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Mejorar la calidad y la productividad en el trabajo

La estrategia comunitaria

de salud y sequridad
en el trabajo (2007-2012)

(Texto pertinente a los fines del EEE)

1. Introduceion

En la presente Comunicacion se pro-
pone una estrategia para promover la
salud y la seguridad en el trabsjo en la
Union Europea de 2007 a 2012. La salud
y la seguridad en el trabajo son en la ac-
tualidad uno de los aspectos més impor-
tantes y desarrollados de la politica de
la UE relativa al empleo y a los asuntos
sociales'. La adopcidén y la aplicacion
concreta —en los dltimos decenios— de
un amplio corpus de textos legislativos
comunitarios han permitido mejorar las
condiciones laborales en los Estados
miembros de la Unién Europea y lograr
progresos considerables en la reduccion
de los accidentes y las enfermedades re-
lacionados con el trabajo.

Con objeto de reactivar la politica de
salud y seguridad en el trabajo, en 2002
la Comision Europea definié una nueva
estrategia comunitaria para el periodo
2002-2006. Dicha estrategia se basaba
en un enfoque global del bienestar en el
trabajo que tuviera en cuenta la evolucion
del mundo laboral y |a aparicidn de nue-
vos riesgos, en particular psicosociales.

En las conclusiones del informe sobre
la evaluacion de la estrategia comunitaria
de salud y sequridad en el trabajo 2002-

20067 se indica que dicha estrategia ha
reactivado las politicas de prevencion a
escala nacional, ha presentado argurmen-
tos coherentes y convincentes a favor de
una cooperacién para alcanzar objetivos
cormunes, y ha instado a las partes inte-
resadas por la prevencidn a reflexionar
estratégicamente sobre la forma. de al-
canzar dichos objetivos; asimismo, esa
estrategia ha sensibilizado a la opinién
publica sobre la importancia de la salud
y la sequridad en el entorno laboral, como
partes integrantes de la gestion de la cali-
dad y elementos decisivos del rendimien-
to y la competitividad econdmicos.

En el marco de la estrategia de Lis-
boa, los Estados miembros han reco-
nocido gue la garantia de calidad y de
productividad en el trabajo puede con-
tribuir en gran medida a promover el
crecimiento econémico y el empleo. En
efecto, la falta de una proteccién eficaz
de la salud y la sequridad en el trabajo
puede desembocar en un absentismo
por accidentes laborales y por enferme-
dades profesionales, asi como en una
invalidez permanente de origen profe-
sional, lo cual encierra una dimensién
humana importante ¥ ademas tiene un
gran impacto negativo sobre la econo-
mia. El enorme coste econémico de los

problemas de salud y seguridad en el
trahajo obstaculiza el crecimiento eco-
namico y afecta a la competitividad de
las empresas en la UE. Ademas, una
parte importante de ese coste es su-
fragado por los sistemas de seguridad
social y las finanzas publicas.

En 2001, el Consejo Europeo de Es-
tocolmo establecié el objetivo, de aqui
a 2010, de situar en el 50% la tasa de
empleo media en la Unién Europea de
hombras y mujeres comprendidos entre
slos 55 y los 64 anos. El Consejo Europeo
de Barcelona de 2002 ,acordd que, de
aqui a 2010, la Unién Europea «deberia
intentar elevar progresivamente en torno
a cinco anos |2 edad media efectiva a la
que las personas dejan de trabajar en la
Unién Europea». Tanto la organizacién
moderna del trabajo como la salud y 3
seguridad en el entornc laboral pueden
contribuir en gran medida a ello garanti-
zando el bienestar en el trabajo, sacando
el maximo provecho de la capacidad de
trabajar de todos y previniendo fa salida
prematura del mercado laboral.

™ Politica basada en el anticulo 137 CE. ‘

@ Informe scbre la evalugcion de I3 estrategia co-
munitaria de salud y sequridad en el trabajo 2002-
2006 - SEC(2007) 214. (

NO° 42 » Abrik 2007



DOCUMENTOS

St se quiere rmejorar |3 aptitud para
el empleo de hombres y mujeres y la
calidad de la vida profesional, también
es preciso progresar en el dmbito de la
iguatdad entre hombres y mujeres. Las
desigualdades, tanto dentro como fuera
del mundo laboral, pueden afectar a la
seludy la sequridad de las mujeres en el
trabajo’ y, en consecuencia, Influir en sy
productividad. Sin embargo. también ha
de prestarse toda la atencidén necesaria
alas cuestiones especificas relativas a la
salud y la sequridad de los hombres en
el trabajo.

Las politicas nacionales y de la UE
deberian contribuir a crear entornos la-
boraltes y servicios de salud en el trabajo
que permitan a los trabajadares partici-
par plenamente y de forma productiva en
la vida profesional hasta su vejez. Nues-
tro objetivo deberia ser lograr una situa-
cidn en la cual el trabajo incremente la
salud y el bienestar personal, y en la cual
el acceso al mercado laboral y el man-
tenimiento del empleo mejoren ta salud
global de (a poblacion. En este contex-
to, es importante hacer hincapié en la
contribucién que una buena salud en el
trabajo puede aportar a la salud publica
en general. Cabe destacar que el lugar
de trabajo es un marco particularmente
apropiado para las actividades de pre-
vencién y de promocion de la salud.

Durante el periods cubterto por la
estrategia comunitaria 2002-2006, se ha
cbservado una disminucién importante
del nimero de accidentes de trabajo. La
nueva estrategia para 2007-2012 propo-
ne ser ain mas ambiciosos y reducir en
un 25% la tasa global de accidentes de
trabajo de aqui a 2012 en la UE-27, mejo-
rando la proteccion de ta salud y te segu-
ridad de los trabajadores, contribuyendo
asl de manera decisiva al éxito de la es-
trategia para el crecimiento y el empleo.
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2. Principales retos en mate-
ria de salud y seguridad en el
{rabajo

El enfoque innovador de la estrategia
comunitaria 2002-2006 ya esta danda
sus frutos Los Estados miembros han
alcanzado verdaderos progresos en lo
gue respecla a la elaboracion de estra-
tegias y de programas de accidn mas
selectivos. De 2000-a 2004 [datos dispo-
nibles mas recientes), la tasa de acai-
dentes de trabajo mortales en la UE-15
disminuyd en un 17%, y los accidentes
de trabajo que provocaron ung ausencia
superior a tres dias disminuyeron en un
20%". Se espera que las ultimas estadis-
ticas confirmen esa evolucion positiva,

A pesar de los progresos alcanzados,
los Ultimos resuttados de la cuarta en-
cuesta europea sobre las condiciones
laborales indican gue numerosos traba-
jadares europeos siguen pensando que
su trabajo pone en peligro su salud o su
seguridad:

- Casi un 28% de los trabajadores eu-
ropeos manifiestan sufrir problemas
de salud no accidentales que se ven
—o pueden verse— agravados por su
empleo actual o anterior;

- Como media, el 35% de los trabaja-
dores consideran que su trabajo en-
Clerra un riesgo para su salud.

Adernds, la reduccidn de los riesgos
profesionales no es homogénea:
- Algunas categorias de lrabajadores
siguen estando demasiado expues-
tes a los riesqos profesionales {jéve-
nes trabajadores, trabajadores que
tienen un empleo precario, traba-
jadores de mas edad y \rabajadares
migrantes). :
- Algunas categorias de empresas
son mas vulnerables (las PYME, en

particular, tienen menos recursos
para dotarse de sistemas comple-
jos de proteccion de los trabajado-
res; sin embargo, algunas de etlas
tienden a3 verse mas afectadas por
el impacto negativo de los proble-
mas de salud y de seguridad)

- Algunos sectores de actividad
siguen siendo particularmente
peligrosos  {construccion/obras
publicas, agricultura, pesca, trans-
portes, s3lud y servicios sociales|.

Varios retos en materia de salud

y seguridad, a los que ya se hizo re-

ferencia en el periodo anterior, son

cada vez mas importantes. Se trata,
en particular, de tos siguientes:

- La evolucion demogréfica y el en-
vejecimiento de la poblacidn acti-
va;

- Las nuevas tendencias en el em-
pteo, incluido el desarrollo del tra-
bajo por cuenta propia, la subcon-
tratacién y el aumento del empleo
en las PYME;

- Nuevos flujos migratorios mas im-
porlantes cuyo destino es Europa

Ademas, la participagion de las mu-
jeres en el empleo sigue aumentando,
y en muchos casos va acompanada de
una segregacion entre los sexos en el
mercado laboral. Por consiguiente, es
preciso tener mas en cuenta los aspec-
105 de salud y sequridad especificos de
las mujeres.

Algunos tipos de enfermedades pro-
fesionales estan aumentando {trastornos
osteomuscularesy alteraciones derivadas
de presiones psicoldgicas). La naturaleza
de los riesgos profesionales cambia al

@ “Gender issues in safety and health at work” ‘
Agencia Europea para la Seguridad y Ia Salud en ™,
el Trabajo, 2003. )

W SEC(2007) 214, i
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ritmo del incremento de las innovacio-
nes, del desarrollo de nuevos factores de
riesgo [vielencia en el trabajo, incluido el
acoso moral y sexual, adicciones] y de la
transformacién del trabajo [vida profe-
sional mas fragmentada). Esos cambios
exigen comprender mejor el fendmeno
a traves de una investigacion especiali-
zada, con objeto de definir medidas de
prevencion eficaces. Por Ultimo, el nivel
de aplicacion concreta de la legistacién
comurnitaria difiere considerablemente de
un Estado miembro a otro.

Par todo ello, sera necesario prose-
guir y desarrollar los esfuerzos dirigidos
a promover la salud y la seguridad en el
trabajo en los proximos cinco anos.

3. Objetivos de la esirategia
comunitaria 2007-2012

El principal objetivo de la estrategia co-
munitaria para el periodo 2007-2012 sigue
siende una reduccidn continua, duradera
y homogénea de los accidentes laborales
y de las enfermedades profesionales. La
Comision considera que el abjetivo global
durante ese periodo debera ser reducir
en un 25%, para 100. 000 trabajadores, la
incidencia de los accidentes de trabajo en
la UE-27.

Para alcanzar ese ambicioso reto, se
proponen los siguientes objetivos princi-
pales:

- Garantizar la correcta aplicacion de la
legislacian de la UE [véanse los pun-
tos 41y 4.2);

- Apoyar a las PYME en la aplicacién de
la legislacién vigente (véase el punto
L)

- Adaptar el marco juridico a la evolu-
cion del mundo del trabajo y simpli-
ficarlo. teniendo muy presentes a las
PYME (véase el punto 4.3};

- Fomentar el desarrollo y la puesta en
practica de las estrategias nacionales
[véase el punto 5J;

- Fornentar los cambios de comporta-
miento entre los (rabajadores y ani-
mar a los empresarios a gue adopten
enfoques que favorezcan a la salud
[véase el punto &);

- Elaborar métodos para la identifica-
cion y evaluacion de nuevos riesgos
potenciales [véase el punto 7/;

- Mejorar el seguimiento de los progre-
505 alcanzados [véase el punto 8J;

- Promover la saludy la sequridad a es-
cala internacional [véase el punto 9).

4, Crear un margo legislativo
moderno y eficaz

4.1. Reforzar la aplicacion de la legislacidn
comunitaria

La aplicacion efective del acervo co-
munitario es indispensable para prote-
qger la vida y la salud de los trabajadores,
y al mismo tiempo garantizar la equipa-
racién de todas las empresas activas en
el gran mercado europeo.

En 2004, la Comisidén adoptd su in-
forme sobre la aplicacion practica de
la Directiva marco 89/391/CEE y de sus
cinco primeras directivas especificas®.
Las principales conclusiones confirman
su impacto positivo sobre los niveles de
proteccién nacionales. Sin embargo, en
.dicho informe se senalan graves lagunas
en la aplicacion de la legislacidén comuni-
taria, en particular en los sectores consi-
derados de riesgo y entre las categoriag
de trabajadores mas vulnerables (jove-
nes, trabajadores con contrato de du-
racion determinada y trabajadores poco
cualificados), en particular en las PYME
y en el sector publica,

Un mejor cumplimiento de la legis-
lacién comunitaria contribuird de mado
efectivo a redugir el nUmero de accidentes
de trabajo y de enfermedades profesiona-
les. Para alcanzar ese objetivo, sera preci-
S0 un mayor compromiso de todos, tanio
a escala comnunitaria como nacional.

Por su parte, la Comision, en su papel
de guardiana de los iratados, se asequra-
rd de que las directivas comunitarias se
transponen y aplican de forma efectiva.
Asistira a los Estados miembros a tal fin,
pero ejercera la méxima vigilanciay, en su
caso, iniciard procedimientos de infrac-
cion, como ya ha hecho en el pasada.

Por su parte, los Estados miembros
tienen el deber de garantizar el pleno
efecto de la legislacion comunitaria. En
este contexto, la salud y la seguridad en
las empresas europeas siguen ocupando
un lugar predominante entre las preocu-
paciones de la Comision. Es necesario
tener mas en cuenta la siuacion y {as
necesidades especificas de las PYME,
en particular en lo que respecta a la eva-
luacién de riesgos, ta participacion y ta
formacion de los trabajadores, y las cir-
cunstancias en sectores tradicionalmen-
te de alto riesgo, como la agricultura, 1a
construccidon y los transportes.

Por consiguiente, las estrategias na-
cionales deberian dar prioridad a la apli-
cacion de un conjunto de instrumentos
que garanticen un nivel elevado de cum-
plimiento de la legislacion, en particular
en las PYME vy en los sectores de alto
riesgo: ‘

- La difusién de buenas practicas a es-
cala local;

~ Laformacidn de los directivos y de los
trabajadores;

- La elaboracion de instrumentos sen-
cillos para facilitar la evaluacion de
riesgos;

- La difusion —en un lenguaje senci-
llo— de informacién y de directrices
faciles de comprendery aplicar;

- Una mejor difusién de la informacidn
y un mejor acceso a las fuentes de
asesoramianto;

W COMI2004] 62 de 5.2.2004
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- El acceso a servicios externos de pre-
vencion que tengan un alto nivel de
calidad y que sean asequibles;

- Elrecurso a los inspectores de trabajo

como intermediarios para promaover un

mejor cumplimiento de la legislacién
en las PYME, en primer lugar a través
de la educacion, la persuasion y los in-
centivos, y, en caso necesario, también

a través de medidas coercitivas;

La utilizacion de incentivos econdmi-

cos a escala comunitaria {por ejemplo,

a través de los Fondos Estructurales] y

nacional, en particular para las microe-

mpresas y las pequenas empresas.

La Comisian, a través del nuevo
programa PROGRESS y en coope-
racion con el Comité Consultivo de
Salud y Seguridad en el Trabajo
{CC5S), sequird elaborando guias
practicas para la correcta aplica-
cion de las Directivas 92/57/CEE
(obras de construccidn temporales
o movilesle, 2004/40/CE [campos
electromagnéticos)’ y 2006/25/CE
(radiaciones 6pticas)®. Si procede,
las directrices también tendran en
cuenta el futuro dictamen cienti-
fico del Comité Cientifico de los
Riesgos Sanitarios Emergentes y
Recientemente Identificados. .

La Agencia Europea para la Se-
guridad y la Salud en el Trabajo
(Agencia Europea) centrara mas
sus acciones de sensibilizacion,

| promocion y difusion de buenas
practicas en los sectores de alto
riesgo y en las PYME.

ELCCSS prosequira sus trabajos
dirigidos a determinar los ambitos
en los que es necesario elaborar
guias de buenas practicas y a can-
seguir que sean Mas comprensi-
bles para las PYME.

La practica pone de manifiesta la exis-
tencia de grandes dificultades en la aplica-
cion de la legislacion sobre salud y seguri-
dad en situaciones de subcontratacion, en
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las gue cada empresario tiende 2 limitar
sUS acciones preveniivas a sus propios tra-
bajadores. Estas situaciones, gue se estan
generalizando, merecen especial atencion,
tanto a escala nacional como comunitaria.

ta Comisidn, en cooperacién con
el CCSS, examinara (as modalidades
de cooperacion entre empresarios
cuando en un mismo lugac de trabajo
coexistan varios niveles de subcon-
tratacion, asi como la conveniencia
de formular recomendaciones.

La aplicacion del articulo 7 de la Direc-
tiva marco 89/391/CEE pone de manifiesto
la existencia de grandes diferencias en lo
que respecta a ls calidad, |a cobertura y la
accesibilidad de los servicios de preven-
cion. Esto podria deberse a gue los Estados
miembros utilizan definiciones diferentes
para las competencias y lag aptitudes exi-
gidas, asi comno a una externalizacién exce-
siva de las actividades de prevencion.

A la luz de la evaluacion de la si-
tuacion a escala europea, la Comi-
sidn examinara la conveniencia de
adoptar una recomendacion en la
que seinvite atos Estados miembros
a que, cuando no existan competen-
cias dentro de la empresa, adopten
iniciativas que faciliten el acceso a
servicios de prevencion de calidad,
en particular para las PYME.

4.2, Incrementar la cooperacion en el con-
trol de la aplicacidn de la legislacidn

Una aplicacion efectiva y equivalente
de las legislaciones nacionales que trans-
ponen el acervo comunitario en materia
de salud y sequridad en el trabajo es una
condicién indispensable para garantizar
niveles de proteccién comparables en to-
dos les Estados miembros. La Caomisgion
sequira promoviende, a escala comu-
nitaria, los trabajos del Comité de Altos
Responsables de la Inspeccién de Traba-

jo [CARIT] a fin de mejorar la eficacia del
control y de la vigilancia de la aplicacion
de la fegislacion, de facilitar la coopera-
cidn entre las inspecciones de trabajoy de
intensificar las acciones conjuntas a nivet
de sectores o de riesgos especificos.

Se invita al CARIT a lo siguiente:

« Examinar las razones gue expli-
can las diferencias entre las tasas de
incidencia de accidentes de trabajo
en los Estados miembros e intercam-
biar sus experiencias en soluciones
innovadoras que hayan demostrado
su eficacia.

« Ampliar sus trabajos, en el mar-
co del andlisis del impacto del Regla-
mento REACH, sobre la funcidn de las
inspacciones de trabajo y desarrallar
sinergias en cooperacion con otros
organismos de inspeccion responsa-
bles de la vigilancia del mercado y de
la politica medioambiental.

» Desarrollar mas los mecanis-
mos de intercambio de informacion
en relacion con los problemas de
aplicacion practica que permilan
abordarlos de forma conjunta.

* Incrementar su cooperacién con
el CCSS, en particular en el marco de
los trabajos preparatorios de las ini-
ciativas legislativas y de evalvacion
de la aplicacidn de las directivas.

A escala nacional, sera preciso prever
los medios adecuados para que las ins-
pecciones de trabajo puedan asequrarse
de que los agentes interesados respetan
sus obligaciones y estan en condiciones
de ejercer sus derechos, incluso median-
te controles que lieven cansigo la aplica-
cion efectiva de sanciones disuasorias
y proporcionadas y procedimienios por
incumplimiento de las normas de salud
y seguridad. Los nuevos retos, entre los
gue cabe destacar los flujos migratorios,

® D0 L 245 de 26.8.1992, p. 6. ‘

I DO L 159 de 30.4.2004, p. 1
D0 L 114 de 27.4.2006, p. 38,
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como el caso del amianto. La vigilancia de
la salud de los trabajadores es uno de los
principales instrumentos de prevencion.

La Cornision anima a los Estados
miemnbros y a las empresas a3 que
pongan en practica procedimientos
sistematicos de recogida y anélisis
de los datos facilitados a través de
la vigilancia médica de los traba-
jadores, con objeto de reforzar la
prevencion, aunque evitando incre-
mentar (as formalidades a {as que
estdn sujetas las empresas. Los
sistemas sanitarios nacionales de-
berian desermpedar un papel mas
activo integrando, entre otras co-
835, acciones de sensibilizacién de
los médicos en lo que respecta 3 los
antecedentesy a tas condiciones de
trabajo de sus pacientes.

5.2. Actuar en favor de la rehabilitacidn y
Ia reintegracién de los trabajadores

Cada ano, casi 350.000 trabajadores se
ven obligados a cambiar de trabajo como
consecuencia de un accidente; 300,000
sufren una invalidez permanente de gra-
dos diversos, y 15.000 quedan definitiva-
mente excluidos del mercado laboral',

Se anima a los Estados miem-"
bros a que integren en sus estrate-
gias nacionales acciones especificas
(ayudas, formacion adaptada a la si-
tuacion personal, etc.) a fin de refor-
zar la rehabilitacién y la reintegra-
cion de los trabajadores exctuidos
del mundo laboral durante un largo
periodo de tiempo debido a un acci-
dente de trabajo, una enfermedad
profesional o una discapacidad.

5.3. Hacer frenie a los cambios sociales y
demograficos

En (a Comunicacién de la Comision «El
futuro demografico de Europa - Transfor-
mar un reto en una aportunidad»® se re-
saltan los retos que plantea (a evolucion
gemogréfica en la UE. La politica de salud
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y seguridad en el trabajo puede contribuir
3 afrontar esos retos, principalmente a tra-
vés de una mejor adapiacion del lugar de
trabajo a las necesidades individuales y de
una mejor aplicacion de principios ergo-
nomicos serios al diseno de los lugares de
trabajo y de la organizacion del trabajo.

Si bien es cierto que es preciso respon-
der a las necesidades de una poblacidn
activa europea que estad envejeciendo, no
por ello debe olvidarse la situacion de los
trabajadores mas jévenes, en particular la
de los jévenes particylarmente expuestos
a los riesgos relacionados con el lugar de
trabajo. ya que eso equivaldria a desplazar
el riesgo hacia los tramos de edades mas
jovenes y a crear las condiciones para fu-
turos problemas.

Se pide a la Agencia Europea que,
a través de su Observatario de ries-
gos, elabore un analisis de los retos
especificos que plantea, en materia
de satud y seguridad, una mayor in-
tegracién de las mujeres, de los tra-
bajadores migrantes y de los traba-
jadores mas jovenes, pero también
de los de mas edad, en el mercado
laboral. Dicho analisis facilitara la
identificacion y el seguimiento de las
tendenciasy de los nuevos riesgos, y
de las medidas indispensables.

5.4. Reforzar [a coherencia de las politicas

Para ser eficaces, la protecciény la pro-
mocion de 3 salud y la sequridad de los
trabajadores europeos requiere una ¢oar-
dinacién efectiva, 3 escala comunitaria y
nacional, entre la politica de satud y sequri-
dad en el trabajo y las demas politicas que
pueden repercutir en ella. Por consiguien-
te, es conveniente explotar las sinergias y
velar por ta coherencia, en particular en el
marco de las sigujentes politicas;

- salud publica;

- desarrollo regional y céhesion social,
contratos publicos;

- empleo y reestructuraciones

La Comision adoptara las medi-
das necesarias para que las iniciati-
vas en materia de salud y sequridad
eneltrabajo se desarrolien de forma
compatible con las politicas de salud
publica, con vistas a la prevencién de
enfermedades y a la prolongacion
de una vida activa con buena salud.
En particular, al panerse en practica
la presente estrategia se tendran en
cuenta los resultados de la consulta
iniciada en 2007 con et Libro Verde
«Hacia una Europa sin humo de ta-
baco: opciones politicas a escala de
{a UE», asi como los resultados de
la consulta que concluyd en mayo
de 2006 sobre el tema «Promocion
de a salud mental de la poblacion.
Hacia una estrategia de la Union Eu-
ropea en materia de salud mentals».

A través del grupo interservicios
«saludy seguridad en el trabajo», a
Comisién velara por que (as iniciati-
vas de los demas ambitos politicos
tengan en cuenta su impacto sobre
Lz proteccidn de 13 salud y la seguri-
dad en el trabajo.

En particular, examinari las po-~
sibilidades que ofrecen los distintos
programas y fondos comunitarios
que pueden contribuir a la promo-
«<ién de mejores niveles de protec-
cion de la salud y la seguridad de
los trabajadores.

6. Promover los cambios de
comportamiento

La legislacion puede hacer cambiar
los modelos de comportamiento. Una
eslrategia dirigida a promaover una cultu-
ra de prevencién debe estar dirigida a to-
dos los componentes de la sociedad y no
limitarse al lugar de trabajoy a la pobla-
ci6n activa. Debe contribuir a crear una

1% Eyrostat, encuesta de poblacisn activa, 1999; ‘
médulo ad hoc vAccidents au travail et proble- i
rnes de santé liés au travails, publicada en «Panora-
ma de 'Urion européenne: travail et santé dans I'UE;
un portrait statistique,

% COM(2006) 571,
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mejora de los conocimientos en mate-
ria de salud y seguridad en el trabajo,
para la descripcién de situaciones de
exposicion, pars la identificacién de las
causas y de los efectos y para la bus-
queda de soluciones preventivas y de
tecnologias innovadoras. La investiga-
cion cientifica facilita los argumentos y
las pruebas en los que han de basarse
las decisiones politicas.

Las pricridades en materia de in-
vestigacion deben incluir, en particu-
lar, las cuestiones psicasociales, las
trastornos osteomusculares, las sus-
tancias peligrosas, el conocimiento de
los riesgos para la reproduccion, la
gestion de la salud y la seguridad, los
riesgos derwvados de varios factores
cruzados [por ejemplo, organizacidn
del trabajo y disefio de los lugares de
trabajo, ergonomia, ¢ exposicién com-
binada a agentes fisicas y quimicos] y
los riesgos potenciales relacionados
con las nanotecnologias.

A nivel comunitario, se sequiran
realizando esfuerzos, por ejemplo me-
diante el séptimo programa marco de
investigacién, con el apoyo de la pla-
taforma tecnoldgica para la seqguridad
del trabajo y del medio ambiente, que
publicé su agenda estratégica de in-
vestigacion en 2006. Ya se han selec-
cionado varias cuestiones para las fu-
turas convocatorias de propuestas en
varios émbitos [salud, nanociencias,
nanotecnologias, materiales y nuevas
tecnologias de produccién, y ciencias
socioecondmicas y humanas] de ese
programa marco: la evaluacién de la
dimensién econdmica de la salud y la
seguridad en el trabajo y la exposicion
de los trabajaderes a las nanoparti-
culas, la gestion del riesgo industrial,
el equipo de proteccidn y la seguridad
estructural. Ademas, cabe destacar la
necesidad de armonizar los programas
de investigacién nacionales. La puesta
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en practica de plataformas tecnolégi-
cas nacionales puede desempefar un
papel iImgortante para elle.

Se pide a la Agencia Europea
que promueva, entre los institu-
tas nacionales de invesligacion
en materia de salud y seguridad,
el establecimiento de prioridades
comunes, &l intercambio de los
resultados y la inclusién de las
necesidades en materia de salud
y seguridad en el trabajo en los
programas de investigacién.

El Observétorio de Riesgos de
la Agencia Europea deberia mejo-
rar la aaticipacion de los riesges,
incluidos los ligados a las nuevas
tecnologias, a los riesgos biolé-
gicos, a las interfaces complejas
hombre-maquina y al impacto de
la evolucién demagrafica.

La Comisidn anima a los Esta-
dos miembros y a los interlocuto-
res sociales a que promuevan una
aplicacion practica y rapida de los
resultados de la investigacion ba-
sica y a que pongan a disposicion
de las empresas —en particular
de las PYME— instrumentos sen-
cillos de prevencidn.

7.2. Promocion de la salud mental en el

“ trabajo

Actualmente, los problemas relacio-
nados con una mala salud mental son la
cuarta causa mas frecuente de incapaci-
dad labaral. La OMS estima que, de aqui a
2020, la depresion sera la principal causa
de incapacidad laboral. El lugar de trabajo
puede serun tugar privilegiado para la pre-
vencién de trastornos psicolégicos y para
la promocién de una mejor salud mental.

La Comisién anima a los Estados
miembros a que igtegren en sus
estrategias nacionales iniciativas
especificas para mejorar la pre-

vencion de problemas mentales y
la promocion de la salud mental, en
sinergia con las iniciativas comuni-
tarias en este ambito, incluso en el
contexto del trabajo de las perso-
nas con discapacidad psiquica.

La Comision hace hincapié en la
importancia de tas negociaciones
entre los interlocutores sociales
en lo que respecta a la prevencion
delaviolenciaydel acosoen el tra-
bajo, y los anima a que saquen las
conclusiones oportunas de la eva-
luacion de la aplicacidn del acuer-
do marco a nivel europeoc en o que
respecta al estrés en el trabajo.

8. Evaluar los progresos
alcanzados

Para hacer un seguimiento adecuado
de la aplicacién de la presente estrate-
gia, es necesario elaborar nuevos instru-
mentos dirigidos a medir los progresos
alcanzados y los esfuerzos realizados
por todos los agentes, tanto a escala na-
cional como europea.

Y En el contexto del programa

estadistico comunitario, la Comi-
sién ha adoptado una propuesta
de reglamento del Parlamento
Europeo y del Consejo dirigido,
entre otras cosas, a consolidar las
metodologias EEAT?' y EEEP* y a
garantizar que los Estados miem-
bres transmitan sistematica-
mente esos datas a ta Comisién.
Ademas, la Comision reforzara la
recogida de datos estadisticos so-
bre la salud y la seguridad en el
trabajo en el marco de encuestas
por sondeo.

1 Estadisticas eurapeas de accidentes ‘
de trabajo.

M Eqyadisticas europeas de enfermedades
profesionales.
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La Comisién desarrollara, en
cooperacioén con el CCSS, un sis-
tema comun que permita recoger
& intercambiar informacién sobre
el contenido de las estrategias
nacionales, y evaluar la consecu-
cién de los objetivos fijados, asi
como 3 eficacia de las estructu-
ras de prevencion nacionales y de
los esfuerzos realizados. Asimis-
ma, promoverd el desarrollo de
indicadores cualitativas a fin de
enriquecer los datos facilitados
a través de las estadisticas euro-
peasy de las encuestas de opinion
en materia de salud y seguridad
en el trabajo.

9. Promocion de la seguridad
y de la salud a escala interna-
cional

En una economia cada vez mas gle-
balizada, la UE tiene el maximo interés
en conocer las normas laborales apli-
cables en todo el mundo, operando de
forma multilateral en cooperacién con
los organismos internacionales compe-
tentes, y de forma bilateral en el marco
de sus relaciones con terceros paises.
Por otra parte, también debe ayudar 3
los paises candidatos a prepararse para
la aplicacion del acervo comunitario. En
2se contexto, la UE deberia promover los
principios de prevencion que ha definido
en su politica de seguridad y de salud en
el trabajo:

- Incrementando su cooperacién con
la OIT, la OMS y otras organizaciones
internacionales para promover unos
niveles de proteccién mas elevados a
escala mundial;

- Colaborando con otros paises para
promover la puesta en practica de la
Estrategia Global en Materia de Se-
guridad y Salud en el Trabajo, adop-
tada por ta OIT en 2003, asi como la
ratificacion del Convenio sobre el

Marco Promocional para la Seguridad
y la Salud en el Trabajo adoptado en
2006,

- Animando & los Estados miembros
a que ratifiquen los convenics de la
OIT;

- Trabajando con terceros paises y con
las organizaciones internacionales
para consequir una prohibicion global
de la produccién, comercializacion y
utilizacion de amianto o de productos
que contengan amianto, y promaovien-
do la salud y la seguridad en el trabajo
en general; /-

- Desarrollando”la recogida de datos
sobre los accidentes, a través de re-
quisitos de notificacién de accidentes
graves, mejorando asi la compatibili-
dad de estos datos;

- Incrementandc la cooperacidn con las
economias desarrolladas, como las de
Estados Unidas, Canada, Australiay Ja-
pon, asi como con las ecanomias emer-
gentes, como ias de China e India;

- Ayudando a los paises candidatos en
sus esfuerzos para aplicar el acervo
comunitario en materia de salud y se-
guridad en el trabajo.

10. Conclusiones

Tanta por razones econdmicas como
-humanas, la salud y la seguridad en el
trabajo merecen ocupar un lugar desta-
cado en la agenda politica cormunitaria.
El compromiso central de la estrate-
gia de Lisboa de incrementar el empleo
de la productividad para una mayor com-
petitividad exige que las partes intere-
sadas reaticen mayores esfuerzos para
mejorar los resultados en materia de
salud y seguridad en el trabajo en la UE.
El papel de la salud y la seguridad en el
trabajo es fundamental para incremen-
tar la competitividad y la productividad
de las empresas y coritribuir a la viabili-
dad de los sistemas de proteccion social,
ya que se traduce en una recuccién del

toste de los accidentes, de los incidentes
y de las enfermedades, y en una mayor
motivacion de los trabajadores. La carga
que representan los accidentes de tra-
bzjo y las enfermedades profesicnales
para los sistemmas de proteccion social
publicos y privados es encrme, y exige
una respuesta integrada, coordinada vy
estratégica, asi coma una colaboracién
entre las principales partes interesadas
dentro de la Unién Europea en lo que
respecta a |2 elaboracién de las politicas
comunitarias y nacionales. La Comisian,
en cooperacion con el resto de los agen-
tes implicados, precisara, en el cuadro
de indicadores de la Agenda Social, las
acciones concretas —acempafadas de
un calendario preciso— que deberan lle-
varse a cabo ademas de las acciones gue
los Estados miembros se comprometan
a poner en marcha.

La Comision
anima a todas
las partes a
que actuen
para reducir
el coste de los
accidentes de
trabajo

Mediante la presente Comunicacion,
la Comision pretende animar a todas las
partes interesadas a gue actien conjun-
tamente para reducir el elevado precio
que suponen los accidentes de trabajo y
las enfermedades profesionales; asimis-
mo, pretende lograr que el bienestar en el
trabajo llegue 3 ser una realidad concreta
para los ciudadanos europeos, dando asi
un claro paso hacia delante en 3 aplica-
cion de la Agenda para los Ciudadanos
adoptada el 10 de rmayo de 2005, @
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