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introduccion

B 77 n términos generales la relacion entre nivel de
g""’\ salud y trabajo puede establecerse en dos sentidos
B difcrentes. Por un lado, el nivel de salud y con ello
la situacién funcional psicofisica, condiciona la capaci-
dad y adaptacion de la persona para las exigencias de las
distintas actividades laborales (1). Por otro lado, el desa-
rrollo de una actividad laboral conlleva riesgos, que
pueden materializarse en “dafios derivados del trabajo”
(2) o dafio laboral directo. Este dafio para la persona
puede ser temporal o permanente.

La Incapacidad Permanente (IP) para ¢l oabajo (a
partir de ahora IP) estd definida en la Ley General de la
Scguridad Social (LGSS)(3). y existe una normativa
especitica para su tramitacidn y calificacién por parte de
los Equipos de Valoracién de Incapacidad de las Direc-
ciones Provinciales del Instituto Nacional de la Seguri-
dad Social (INSS)(4).

La sifuacion de 1P para el trabijo
es un indicador de movilidad general
y lambién un indicador indirecto de
ajuste sociolaboral (5). Cualguier
causa o condicion médica no product-
da por el trabajo, puede dar lugar a
una situacion de IP, en funcién de
cuales sean las cxigencias del puesto
de trabajo.

La actividad laboral puede produ-
cir de forma directa dafio para el tra-
bajador, bien Accidente de Trabajo
(AT) o bien Enfermedad Profesional
(EP). que en algunos casos pueden
dar lugar a situaciones de TP. E1 AT |a
EP, son las denominadas contingen-
cias profesionales, de acuerdo a lo
establecido en la LGSS,

actividad econdmica

Estas situaciones de IP por AT y EP son indicadores
directos del dafio laboral. v sirven por tanto, para evaluar
de forma genérica las condiciones de trabajo y las situa-
ciones de riesgo a ellas asociadas,

Existe otro indicador de dafio laboral permanente,
registrado y calificado, que de acuerdo con la LGSS se
denomina Lesiones Permanentes No  Incapacitantes
(LPND, que como su propia denominacion indica, no
preducen incapacidad laboral, pero s suponen una pér-
dida anatémica o funcional de cardcter definitivo, deri-
vada de la actividad laboral. La calificacion de estas
situaciones de LPNI se realizan por los mismaos Feguipos
de Valoracion de Incapacidades, ya mencionados.

El conocimiento de la incidencia del P para el trubajo
y del dano laboral directo y permanente producido por el
trabajo, es de gran utilidad, tanto pura el dmbito de la pre-
vencion en la empresa. como para ¢l gestor de servicios
sanitarios y para el Sistema de Seguridad Social responsa-
ble de las prestacioncs ccondmicus correspondientes.
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Objetivos

El objetivo general del presente estudio
es conocer y cuantificar la incidencia de situa-
ciones de IP para el trabujo v del dafio deriva-
do del trabyjo direcio y registrado, en funcion
de los diferentes Scctores y Ramas de Activi-
dad Econdmica.

Los objetivos especificos son:

* Conocer la incidencia de situaciones de
IP Demandada, por cualquicr causa médica,
sea por contingencia comuin o profesional, en
las diferentes Ramas de Actividad Econdmica
definidas.

« Conocer la incidencia de situaciones de
IP Demanda, por contingencias profesionales,
(AT y EP}, en las diferentes Ramas de Activi-
dad Economica definidas.

* Conocer la incidencia de LLPNI reconocidas, en las
distintas Ramas de Actividad Econdmica defimdas.,

Material y Métodos

Se ha llevado a cabo un cstudio descriplivo y trians-
versal (6). sobre el total de expedientes de [P calificados
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por el EVI1 de la Direccidon Provincial del INSS de Soria.
y sobre el total de LPNI reconocidas por el mismo Equi-
po. durante los afios 1999-2000.

Se han considerado todas las silvaciones (expedien-
tes) de TP. caliticados. con independencia de que el resul-
tado de la calificacion haya sido de reconocimiento de
Incapacidad o no. Estamos pues, analizando la Incapaci-
dad Permanente Demandada, no la reconocida, ni en ¢l
dmbito administrativo, ni el dmbito judicial.

En el caso de las LPNIL el estudio se refiere a las
reconocidas, pues por razones de la propia tramitacion
administrativa. la distincion cutre demandada y recono-
cida no se da. sélo quedan registradas aquellas que dan
lugar a reconocimicnto administrativo.

Los indicadores (6) utilizados han sido los siguientes:

— Tasa anual de incidencia Global de 1P Demanda-
da (Tusa/100.000 1P Global): representa ¢] ndmero de
sitmaciones  de 1P demandadas y evaluadas al afio, por
cada 100.000 trabujadores. durante el periodo de referen-
cia del estudio. por cualguier contingencia,

- Tasa anual de incidencia de IP Demandada por
contingencias comunes (Tasa/100.000 IP Comin):
representa el nimero de situaciones de [P demandadas y
evaluadas al aio, por cada 100,000 trabajadores, deriva-
das de contngencias comunes, ¢s deewr Enfermedad
Comiin v Accidente no Laboral.

— Porcentaje de IP Demandada, por contingencia
profesional: representa el % de situaciones de IP deman-
dadas por contingencias profesionales, con respecto al
total de situaciones de 1P Demandada planteadas.

— Tasa anual de incidencia de IP Demandada por
AT (Tasa/100.000 1P por AT): representa el ndmero de
situaciones de [P demandadas y evaluadas al afto, deriva-
das de AT, por cada [00.000 trabajadores, durante el
periodo de referencia del estudio.

— Tasa anual de incidencia de IP Demandada por
EP (Tusa/100.000 1P por EP}): representa el nimero de
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superior al 300%. aunque algo inferior a la existente en
el caso de la Tasa Global.

En lo referente al porcentaje de [P Demandada por
contingencia profesional, los datos quedan reflejados cn
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polo opuesto tenemos la Actividad Sanitaria. Resto de
Servicios y MUFACE. en los que no se da ningun caso
de IP por contingencia profesional.

Dentro ya de los indicadores directos de dafio laboral,

TABLA 2
Yasa anual L.P demandada por contingencias comunes

Denominacién Rama de Actividad T?:a::::.::o N° Orden

1 Agropecuario 613,49 4

2 Industrias de Productos Alimenticios 749,18 1

3 Industria de la Madera y Mueble 342,46 8

4 Resto de Industrias 486,64 5

5 Construccion 731,2 2

6 Comercio, Transportes y Servicios 711,2 3

7 Administracion Pablica 248,44 9

8 Actividad Sanitaria 348,18 7

9 Resto Servicios 349,97 6

Total Sistema de Seguridad Social 559,12 -

10 Mutualidad de Funcionarios (MUFACE) 186,48 10

Total Sistema 521,97 -

la Tabla n® 3. Destaca la Industria de Madera y Mueble,
en la que este porcentaje es muy superior al del resto de
Ramas de Actividad. conun 31,81%. Le siguen la Indus-
ria de Productos Alimentarios con un 14,82 % y con
muchos puntos de diferencia el Resto de Industrias, En el

tenemaos en primer lugar, la
tasa de [P Demanduada por
AT, cuyos datos quedan
reflejados en ¢l Tabla n® 4.
Como puede observarse,
destaca de forma promi-
nente, la alta tasa existente
en la Industria de Madera y
Mueble, con 27979/
100.000, superando en mas
del 300% a la rama de
Comercio, Transporte y
Servicios, y a la rama de la
Construccién, que presen-
tan los wvalores siguientes,
en orden decreciente.

En el extremo contra-
rno tenemos la Actividad
Sanitaria, y Resto de Ser-
vicio, en las que no se da
ningdn  caso  de 1P
Demandada por AT.

Los datos relativos a la

tasa de IP Demandada por EP, quedan rellejados en la
Tabla n® 5. Desraca ta alta tasa producida en la Industria
de Productos Alimentarios, que casi duplica a la de
Industria de Madera y Mueble, que ocupa el siguiente
lugar. Inferiores valores. pero atin importantes, presentan

TABLA 3
Porcentaje de |.P. demandada debido a contingencias profesionales
{AT+EP)
Denominacién Rama de Actividad % LP. N° Orden
AT+EP
1 Agropecuario 5,27 6
2 Industrias de Productos Alimenticios 14,82 2
3 Industria de la Madera y Mueble 31,81 1
l 4 Resto de Industrias 7,15 3
5 Construccion 5.66 5
6 Comercio, Transportes y Servicios 5,22 7
7 Administraciéon Publica 5,88 4
8 Actividad Sanitaria 0 8
9 Resto Servicios 0 8
Total Sistema de Seguridad Social 7,23 -
i0 MUFACE 0 8
Total Sistema 7,07 -
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la Construccidn y la Acti-
vidad Agropecuaria.

No se produce nin-
giin caso de IP por EP, en
la Administracion  Pabli-
ca. Actividad Sanitaria,
Resto  de  Servicios vy
MUFACE.

El dltimo indicador
directo de dafio laboral
analizado, cs la Tasa de
LPNI, cuyos resultados
quedan recogidos en la
Tabla n® 6. Destacan las
altas tasas correspondien-
tes a las ftres Ramas
de Actividad del Sector
Industrial, que superan
de forma manifiesta al
resto, incluida la Cons-
truccion. En el caso
opuesto, las tasas mads
bajas sc dan en la Activi-







En lo referente a la
LPNI, vuelve a ser la
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TABLA &
Tasa anual de LPN.L

Industria de la Madera y

del Mueble y la h?dustrl.a Denominacion Rama de Actividad Tasa/100.000) . Orden
de Productos Alimenti- LPNI
cios. por ese orden, las que 1 Actividad Agropecuaria 128,07 6
ocupan las tasas mis altas. 2 Industrias de Productos Alimenticios 519,67 2
En cuanto a la utiliza- .

. ’ 3 Industria de la Madera y Mueble 783,43 1
cion del CNAE. como y
indicador de la condicion 4 Resto de Industrias 327,42 3
laboral, hacer la salvedad . 5 Construccion 170,72 5
de qu‘e dicha ClEIS.ITIICLlCI(H'l 6 Comercio, Transportes y Servicios 207,37 4
se refiere a la actividad de
la empresa. y aungue 7 Administracion Publica 124,26 7
dicha actividad conlleva 8 Actividad Sanitaria 96,8 8
unos tipos de pr()f§si0|1es 9 Resto Servicios 64,18 9
dominantes. también en o ~dad Socia) ey
esas  cmpresas  existen Total Sistema Seguridad Socia 4 - J

otras profesiones hdsicas o

de cardcter general. La

eleccion del CNAE, es debida a que cs el indicador de
condicidn laboral. que con cardcter general queda mejor
registrado. en el sistema de informacién a la Seguridad
Social.

Conclusiones

Se aprecia una gran variacion de la incidencia de
situaciones de TP Demandada y de LPNIL en las diferen-
tes Ramas de Actividad consideradas. Estas diferencias
existen en las situaciones derivadas de contingencias
comunes, pero son muche mdas marcadas en las situa-
ciones derivadas de AT y EP. que son indicadores direc-
tos del dafio para la salud. de causa laboral.

La wsa de tncidencia de 1P Demandada Global, es
mavor en la Industria de Productos Alimenticios. en la
Construcciéon y la rama de Comercio, Transporte y Ser-
vicios, MUFACE. la Adminisiracion Publica y la Activi-
dad Sanitaria, son las ramas en las que la tasa de [P Glo-
bal, es més haja.

En cuanto a las tasas de incidencias de TP Demanda-
da por contingencias profestonales, destacan por orden
de importancia: la Industria de Madera y Mueble, la
Industria de Productos Alineaticios, la rama de Comer-
cio, Transporte ¥ Servicios, y la de la Construccion. En
ta Actividad Sanitaria. y en Resto de Industrias, no se
produjeron situaciones de [P Demandada por contingen-
cias profesionales.

Aungue existen condicionantes legales v/o adminis-
trativos, asi coma condicionantes metodologicos, deriva-
dos de la complejidad del munde laboral, que dificultan
el andlisis de la IP cn relacidn con la actividad laboral,
podemos concluir que: si es posible estudiar la impor-
tancia de la IP Global y de indicadores directos del
daifio laboral permanente, en las diferentes Ramas de
Actividad Econémica, lo que permite orientar v
priorizar la actividad preventiva en el mundo laboral.
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ANEXO !
Cédigos de Actividad Econdmica
GRUPOS DENOMINACION Econamico CNAE-93 (1)
| Agropecuario Agrario 01-05
Il Industria de Productos Alimenticios Industria 15
1] Industria de la Madera y derivados Industria 20y 36
v Resto de Industrias Industria 10-41 (exc. 15,20,36)
A Construccién Construccion 45
Vi Comercio-Transporte-Servicios Varios Servicios 50-74
Vi Administraciones Publicas (RG) Servicios 75
vill Actividad Sanitaria Servicios 85
X Resto de Servicios Servicios 80-90 (exc. 85}
X Funcionarios MUFACE Servicios Especifico dentro de 75

(1) Clasificacion Nacional de Actividades Economicas.
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