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EDITORIAL

El bonus-malus un poco
mas cerca

A mediados de febrero, el Ministe-
rio de Trabajo y Asuntos Sociales
hizo publica su propuesta de siste-
ma bonus-malus para la reduccion
de la siniestralidad laboral, uno de
los compromisos incluidos en la Es-
trategia Espafnola de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

Se trata de una idea prevista ya en
la Ley de Bases de la Seguridad
Social de 1966, pero que no se con-
cret6 hasta la Ley de Presupuestos
de 1998, en la que se estableci6 que
«en el plazo de un ario» el gobierno
debia establecer una nueva tarifa de
primas «con posibilidad de reduc-
cion o incremento de la misma». La
nueva tarifa, incluida en la Ley de
Presupuestos de 2007, ordenaba a
la Seguridad Social el estableci-
miento de los «indices de sinies-
tralidad de los diferentes sectores en
relacion con la cotizacion», a fin de
que el Gobierno pudiera estudiar el
establecimiento de un sistema
bonus-malus, ahora propuesto.
Segun el documento citado, el cri-
terio basico de modulacién de la
tarifa sera «la disminucion real de
los accidentes de trabajo comproba-
da a través de indicadores que com-
paren los resultados de una empresa
con los del propio sector de activi-
dad»; este sistema, sin embargo, no
resultara aplicable a las empresas

de menos de 10 trabajadores, para
las que se prevé «un tratamiento di-
ferenciado».

También se pretende «retribuir las
acciones positivas con incidencia
comprobable en la disminucion de la
siniestralidad», en primer lugar «el
grado de cumplimiento de la norma-
tiva», pero también la disponibili-
dad de recursos de prevencién pro-
pios en los casos en los que no sean
obligatorios, las inversiones en pre-
vencion «mds alld de lo legalmente
exigible», etc.

Una propuesta ambiciosa cuya
puesta en practica no sera sencilla
y que, légicamente, debera ser con-
sensuada en los foros apropiados, si
bien no deberia olvidarse que, aun-
que la eficacia del bonus-malus
como estimulo a la accién preventi-
va de las empresas parezca muy [6-
gica, su evidencia cientifica no pasa
de moderada.

Tampoco deberia olvidarse que
cualquier sistema universal de
bonus-malus que mantenga el statu
quo financiero del sistema implica
una transferencia neta de recursos
desde las pequenas empresas hacia
las grandes, pues las primeras veran
aumentada su tarifa debido a que su
siniestralidad es superior a la me-
dia, mientras las segundas la veran
disminuir por el motivo opuesto.

28 de abril:

i [ EL
Dia Mundial de la Seguri
y la Salud en el Trabajo

NUMERO
2008

PUBLICACION BIMESTRAL

Qué son las
nanoparticulas

Se trata de particulas muy pequenas,
de menos de cien nanémetros (el equi-
valente a una milésima parte de un
pelo humano), creadas artificialmente
a partir de materiales de la naturaleza
y de las que se piensa que podrian
aportar soluciones en campos como la
medicina, las energias limpias, el agua,
la regeneracién ambiental, la fabrica-
cién limpia, etc.

Sin embargo, se sabe todavia muy
poco de los efectos a corto y a largo
plazo sobre la salud humana y el me-
dio ambiente. Se ha observado ya que
las nanoparticulas pueden causar da-
fios diferentes a los que producen las
sustancias originales: 1, porque las
propiedades de las sustancias en su
estado natural son diferentes cuando
la materia se presenta a esta escala tan
pequenia; 2, porque se comportan de
modo diferente en el cuerpo. Su dimi-
nuto tamaiio facilita su absorcién res-
piratoriay a través de la piel, circulan-
do por el flujo sanguineo y permitien-
do asf su penetracién en érganos y te-
jidos «cerrados» para esas mismas sus-
tancias en otros tamarios, y 3, porque
el modo en que se produce el dafio es
diferente: el problema preventivo con-
siste, mas que en evitar la acumulacion
de masa de materia en el cuerpo, en
evitar el propio contacto con la super-
ficie de algunas particulas, ya que su
estructura-nano presenta problemas
de tipo téxico. Por el momento, es di-
ficil valorar con certeza el peligro de
cada uno de los tipos de nanopar-
ticulas. Por ello, la experiencia del pa-
sado impone adoptar el principio de
precaucién. Mas informacién: Rev.
“Por Experiencia” n° 34,2006. www.
porexperiencia.com

En marcha el sistema

Sensibilidad quimica multiple

El Sindrome de la Sensibili-
dad Quimica Multiple es una
nueva afectacién dificil de
diagnosticar y que no tiene
tratamiento especifico. Se
produce por la exposicién a
la enorme variedad actual de
productos quimicos utiliza-
dos en la vida cotidiana, pro-
voca dolor de cabeza, picor
de ojos y boca y cansancio
general o problemas cogni-
tivos en presencia de uno o
varios agentes quimicos.

Dicho trastorno, que tiene
mayor incidencia entre las
mujeres, puede iniciarse por
la exposicién a un solo pro-
ducto quimico en el medio
ambiente (insecticida organo-
fosforado o disolvente orga-
nico), actuando como un de-

sencadenante primario y
que, posteriormente, puede
continuar a través de un
desencadenante secundario,
debido a la exposicién a los
productos habituales de lim-
pieza doméstica, perfumes,
desodorantes, pinturas y
barnices.

Segun los estudios realizados
sobre el tema, este trastorno
se ha presentado en multitud
de ambientes (centros de en-
sefianza, oficinas bancarias,
hoteles, edificios municipa-
les, geriatricos, edificios sa-
nitarios, etc.).

Se puede ampliar esta infor-
macién consultando el pe-
riédico El Pais del pasado
dia 5 de febrero, apartado:
“Sociedad”.

Jordi Obiols, técnico superior
de prevencién del Instituto
Nacional de Seguridad e Hi-
giene en el Trabajo, ha publi-
cado la Nota Técnica de Pre-
vencién n° 557 sobre este
tema, que se puede consultar
en la siguiente direccién de
internet: www.mtas.es/insht/
ntp/ntp_557.htm

Por otro lado, Santiago
Nogué, jefe de Toxicologia
Clinica del Hospital Clinico
de Barcelona, ha publicado,
junto a otros cinco autores, el
articulo titulado: «Sensibili-
dad quimica mdltiple: un nue-
vo reto médico», que se pue-
de consultar en la revista:
«Medicina Clinica», volumen
129, nimero 3, 2007, paginas.
96-99.

bonus-malus

La Seguridad Social ya ha
puesto en marcha en este
ejercicio el sistema bonus-
malus (ver Editorial), por el
que las empresas que se dis-
tingan por sus buenas prac-
ticas en la reduccién de la
siniestralidad laboral podran
ver reducida su cotizacion
hasta un maximo del 10%. Se
consideran acciones positi-
vas, ademas de las citadas en
el editorial, la existencia de
planes de movilidad; el segui-
miento de la reduccién de
trabajadores expuestos a un
determinado riesgo, en rela-
cién con las enfermedades
profesionales, etc.

Se penalizara también a las
empresas que incumplan la

normativa en materia de pre-
venciéon con un aumento de la
cotizacion de hasta el 20%.
La propuesta elaborada para la
puesta en marcha de este sis-
tema se puede consultar en:
http://www.tt.mtas.es/
periodico/seguridadsocial/
200802/5520080221.htm
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Breves

Consejo Estatal de
Responsabilidad Social

Por medio del RD 221/2008, de 15 de febrero (BOE n° 52,
29.02.08), se ha creado el citado Consejo, que nace como con-
secuencia del compromiso del Gobierno espariol de disefiar
una politica de fomento de la RSE, fruto del didlogo y el con-
senso de todos los agentes que participan en la consecucién
de una sociedad mas cohesionada socialmente, que respete
los derechos humanos, favorezca la inclusién de los excluidos
sociales y respete el medio ambiente. Sus objetivos son: Cons-
tituir un foro de debate sobre RSE entre las organizaciones
empresariales y sindicales mas representativas, administracio-
nes publicas y otras organizaciones e instituciones de recono-
cida representatividad en ese ambito; fomentar las iniciativas
sobre RSE, proponiendo al Gobierno medidas que vayan en
ese sentido, y con especial atencion a la singularidad de las
PYMES; informar, en su caso, sobre las iniciativas y regula-
ciones publicas que afecten a las actuaciones de empresas,
organizaciones e instituciones publicas y privadas, que cons-
tituyen un valor afiadido al cumplimiento de sus obligaciones
legales; promocionar herramientas mas adecuadas para la ela-
boracién de las memorias e informes de sostenibilidad y de
RSE, y analizar el desarrollo de la RSE en Espana, la Uni6én
Europea y terceros paises.

El Consejo se crea en el seno del Ministerio de Trabajo y Asun-
tos Sociales, cuyo titular sera el presidente, y estara compues-
to por 48 vocales, en 4 grupos de 12 miembros por grupo, ele-
gidos entre las organizaciones empresariales; las sindicales;
las organizaciones e instituciones de reconocida representa-
tividad e interés en el ambito de la Responsabilidad Social; y
las Administraciones Publicas.

Campana sobre
evaluacion de riesgos

La Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo
sustituird a partir de este afio su ya tradicional Semana Euro-
pea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo, por una campa-
fia de sensibilizaciéon de dos afios de duracion, 2008 y 2009,
bajo el lema: «Trabajos saludables. Bueno para ti. Buen nego-
cio para todos», que tratara el tema de la evaluacion de riesgos.
El Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo or-
ganizard una Jornada Técnica sobre el tema de la camparfia en
octubre de 2008 y la Jornada de Clausura, en octubre de 2009.

XVII Congreso de la SESLAP

Durante los dias 1 a 3 de octubre préximos tendra lugar en
Girona el XVII Congreso de la Sociedad Espafiola de Salud
Laboral en la Administracién Publica (SESLAP), con partici-
pacién del INSHT. El lema de esta edicion sera: «Por una efec-
tiva prevencion de riesgos laborales en las Administraciones
Publicas» y se plantea no s6lo como punto de encuentro entre
los prevencionistas que desarrollan su labor por y para la Ad-
ministracién, sino también entre todas las instituciones pu-
blicas o privadas implicadas en este ambito de actuacion.
Puede obtenerse mas informacion en: http://www. seslap
girona.org/mail/pdf/programa.pdf

Prevencion en las Fuerzas
Armadas

El pasado dia 18 de enero de 2008 se publicé en el BOE el Real
Decreto 1755/2007, de prevencién de riesgos laborales del per-
sonal militar de las Fuerzas Armadas y de la organizacién de
los servicios de prevenciéon del Ministerio de Defensa.

Los 6rganos de prevencion que se regulan en este real decreto
deberén estar constituidos antes del dia 19 de abril y los ma-
nuales e instrucciones para el servicio, los libros de organiza-
ciones y de régimen interior, y demas medidas, antes del dia
20 de enero de 2009. La normativa incluye a todo el personal
de las Fuerzas Armadas, excepto los contemplados en el art. 2,
del Real Decreto 179/2005, de 18 de febrero, de prevencion de
riesgos laborales en la Guardia Civil.

Tiempo de trabajo en Europa

La Fundacién Europea para la
Mejora de las Condiciones de
Vida y de Trabajo ha publica-
do un estudio (tnicamente en
formato electrénico) en el que
ofrece datos correspondientes
a los afios 2005 y 2006 sobre
la evolucién del tiempo de tra-
bajo en los paises europeos.
Para valorar los datos que
ofrecemos a continuacioén, hay
que tener en cuenta las dificul-
tades surgidas al hacer com-
paraciones entre los distintos
paises europeos, debido a las
diferentes maneras de calcular
el tiempo de trabajo: trabajos
a tiempo parcial, n° de horas
extras, dias festivos, etc.
Algunos de los datos mas sig-
nificativos del informe son los
siguientes:

El tiempo de trabajo medio
semanal pactado en los conve-
nios colectivos en la Unién
Europea fue de 38,7 horas (en
Esparfia, 38,5), mientras que el
tiempo de trabajo anual medio
por convenio en la Unién Eu-
ropea fue de 1.750 horas (en
Espaiia, 1.756).

De los sectores y grupos ocu-
pacionales investigados en el
estudio, las horas semanales
pactadas en los convenios
eran mayores en el comercio
minorista, seguido por el co-
lectivo de médicos en hospita-
les publicos.

Limites de
Exposician
Profesional
para Roentes
Quimicos en
Espaiia 2008

agentes quimicos.

La duracién media pactada
de las vacaciones anuales en
la Unién Europea fue de 25,3
dias en el afio 2006, mientras
que en Espana fue de 22 dias
(En Grecia, Italia y Alemania
fue de 20 dias y en Francia y
Suecia, de 25).

El promedio de horas extras
trabajadas a la semana en
Espafia durante el afio 2006
fue de 5,7 por trabajador,
mientras que, por ejemplo,
en el Reino Unido fue de 1,5

horas en el mismo afio (0,7 en
mujeres y 2 en hombres).

El niimero maximo de horas
pactadas por ley trabajadas a
la semana en Esparia fue de 40
horas, al igual que Suecia,
Portugal, Noruega y Austria,
mientras que, por ejemplo, en
Francia, Italia y Reino Unido
fue de 48 horas y en Bélgica,
de 38 horas. El informe se
puede consultar en: www.
eurofound.europa.eu/eiro/
studies/tn0705019s/index.htm

Tiempo de trabajo medio semanal
pactado en Convenios colectivos *

41

40

39

38

37

36

35

34 [

331

32
Francia
Unido

Reino Alemania Italia

Unién  Grecia

Europea

Espafa

* Datos correspondientes al aiio 2006

LIMITES DE EXPOSICION PROFESIONAL PARA AGEN-
TES QUIMICOS EN ESPANA. 2008

Valores de referencia propuestos por el INSHT para la evaluacién
de los riesgos derivados de la exposicion de los trabajadores a los

En esta altima edicién se han actualizado apartados y se propo-
nen nuevos valores limite ambientales.

Se puede consultar en la siguiente direccién de Internet:
www.mtas.es/insht/practice/vlas.htm

P.V.P.: 3,20 € IVA incluido

ERGA FP. NOTAS PRACTICAS. CASOS PRACTICOS Y
ACTIVIDADES DIDACTICAS

Carpeta con material util para el profesorado de Formacion
Profesional y para todos aquellos interesados en mejorar las
condiciones de trabajo.

Incluye 47 fichas sobre temas relacionados con la prevencién
de riesgos laborales para trabajadores jovenes, que correspon-
den al apartado: «Notas Practicas» del periédico ERGA FP,
publicado por el INSHT.

P.V.P.: 20,78 € IVA incluido
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INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDAD E HIGIENE EN EL TRABAJO
Servicio de Ediciones y Publicaciones ¢ Torrelaguna, 73. 28027 Madrid.
Tfno. 91 363 41 00. Fax: 91 363 43 27 e Correo electrénico: edicionesinsht@mtas.es

CENTRO NACIONAL DE CONDICIONES DE TRABAJO
Dulcet, 2-10. 08034 Barcelona. Tfno. 93 280 01 02. Fax: 93 280 36 42
Correo electrénico: cnctinsht@mtas.es

En la siguiente direccién de internet pueden encontrar el formulario de peticién de
publicaciones a Madrid y Barcelona: http://10.16.14.2/insht/information solicitud.htm

LA LIBRERIA DEL BOE
Trafalgar, 29. 28071 Madrid. Tfno. 91 538 22 95 — 538 21 00. Fax: 91 538 23 49.
Correo electrénico: libreria@com.boe.es

Novedades editoriales ThnnnnEEEEEEEEEES

Riesgos
laborales
en el
embarazo

La Seguridad Social, Ministe-
rio de Trabajo y Asuntos So-
ciales, distribuira entre el per-
sonal médico del Instituto
Nacional de la Seguridad So-
cial (INSS) y del Servicio Pu-
blico de Salud, un informe
para ordenar y orientar la va-
loracion de los riesgos que un
puesto de trabajo puede supo-
ner para las trabajadoras em-
barazadas.

El documento, elaborado por
la Sociedad Espafiola de
Ginecologia y Obstetricia,
concreta los tipos de riesgo
que se deben tener en cuenta:
fisicos, quimicos o téxicos,
ambientales y de procedi-
mientos industriales, asi
como también aconseja las
medidas que se deben tomar
y la semana en la que se debe
dejar el puesto de trabajo, se-
gun las condiciones del traba-
jo y del embarazo.

El documento se podra con-
sultar préximamente en la si-
guiente direccién de Internet:
www.seg-social.es
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OPINION

Luis Caballero Montanary
Jefe de Seguridad y Salud Laboral. Centro Industrial Tabaquero de Cddiz. Altadis

La fisioterapia en la empresa. Una mejoria de la calidad de
vida del trabajador dentro de la rentabilidad empresarial

En el afio 1992, el Centro Industrial
Tabaquero de Cadiz (Altadis) presen-
taba dos graves problemas: la alta
siniestralidad laboral y el elevado in-
dice de absentismo por enfermedad.
Entre sus multiples causas destaca-
ban: A) De los procesos que genera-
ban bajas por enfermedad, el 40% se
debian a trastornos osteomusculares.
B) La plantilla era mayoritariamente
femenina (64%), con una edad media
de 35-45 afios (premenopausia). Las
perspectivas a corto y medio plazo no
eran nada halagiiefias. La direccion
del CIT y el Servicio de Prevencion
iniciamos un proceso continuo de in-
tegracion de la prevencién en todo el
proceso productivo y se priorizaron
determinadas actuaciones.

Entre éstas podemos destacar la con-
tratacién externa de un fisioterapeuta
(afio 1996) en horario de mafiana
(2h.) y en horario de tarde (2h.). Una
de las salas del Servicio de Salud La-
boral se adecu6 como area de rehabi-
litacién (RHB) o fisioterapia. Se ad-
quirieron varios aparatos directamen-
te o a través de la mutua de acciden-
tes de trabajo (material en depdsito).
Se empez6 a aplicar diversa terapia
rehabilitadora: TENS, ultrasonidos,
ondas interferenciales, laserterapia,
radarterapia, tracciones cervicales,

lamparas de infrarrojos, masajes, etc.
La labor de este profesional se centra-
ba en la asistencia rehabilitadora de
todos aquellos casos que derivaba el
médico del trabajo con indicaciones
precisas sobre las caracteristicas de
su puesto de trabajo habitual. Cada
paciente recibia un minimo de 10 se-
siones. Cada sesién duraba aproxima-
damente 30’. Existia la posibilidad de
atender a varios pacientes a la vez (en
2h se podia atender a 10-12, con lo
que al dia podian verse un total de 20-
24 trabajadores).

El tipo de terapia que se realizaba era
de tres tipos:

1.- RHB preventiva. En aquellos casos
de especial significacién y contrasta-
da patologia osteomuscular que estu-
viera generando largos o frecuentes
procesos de IT o bien fuera previsible
que lo generaran.

2.- RHB asistencial. Procesos en fase
aguda y que a través de un adecuado
encauzamiento rehabilitador terapéu-
tico, se acortara la duracién de los
mismos, con la consiguiente disminu-
ci6on del absentismo que generaran.
3.- RHB de los accidentes de trabajo.
Acortar la recuperacion de los acci-
dentados y evitar o disminuir los gra-
dos de secuelas y/o incapacitacién
que se derivaran de estos procesos.

Asi disminuye el indice de frecuencia
y de gravedad de las recidivas.

Han pasado ya 11 afios y a lo largo de
este tiempo la plantilla ha disminuido
para los mismos niveles de produc-
cion (hemos soportado 5 EREs  -ex-
pedientes de regulacién de empleo-),
ha envejecido (48-52 afios -menopau-
sia-) y, contrariamente a lo que cabria
de esperar, el absentismo por enfer-
medad se ha reducido en un 50%, la
siniestralidad ha descendido dréstica-
mente en un 80% vy, lo que es mas
importante, el clima laboral de nues-
tra poblacién laboral ha mejorado
notoriamente. Los/as trabajadores/as
son conscientes de que muchos de
ellos presentan patologias osteomus-
culares crénicas y de caracter progre-
sivo, por lo que el entorno laboral
(manejo de cargas, bipedestacién pro-
longada, etc.) supone un riesgo para
el agravamiento de las mismas. No
obstante, la existencia de un fisiotera-
peuta en la empresa y durante su jor-
nada laboral les genera fisica y psiqui-
camente una menor carga de su pato-
logia, asi como un alivio de su sinto-
matologia.

En la actualidad, el Servicio de Salud
Laboral y dicha area de fisioterapia,
dados los buenos resultados obteni-
dos, estamos trabajando en el desarro-

llo de la «escuela de espalda», en la
que enseflamos e iniciamos a los/as
trabajadores/as en el cuidado de su
espalda con: el conocimiento de la
misma, adopcién de posturas adecua-
das en el trabajo y en su vida diaria y
ensenandoles a realizar, de forma pe-
riodica, ejercicios de fortalecimiento
de la columna vertebral para la mejo-
ra de su calidad de vida.

Asi pues, podemos concluir afirman-
do que la fisioterapia dentro de la
empresa y correctamente encauzada
por el Servicio de Vigilancia Médica
(Salud Laboral) perteneciente al Ser-
vicio de Prevencién Propio, en
Altadis, atn no siendo la tinica causa
que ha generado la mejora de los
ratios médico-laborales de enferme-
dad y accidentalidad, si ha contribui-
do de forma notoria a su control y a
crear unas condiciones adecuadas
para que la mujer trabajadora de
Altadis, ante patologias crénicas de
tipo osteomuscular (propias de la
edad y fruto de toda una larga trayec-
toria laboral), tengan una asistencia
sanitaria dentro de la empresa (den-
tro de su jornada de trabajo), donde
exista un adecuado encauzamiento y
seguimiento de dichas dolencias, que
les genere una mayor calidad de su
vida laboral y extralaboral.

Iniciativas en prevencion

Exposicion al ruido en

La Fundacion Laboral de la
Construcciéon de Navarra,
junto con otros organismos,
ha elaborado una coleccion
de veinte fichas sobre la
aplicacién de la ergonomia
en el sector de la construc-
cion. Cada ficha consta de
material fotografico y de los
apartados: «Problemas de-
tectados» y «Soluciones».
La direccién es: www.
flcnavarra.org/fichas-de-
prevencion.html.
Siguiendo esta misma linea,
Confebask, con la colabora-
cion de otras entidades, ha
editado dos guias que con-
tienen 55 fichas con ejem-
plos de buenas practicas en
varias empresas del metal y
de la construccién.

Se pueden consultar en:
www.confebask.es/buenas
practicas/riesgos.asp

El programa: «A tu salud»,
puesto en marcha por el
Grupo Mahou San Miguel
fue una de las iniciativas
premiadas por Expansion &
Empleo como buenos ejem-
plos en iniciativas en recur-
sos humanos. El programa

«A tu salud» consiste en la
puesta en funcionamiento de
un taller de rehabilitacién de
lesiones musculoesqueléticas
en el centro de trabajo, reco-
nocimientos médicos comple-
tos, campafia de prevencién
del riesgo cardiovascular, «es-
cuela de la espalda», etc. El
periédico: «<Empleo y Forma-
cién», del 25 de noviembre de
2007 ofrece informacién mas
amplia sobre el tema.

El director del Doughty Centre
for Corporate Responsibility,
del Reino Unido, y el respon-
sable del programa de Respon-
sabilidad Social en la Empresa
y Pyme de la Comisién Euro-
pea han publicado el docu-
mento: «Lo pequefio es soste-
nible», que analiza algunas de
las experiencias que promue-
ven la responsabilidad social
entre las pequefas y medianas
empresas en Europa.

La direccién es: www.som.-
cranfield.ac.uk/som/research/
centres/ccr/. En el documen-
to se incluye el proyecto:
«Xertatu», de Vizcaya, cuya
direccién web es: www.
xertatu.net.

El departamento de Salud
Laboral de CC.00. de Anda-
lucia ha puesto en marcha
recientemente un Aula Movil,
que recorre las ocho provin-
cias andaluzas para formar
sobre prevencion a delegados
de personal y de prevencién,
miembros de comités de em-
presas y de seguridad y salud.
El vehiculo esta habilitado
para acoger a 15 personas por
sesion y visitara centros del
sector del metal, comercio,
construccién o educaciéon. Se
puede ampliar la informacién
en la siguiente direccién de
internet: www.prevention-
world.com apartado: “Noti-
cias”, del 14 de marzo.
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Fig. 31 Andamio de borriqueta
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Ficha de la Fundacién Laboral de la
Construccion. Navarra

trabajadores del mar

El articulo titulado: «Exposi-
ci6n al ruido en buques de pes-
ca», publicado en la revista del
INSHT, Seguridad y salud en el
trabajo, n° 45, de enero de
2008, muestra que en determi-
nados puestos del buque se
superan los niveles de ruido de
referencia que establece el
Real Decreto 286/2006, tanto
en los valores de exposicién
que dan lugar a una accion,
como en los valores limite de
exposicién. En los buques de
cerco, los puestos de trabajo de
mecanico y marinero estan
expuestos a niveles de ruido
superiores a 85 dBA, y en los
buques de artes menores, el
nivel de exposicién de los ma-
rineros supera en todos los ca-
sos los 80 dBA.

A pesar de que el citado Real
Decreto, de 10 de marzo, so-
bre la proteccién de la salud
y la seguridad de los trabaja-
dores contra los riesgos rela-
cionados con la exposicién al
ruido, contempla en su dispo-
sicién transitoria tGnica, que
el art. 8 (limitacién de expo-

sicién) no sera de aplicacién
al personal a bordo de buques
de navegacién maritima has-
ta el 15 de febrero de 2011,
serd necesario que los buques
de pesca dispongan de las ca-
racteristicas materiales y
constructivas adecuadas para
que ningun trabajador quede
expuesto a niveles de ruido
superiores al valor limite es-
tablecido. Este Real Decreto
se puede consultar en: www.
mtas.es/insht/legislation/RD/
ruido.htm

Por su parte, la Guia Técnica
para la evaluacién y preven-
ci6én de los riesgos en el tra-
bajo a bordo de los buques de
pesca, INSHT, en su pag. 41
dispone de un apartado ex-
clusivamente sobre ruido. La
direcciéon de Internet es:
www.mtas.es/insht/practice/
g_buques.pdf

Sobre el mismo tema, se pue-
de consultar la Guia de Accién
Preventiva titulada: «Trans-
porte fluvial» en: www.-
mtas.es/insht/information/
guias/gap_035.htm
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NOTAS PRACTICAS

En el namero anterior de este periédico (n° 102) tratamos el tema de la exposicién a
vibraciones en mano-brazo; en esta ocasién, ofrecemos informacién sobre las vibra-
ciones que afectan a todo el cuerpo.Las vibraciones que afectan a todo el cuerpo se
producen principalmente por vibraciones transmitidas a través de los asientos o de
los pies en maquinas moéviles y vehiculos o en plataformas de trabajo.

Si bien muchas de las actividades en las que estan involucradas maquinas que se

mueven por superficies irregulares son posibles fuentes de exposicién a vibraciones
como es el caso de los conductores de maquinas de movimiento de tierras, tractores
forestales y agricolas, también los conductores de camiones, furgonetas, carretillas
elevadoras, gruas, etc. pueden estar expuestos a este riesgo.

El riesgo sera mayor cuanto mas grande sea la magnitud de la vibracién y cuanto mas
larga, regular y frecuente sea la exposicion.

DEFINICION

De acuerdo con el Real Decreto 1311/2005, las vibraciones transmitidas al cuerpo
entero son aquellas vibraciones mecénicas que, cuando se transmiten a todo el
cuerpo, conllevan riesgos para la salud y la seguridad de los trabajadores, en par-
ticular, lumbalgias y lesiones de la columna vertebral.

VALORES LIMITE DE EXPOSICION Y VALORES DE EXPOSICION QUE
DAN LUGAR A UNA ACCION

e El valor limite de exposicién diaria normalizado para un periodo de referencia
de ocho horas se fija en 1,15 m/s?.

¢ El valor de exposicion diaria normalizado para un periodo de referencia de ocho
horas que da lugar a una accién se fija en 0,5 m/s2.

Los valores limite de exposicién no delimitan una situacién insegura de una situa-
cién segura. Los valores que dan lugar a una accién no deben entenderse como
valores por debajo de los cuales no existe riesgo derivado de la exposicién a vibra-
ciones; dependera de factores como la susceptibilidad individual de los trabajado-
res, ambientes frios, humedos, etc.

EFECTOS DE LA EXPOSICION A
VIBRACIONES

Las vibraciones de cuerpo entero pueden produ-
cir, en primer lugar, trastornos musculo-
esqueléticos (afecciones de la columna vertebral:
discopatias dorsolumbares, lumbalgias y ciatica).
La posibilidad de que se produzcan otros trastor-
nos de tipo respiratorio o cardiovascular, o que
tengan efectos sobre el sistema nervioso, circula-
torio, digestivo o reproductivo (abortos esponta-
neos, desérdenes menstruales), o que puedan sur-
gir alteraciones vasculares periféricas (hemorroi-
des, varices) estan en la actualidad en estudio.

MEDICION DE LA ACELERACION

e Antes de realizar mediciones, es necesario de-

terminar el «perfil de exposicién», es decir, defi-

nir exactamente la naturaleza y localizacion de

cada operacioén y el tiempo de exposicion a vibraciones asociada a cada operacion.
¢ La medicién de las vibraciones transmitidas al cuerpo entero debe hacerse en
el lugar donde se produce el contacto entre el cuerpo y la fuente de vibraciéon. En
el caso de las personas sentadas, hay tres puntos importantes: sobre el asiento, en
el respaldo y en los pies.

¢ Las mediciones deben hacerse en los tres ejes de referencia del sistema de co-
ordenadas ortogonal (pecho/espalda; hombro/hombro y cabeza/pies) correspon-
diente a la postura que se ha de evaluar (sentado o de pie). Una vez obtenido el
valor de aceleraciéon para cada uno de los tres ejes de referencia se realiza la
evaluacion con referencia al mayor de los valores obtenidos.

e Cuando el trabajador esté de pie sobre una superficie vibrante, la medida debe
hacerse en la zona en que se apoya el pie con mayor frecuencia; el aceler6metro
debe colocarse lo mas cerca posible del area de contacto y debe fijarse rigida-
mente a la superficie.

e Para cada una de las operaciones en que se vaya a medir el nivel de las vibra-
ciones, hay que identificar las caracteristicas de la maquina utilizada; las opera-
ciones que se estan llevando a cabo con ella; la naturaleza del terreno; el tipo de
vibraciones, la direccién predominante y su origen; el namero de veces que se
realiza diariamente la operacién o ciclo de trabajo por dia y la duracién media
diaria de la operacién o ciclo de trabajo.

¢ Es importante también organizar las mediciones segun se trate de operaciones
de larga o corta duracion, establecer el nimero de medidas a realizar y la dura-
ci6én que deben tener.

e La medicién se realizara de acuerdo con la Norma UNE-EN ISO 14253:2004.

EVALUACION DEL RIESGO

La evaluacién del riesgo derivado de la exposicién a vibraciones se lleva a cabo
determinando el valor del pardmetro A(8) y comparandolo con el valor limite y
con el valor que da lugar a una accién.

El parametro A(8), que representa el valor de la exposicién diaria a vibraciones,
normalizado para un periodo de 8 h., depende del tiempo de exposicién y de la
magnitud de la vibracion expresada a través de su aceleracion, que se puede ob-
tener por medicién o por estimacién a partir de datos publicados disponibles,
siempre que se den unas circunstancias determinadas.

El resultado de la comparacion del valor del parametro A(8) con el valor limite y
con el valor que da lugar a una accién conduce a tres situaciones diferentes se-
gun el valor de A(8) esté:

e Por debajo del valor que da lugar a una accién (el riesgo es aceptable).

e Entre el valor que da lugar a una accién y el valor limite (necesidad de adoptar
una serie de medidas técnicas y de organizacién
destinado a reducir al minimo la exposicién tal
como establece el articulo 5.2 del Real Decreto
1311/2005).

¢ Por encima del valor limite (adopcién inmedia-
ta de medidas para reducir la exposicién a nive-
les inferiores a dicho valor limite y para averi-
guar las causas por las que se ha superado como
indica el articulo 5.3 del citado Real Decreto).
Para el calculo del parametro A(8) debe tenerse
en cuenta si se estd expuesto a una unica fuente
de vibraciones o bien si se trata de varias fuentes
diferentes. De acuerdo con el Real Decreto 1311/
2005, la evaluacién y mediciéon seran realizadas
por personal que cuente con la titulacién supe-
rior en prevencién de riesgos laborales, con la es-
pecialidad de higiene industrial.

MEDIDAS PREVENTIVAS

Enric Mitjans

¢ Eliminar los riesgos derivados de la exposicion

en su origen o reducir al nivel mas bajo posible.
e Emplear otros métodos de trabajo que reduzcan la necesidad de exponerse a
vibraciones.
e Elegir equipos de trabajo disenados ergonémicamente.
e Utilizar asientos, amortiguadores u otros sistemas que atentien las vibraciones.
e Disenar programas apropiados de mantenimiento de los equipos de trabajo,
del lugar de trabajo y de los puestos de trabajo.
e Formar e informar adecuadamente a los trabajadores sobre el manejo correcto
y en forma segura del equipo de trabajo.
e Limitar la duracién e intensidad de la exposicién.
* Ordenar adecuadamente el tiempo de trabajo.
e Proteger del frio y de la humedad a los trabajadores expuestos, suministrando-
les ropa adecuada.

LEGISLACION

-Real Decreto 1311/2005, de 4 de noviembre (M. Trab. Y As. Soc., BOE 5.11.2005).
Proteccion de la salud y seguridad de los trabajadores frente a los riesgos deriva-
dos o que pueden derivarse de la exposicion a vibraciones mecéanicas.

- Directiva 2002/44/CE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 25 de junio de
2002, sobre las disposiciones minimas de seguridad y de salud relativas a la exposi-
cioén de los trabajadores a los riesgos derivados de los agentes fisicos (vibraciones)
(decimosexta Directiva especifica con arreglo al apartado 1 del articulo 16 de la Di-
rectiva 89/391/CEE) — Declaracién conjunta del Parlamento Europeo y del Consejo.

El préximo dia 21 de mayo se celebrard en el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo. Centro Nacional de Condiciones de Trabajo. Barcelona, la
Jornada Técnica titulada: « Exposicion laboral a vibraciones mecdnicas. Presentacion de la Guia Técnica del Real Decreto 1311/2005». Mds informacion en:
www.mtas.es/insht/formacion/act_actuali.htm.
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