de las mutuas hay mucha lucha de lo que es mio y lo que es
de seguridad social, estan muy concienciadas las personas que hacen la investigacion para
buscar el resultado optimo de la cura o de la atencion médica”.

Las medidas correctoras destinadas a solventar los problemas para evitar o minimizar
los riesgos de accidentes, previo seguimiento estadistico de la siniestralidad en los cen-
tros de trabajo, son principalmente medidas colectivas, organizativas y técnicas asi como
campanfas de vigilancia colectiva.

Por ultimo, las medidas correctoras destinadas a solventar los problemas de reincor-
poracién de los trabajadores, que han sufrido un accidente o enfermedad, es comun en
la visién generalizada de los expertos. En este sentido, en primer lugar, se insta a adecuar
a las necesidades del trabajador su antiguo puesto de trabajo y, en ultimo lugar, si no es
viable, se propone el cambio de puesto de trabajo y siempre bajo el consentimiento del
afectado. Las opiniones reflejan lo dificil que resulta en la practica, adecuar a las necesi-
dades del trabajador su antiguo puesto asi como la problematica que presenta la pro-
puesta de cambio de puestos de trabajo.
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CONCLUSIONES

El sector de actividad de los supermercados de pequeio y mediano tamafo, al igual
que cualquier actividad, presenta unas condiciones de trabajo especificas que, en algu-
nos casos, pueden ser origen de riesgos para la salud de los trabajadores. Factores como
el manejo manual de cargas, la realizacién de movimientos repetitivos, la utilizacién de
herramientas manuales de corte durante gran parte de la jornada, la postura estatica
sentada, la bipedestacion prolongada, la atencién al cliente, las relaciones con compa-
ferosy superiores, o la organizacion de los turnos de trabajo, pueden, en algunos casos,
afectar a la salud de los trabajadores del sector.

CAP. 06 Conclusiones

Tanto en el andlisis de los datos sobre incapacidad temporal por contingencias comu-
nes como en las encuestas realizadas a los trabajadores del sector, se observa que la pa-
tologia mas representativa del sector es aquella relacionada con el aparato locomotory,
dentro de éste, las afecciones de columna, en primer lugar, seguida de tendones, vainas
tendinosas y partes blandas, y, por Gltimo afecciones articulares. En el primer caso el ana-
lisis no se puede detallar hasta el nivel de puesto de trabajo, ya que la mayoria de las
veces éste no se indica. Si se dispone de esta informacion en las encuestas aunque en este
caso es una informacion subjetiva.

Sin embargo, esta observada predominancia de la patologia a nivel de la columna ver-
tebral, no se ve reflejada en los datos de incapacidad temporal por enfermedades pro-
fesionales, debido a que entre éstas, no se recogen patologias como lumbalgias, ciatica,
o contracturas que afectan a una proporcién elevada de trabajadores. Si que aparecen
bien representadas entre las IT por enfermedad profesional las patologias tendinosas y
de las vainas que, aunque presentes en los diversos puestos de trabajo del sector, no son
tan importantes como las de la espalda. De aqui, surge la propuesta de profundizar en
el estudio de las distintas patologias asociadas a la columna en los diversos puestos de tra-
bajo del sector de los supermercados. Este es un tema de gran interés pero de enorme
complejidad, debido a la carencia de datos objetivos disponibles diferenciados por puesto
de trabajo y a la polivalencia existente en cuanto a tareas realizadas por los trabajado-
res del sector; las condiciones mas o menos variables entre las distintas jornadas para este
tipo de trabajadores, necesita de un estudio y valoracién especifico que conjuntando un
gran numero de casos y situaciones, nos permita extrapolar la posible incidencia en este
tipo de patologias y sus causas concretas.

Es necesario indicar que la incidencia de este tipo de patologias a nivel musculoes-
quelético coincide con la encuesta nacional referida en esta materia, donde las altera-
ciones de la columna y cuello aparecen en primer lugar, pero no asi respecto a las de las
articulaciones y de las patologias de las vainas, tendones..., que en este caso aparecen in-
tercambiadas respecto a la encuesta nacional.

Por lo que se refiere a la patologia de origen psicosocial, en las encuestas realizadas
se han obtenido porcentajes similares sobre el nimero total de casos en algunos puestos,
a otras afecciones como son las patologias en tendones y de las vainas tendinosas (su in-
cidencia es similar, pero el trato que reciben cada una de ellas, no. Ello impide, a su vez,
observar en el caso de trastornos musculoesqueléticos y el resto de patologias fisicas la
posible incidencia que pudiera tener el estrés en su aparicién o agravamiento). Los re-
sultados de las encuestas concuerdan con los datos analizados sobre IT por contingencias
comunes, con la salvedad de que, en el caso de las encuestas, algunos trabajadores atri-
buyen estas patologias al trabajo. Dada esta situacion, se considera interesante analizar
de forma especifica las causas que pueden motivar la aparicion de estas patologias de ori-
gen psicosocial y su posible relaciéon con las condiciones de trabajo, teniendo en cuenta
el tipo de empresa (pequefia, mediana, y gran empresa), el tipo de puesto, el sector de
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actividad concreto, el género de la poblacién trabajadora y la edad, fundamentalmente.

Independientemente de la calificacidn como comun o profesional de las patologias
relacionadas con la columna vertebral asi como las debidas a factores psicosociales, seria
preciso desarrollar acciones de informacion y formacion, asi como determinar los proto-
colos especificos para la vigilancia de la salud de los trabajadores afectados, con objeto
de prevenir la aparicion de las mismas o, en su caso, detectarlas y corregirlas en sus fases
iniciales.

CAP. 06 Conclusiones

NOTA ACLARATORIA

Hacer constar que en el manual que se presenta es nuestra intencién mantener una vi-
sion exenta de toda discriminacién por razén de sexo tanto de forma directa como indi-
recta en el género aplicado en la descripcion del puesto.

Aclaracion, que queremos poner de manifiesto en consonancia con la reciente entrada
en vigor de la LEY ORGANICA 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mu-
jeres y hombres.

Disposicion juridica, con la que se promueve la efectividad del principio de igualdad
en la vida social, instando a su respeto y promocion por parte de todos los medios de co-
municacion social, tanto de titularidad privada como publica.
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ANEXO

ORIGEN DE LAS ENFERMEDADES RELACIONADAS CON EL TRABAJO EN EL SEC-
TOR COMERCIO

Estudio Cualitativo: Entrevistas en profundidad a los profesionales de la vigilancia de
la salud de los trabajadores

Marzo de 2007
GUION DE ENTREVISTA EN PROFUNDIDAD

Presentacion de la investigacion:

En relacién al estudio que estamos llevando a cabo sobre el “origen de las enferme-
dades relacionadas con el trabajo del sector comercio” estamos realizando una serie de
entrevistas dirigidas a profesionales de la salud /medicina del trabajo del sector.

ANEXO

El objeto de estas entrevistas es obtener informacion de primera mano en lo relativo
a las enfermedades relacionadas con el trabajo asi como conocer su opinidn y percep-
cién al respecto. Todo ello, en base a su experiencia profesional en el sector.

En este sentido, se puede participar y contestar liboremente de la forma mas objetiva
posible seguin su experiencia y conocimiento del tema que vamos a tratar. Como se puede
imaginar, no existen buenas o malas respuestas, lo que nos interesa es conocer su opinion.

Le garantizamos el secreto de la informacion. Las respuestas y opiniones que nos fa-
ciliten seran tratadas posteriormente, junto al resto de entrevistas y dindmicas de otros
participantes, como un conjunto de opiniones de las que extraer informacién y conclu-
siones, y nunca como una opinién personal. En cualquier caso, el tratamiento que se de
a la informacion siempre se realizara dentro del estricto cumplimiento de lo establecido
en la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccidon de Datos de Caracter Per-
sonal y para el unico fin antes citado.

Con el objeto de recoger toda la informacion posible durante la entrevista y para evi-
tar perder detalles de la misma, solicitamos su permiso de grabacién en cinta magneto-
fénica de la informacion.

Agradecemos de antemano su colaboracién y atencién prestada.

Etapa de Precalentamiento

Sesion de calentamiento con el fin de introducir al entrevistado en el tema. Para ello
se realizara una presentacion del entrevistador de MAPFRE y luego el entrevistado hara
lo mismo, describiendo para el puesto en el que trabaja, el tipo de actividades que des-
arrolla.

Como ya se le ha comentado, estamos realizando un estudio sobre la prevencién de
riesgos laborales en el sector Comercio. Nos gustaria que fuéramos hablando de distin-
tos aspectos relacionados con la patologia presentada por los trabajadores de este sec-
tor con los que trabaja usted.

DESCRIPCION DE MEDIOS HUMANOS Y MATERIALES

¢ Descripcién de la estructura de la empresa / empresa tipo del sector (supermerca-
dos): tipo de empresa, organizacion, puestos, tareas o actividades, polivalencia del
personal, utensilios de trabajo, productos utilizados, instalaciones particulares...

PERCEPCION GENERAL DE LA PREVENCION

¢ ;Cree usted que se estd aplicando en la actualidad el contenido de la Ley de pre-
vencién de riesgos en su empresa / empresas del sector? ;Qué es lo que considera que
no se estd aplicando?

® En su opinién ¢Existe alguna problematica en la aplicacién de la normativa especi-
fica en materia de prevencion de riesgos laborales en el sector?
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e ;Conoce el nuevo cuadro de enfermedades profesionales en vigor desde enero de
2007?

* En su opinién ; Existe alguna patologia que aparezca en trabajadores del sector que
pueda relacionarse con el trabajo y que actualmente no esté considerada como tal?

RIESGOS

e ;Cuales son los posibles riesgos de enfermedad relacionada con el trabajo que mas
preocupan a los diferentes trabajadores que realizan su trabajo en supermercados, en
concreto referido a cada uno de los puestos tipo (responsables de tienda, de departa-
mento o de sector, dependiente de alimentacion u otros, cajera, reponedor, personal
de almacén, de mantenimiento, de limpieza y administrativos)?

e ;Cudles son los puestos o actividades que, en su opinién, mas importancia tienen
como generadores de patologia relacionada con el trabajo?

e ;Cree que hay en este sector riesgos o actividades para los que se minimiza su im-
portancia como generadores de enfermedad (ambiente frio, psicosociales...)?

SALUD LABORAL

¢ Basandose en su experiencia como profesional de la salud ;cudles son en este sector
los diagnosticos de las patologias que tienen origen en el trabajo?

¢ Basandose igualmente en su experiencia como profesional de la salud ¢cudles son en
este sector los diagnoésticos de las enfermedades que pudieran tener su origen en el
trabajo o estan relacionadas con el mismo?

e ;Como son consideradas por parte de la Mutua habitualmente estas enfermedades?
¢ ;Se realizan exdamenes de salud especificos a los riesgos de los puestos de trabajo?

INFORMACION / FORMACION
e ;Considera que los trabajadores disponen de la suficiente informaciéon y formacién
para evitar sufrir una enfermedad ocasionada por su trabajo?

EQUIPOS DE PROTECCION INDIVIDUAL
* Proteccién personal de los trabajadores del sector: ;Disponen de suficientes ele-
mentos de proteccion personal? ;Cree que tienen la costumbre de utilizarlos?

GESTION DE LA ACTIVIDAD PREVENTIVA
e ;Como se gestiona en la empresa la actividad preventiva cuando se detecta un dafo
a la salud?

ANEXO
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