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Les enquestes
de condicions de treball:

una reflexio mirant al futur
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Aquest nombre de la revista vol situar, com no pot ser d'altra
forma, els temes d’actualitat i que I'equip de redaccié hem
considerat que son més rellevants. Per aixo hi trobareu un article
sobre els resultats de la segona enquesta de les condicions de
salut dels treballadors que fa poc que ha publicat la conselleria
d’Empresa i Ocupacid, i que us convidem a consultar; perque
I'enquesta recull dades rellevants sobre de quina manera i en
quines condicions de salut s’esta treballant a Catalunya i posen
més al descobert les dades que han publicat alguns mitjans de
comunicacid des d’una visi6 simplista, i que només recullen les
de la memoria de I'ICAM.

També hem volgut situar com esta evolucionant la prevencié
en les empreses en el periode de crisi econdomica i com veuen la
seva implantacid els principals actors en el sector. D’entrada, cal
dir que confirma el que denunciem des de fa temps des de la UGT
de Catalunya: les empreses, davant de les dificultats economiques,
la primera cosa que «retallen» de la seva «despesa» és la prevencio;
malauradament, les empreses, de forma majoritaria, consideren
encara la prevencié com una despesa i no com una inversid rendible
per al seu procés productiu.

Volem remarcar el nostre posicionament i compromis respecte
al bé de primera necessitat i escas, com és I'aigua, arran dels
darrers esdeveniments que s’estan produint a Catalunya, i
concretament a I'area metropolitana, quant a la seva distribucid.
I també, sobre el fet que la UGT de Catalunya no ha estat consultada
pels qui que han volgut iniciar un procediment judicial sobre
aquesta qiiestid.

També hi trobareu un article sobre la fibromialgia, una
entrevista a representants d’Alcoholics Anonims i una altra a la
nova responsable de Salut Laboral de la FITAG.

| finalment, |a revista inclou algunes de les preguntes que hem
volgut destacar de les consultes que rebem per part dels delegats
i delegades de salut laboral a I'Oficina Tecnica. | també, les darreres
novetats de quaderns, triptics aixi com de continguts de pagines
web.

Dionis Ofia i Martin
Adjunt a la Secretaria de Politica sindical de la UGT de Catalunya



Crisi i serveis de prevencid aliens
segons els seus responsables

Luis Recolons Brugada, Director General de la Societat
de Prevencid Asepeyo

Xavier Tobajas Bru, Administrador-Director General de
Unipresalud

Oleguer Hormigo, Geréncia/Director Comercial de
SPASS Group - Prevencion y Salud

Com esta afectant la crisi economica en quée esta immers el pais,
als serveis de prevencio aliens?

Luis Recolons Brugada: La crisi economica s'esta manifestant en

el sector de la prevenciéd amb una cruesa sense precedents. A més

de l'increment de la morositat, al meu entendre els motius sén
diversos:

— Lincrement en atur té un impacte directe en la disminucid del
nombre de treballadors de les empreses i en conseqliéncia
suposa una minoracié de I'activitat i dels ingressos del sector
de la prevencié.

— El sector esta immers en una espiral de preus a la baixa que
va més enlla de la sana dinamica de competéncia que un
sector ha d'oferir al seu mercat. Em refereixo a situacions
d’urgéncia per sobreviure que es manifesten amb preus per
sota dels llindars de rendibilitat. Aixo s'explica per la inestabilitat
del sector que esta molt atomitzat, el formen més de 600
operadors diferents, la gran majoria de mida petita i amb un
ambit d'actuacié local. Sens dubte un nombre molt alt, o si
més no format per un col-lectiu molt heterogeni. Aquest tipus
d'actuacions temeraries guarden una proporcionalitat amb el
nombre d’actors que formem el sector, i s’engrandeix
[ogicament amb la crisi, ja que cada vegada és major el nombre
de serveis de prevencié amb veritables problemes de
supervivéncia.

— Una altra manifestacié de la crisi econdomica en el sector esta
relacionada amb determinades activitats preventives, basiques
o0 avancades, que sén susceptibles de ser contractades com a
opcid, i que amplien o milloren la qualitat dels projectes
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preventius. El consum d’aquestes activitats preventives
opcionals ha disminuit sens dubte durant els Gltims anys
motivat pels ajustos pressupostaris que estan presents avui
dia en la majoria de les organitzacions.

Xavier Tobajas Bru: La crisi esta reduint la dimensid del mercat,

en tres vectors:

a) la desaparicié d’empreses no es veu prou compensada per la
creacid d'altres de noves,

b) la constant erosid en la poblacié ocupada redueix la mitjana

de treballadors i treballadores per empresa, i
¢) moltes de les empreses que encara es mantenen passen

dificultats per financar-se o necessiten ajustar despeses, motiu

pel qual renegocien sistematicament tots els serveis que
contracten, entre ells els de prevencid, que experimenten un
ajust a la baixa, tant en I'import absolut dels contractes ja

vigents, com en el dels preus unitaris que estan disposats a

pagar per cadascun dels diferents serveis.

Tot aix0, amb un excés de capacitat en el sector que s'estima
de no menys del 20%, fa que, malgrat els ajustos en les estructures
de cost que s’apliquen majoritariament, la facturacié i els marges
dels serveis de prevencid s'estiguin deteriorant des de fa uns anys
i puguin arribar a posar en risc la qualitat dels serveis que ofereixen
a clients i usuaris, i fins i tot fer dubtar de la mateixa supervivéncia
d’alguns dels operadors del sector.

Aix0 es pot constatar amb la desaparicié de més de 300 serveis
de prevencié acreditats, amb un important sacrifici en llocs de
treball, i també en les baixades dels preus contractats en les
licitacions, especialment publiques, molt per sota del cost de
prestacid del servei que resultaria d'aplicar de manera estricta els
ratios d'acreditacid i el conveni col-lectiu del sector.

Malgrat tot, I'experiéncia i professionalitat del conjunt dels
serveis de prevencid aliens, juntament amb les tan anunciades
reformes legals, confluiran, sens dubte, en una evolucié positiva
del sector quan la crisi remeti i es faci efectiva una reestructuracié
ordenada.

Oleguer Hormigo: Els serveis de prevencid, com moltes empreses
d’aquet pais, estem nota’n molt la crisis economica. Moltes
empreses clients estan tenint reduccions de vendes, problemes

De esquerra a dreta: Luis Recolons Brugada, Xavier Tobajas Bru, i Olequer Hormigo
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de cobraments dels seus clients i tot aixo porta a reduccions en el
nombre de treballadors a les seves plantilles. Totes aquestes
incidencies estant provocant un augment de les baixes de clients
per tancament d’empresa o per no tenir feina, el volum d'impagats
també es forca mes alt i els treballadors de les empreses protegides
per els concerts de prevencié també va de baixa. Tots aquets fets
afecten a la viabilitat dels serveis de prevencié

Heu detectat canvis respecte a la demanda que us fan les empreses
dels vostres serveis?

LRB: Si que és cert que de forma generalitzada detectem més
dificultats o dubtes per part de les empreses a contractar activitats
preventives. L'actitud davant la prevencid no és identica en totes
les organitzacions, i encara en temps de crisi hi ha organitzacions
excepcionals on |'aposta en prevencié és fins i tot major que la
que tenien en temps de bonanca. Tenen clar que com més
inverteixen en prevencié menor és el cost de la NO prevencid.
Lamentablement no sén la majoria, pero en general solen ser
empreses que a més de gestionar adequadament la prevencié en
temps de crisi també gestionen adequadament la crisi en totes
les arees del seu negoci, i en conseqliencia presenten resultats
positius.

XTB: Tal com he dit, en époques de crisi les empreses s’esforcen
en ajustar els costos. Les despeses en prevencié no en poden ser
alienes.

Tot i la motivacié economica dels ajustos, en aquelles empreses
en que la prevencié esta ben integrada en la seva cultura hi ha
organs de direccié i de participacié amb qui, mitjancant la
negociacio i el dialeg, s'arriben a establir ajustos entre les
necessitats de I'empresa i els costos dels serveis i es millora la
gestié de la prevencié. Per equilibrar la relacié entre mitjans propis
i aliens, moltes vegades es destina inversié a eliminar el risco a
revisar la periodicitat de determinades actuacions preventives.
Com que totes les parts no acostumen a dubtar que la prioritat és
preservar el dret a la salut de treballadores i treballadors,
normalment també s’aconsequeixen les millores en el resultat
que cerca lI'empresa.

Malgrat tot, també és comu que algunes empreses tinguin la
percepcid de la prevencié com a cost inevitable a complir amb una
formalitat legal, com si es tractés d’una taxa. Per tant, si poden
en prescindeixen o procuren minimitzar-ne el cost, sense ser
conscients que poden estar posant en risc persones o la propia
empresa.

Cal proporcionar més valor social -i economic- a la integracié
de la prevencid en les activitats de treball. Es una tasca permanent
hem de desenvolupar els qui ens dediquem a la sequretat i salut
a les empreses, i més especialment en els serveis de prevencié
aliens, ja que treballem conjuntament amb la gran majoria de les
petites i mitjanes empreses per tal que facin seus els objectius de
la prevencid. Es tracta d’interioritzar que les millores en clima
laboral, productivitat i resultats excediran abastament el cost de
la inversio per part de I'empresa.
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OH: Si. Les empreses cada cop volen un servei mes simple o mes
senzill amb I'objectiu de que el cost de la prevencid de riscos
laborals sigui el mes baix possible. La majoria de les empreses,
sobre tot les mes petites, de pocs treballadors, actualment, donen
prioritat al preu de la prevencié davant de la qualitat del servei
que reben i molts cops no estan disposades a aplicar totes les
mesures preventives que correspon per no incrementar despeses
de diners i de temps. Amb la medicina del treball, igualment, costa
que les empreses entenguin la necessitat de fer el reconeixements
meédics als seus treballadors.

Creieu que avui es continua garantint la prevencié de riscos a les
empreses?

LRB: Igual que destacava anteriorment que les bones practiques
en prevencid solen fer-se en organitzacions de gesti6 excel-lent en
tots els ambits de gestio, la crisi econdmica ens esta mostrant
altres col-lectius d’'empreses que actuen amb irresponsabilitat
davant de la prevencid, seduits per serveis de prevencié que
ofereixen contractes amb preus per sota dels costos associats a la
teorica contraprestacio d'activitats. La prevencié esta en crisi, pero
no només motivada per la crisi econdmica, sind en bona part, i
fent autocritica, perqué des del sector no estem sent capacos
d'impregnar el mercat amb un nivell de consciéncia preventiva, i
de demostrar que la inversié en prevencio rendibilitza els costos
de NO prevencid a les empreses.

XTB: Si, sens dubte.

La millora progressiva dels indicadors de sinistralitat i de salut
de la poblacié laboral en sén la millor prova. Encara que aquesta
garantia, per aixo que abans he esmentat, actualment pot no ser
homogenia. | cal que els afectats i els responsables, en qualsevol
entorn, treballem perque es corregeixin les ineficiéncies. La Llei
de prevencid, amb les seves mancances, orienta I'actuacio de tots
els agents implicats i la majoria de les empreses estan fent bé la
seva feina; i aixo no treu que s’hagin d’identificar i corregir els
incompliments i els déficits.

Cal matisar, en tot cas, que I'existencia d “un accident de treball
o d“una malaltia derivada del treball és un fracas de tot el sistema.
Es imprescindible que seguim avancant en la millora de | “activitat
preventiva en tots els sectors. | en aquesta tasca els serveis de
prevencié aliens hi podem sequir aportant especialitzaci,
professionalitat, experiéncia i adaptacié a les necessitats de
qualsevol empresa.

OH: Crec sincerament que els serveis de prevencid aliens de riscos
laborals estem fen tots una tasca i un esfor¢ important per no
rebaixar els continguts de la nostra feina davant de les empreses.
De totes maneres la tendencia de les empreses es la de rebaixar
més el cost de la prevencid i cada cop se’ns fa més dificil i complicat
el poder fer correctament la nostra tasca de prevencié. A mes la
inspecci6 de treball no acaba d’arrancar en la seva tasca de fer
complir la Llei de Prevencid de Riscos Laborals.

Lucia Mateo



| de salut?... Bé, gracies!

S’ha publicat recentment la segona enquesta de condicions de
treball que ha elaborat la Conselleria d’Ocupacié i Empresa de la
Generalitat de Catalunya. Aquesta publicacié ha coincidit amb una
altra que té a veure amb la salut dels treballadors i les treballadores
del pais, com és el nombre de baixes per malaltia comuna que
s’ha enregistrat en el nostre sistema public de salut, publicada
per I'ICAM. Els mitjans de comunicacié han volgut ressaltar més
aquesta informacié que no pas la primera, que no ha tingut gairebé
cap incidéncia, per no dir-ne cap, en els mateixos mitjans. No seré
pas jo qui digui quina opinid tinc al respecte, que en tinc,
basicament perqué no es digui que no séc objectiu amb les dades;
la intencié d’'aquest article és tan sols situar-les i que cadascd
n‘extrequi les seves propies opinions i reflexions.

Pero primer si que cal dir que el tema de les baixes no és nou,
ates que reiteradament ha estat un tema objecte de control per
part de les mutues, per encarrec explicit de les empreses.
Personalment no em sorprén gens, perqué sempre ha estat aixi:
es tracta de fer allo que és més facil, d’assenyalar el feble, de
matar el missatger... digueu-ne com vulgueu.

Pero que diu I'enquesta de condicions de treball? En primer
lloc, cal dir que és la segona que es publica, i que hi ha preguntes
que no s'han fet en la primera, i, per tant, perdem el fil conductor
de poder veure quina n’ha estat I'evolucié. En canvi, hi ha d'altres
enquestes que donen una visio clara, al meu entendre, de quin
és l'estat de la salut del mercat laboral, i, amb aquest, el dels
treballadors i les treballadores. També cal tenir en compte I'any
en qué s’han fet les enquestes.

Doncs bé, la segona enquesta de condicions de treball s’ha fet
en el periode 2010-11, i per tant, és interessant atés que s'ha portat
a terme en el periode economic de crisi.

Una de les primeres conclusions és que la percepcid que tenen
els treballadors de la seva salut és, en general, bona, amb un
89,00% (dos punts per sobre de I'anterior enquesta); podria ser
un element a tenir en compte també a I'hora de fer I'analisi de
les raons per Is quals els treballadors han agafat menys baixes en
el periode 2011, juntament amb el fet que hi ha menys poblacié
activa, o, el que és el mateix, més treballadors i treballadores a
I'atur. També és important veure com el 43,7% opina que la seva
feina li afecta la salut.

En la segona enquesta hi ha una série de taules que situen els
trastorns i els problemes de salut, on es pot apreciar com el mal
d’esquena, el dolor cervical, el mal de cap i I'estrés sén, pel que
fa al percentatge, les patologies més rellevants que es declaren
haver patit (29,3%, 18,5%, 13,2% i 16,4% respectivament). Pero
també és rellevant que el 43,4% declara que no ha patit cap
trastorn.

Si ens fitxem amb el mal d’esquena, es pot veure que per
franges d'edat es va produint un augment preocupant, com també
s'incrementa amb el dolor cervical, i el mateix passa amb el mal
de cap i l'estrés. En canvi, aquest comportament és invers respecte
als que no han patit cap problema de salut. Es a dir, que no només
I'edat té a veure amb la salut, també hi té a veure la patologia
que es pateix i com va augmentat amb els anys.

Il enquesta

catalana

Edat 16-24 25-34 35-44 44-54 >54
Mal d'esquena 23 23,5 29,8 30,5 40,4
Dolor cervical 9,5 156 201 18,7 24,5

Mal de cap 12,9 10,8 12,7 16,2 14,00
Estres 71 15,9 17,2 19,4 15,9
Cap 56,8 50,6 44,0 39,2 42,2

Respecte a la pregunta de lesions i malalties laborals, també
és molt clarificadora la dada segilient: mentre el 88,6 % declara
no haver patit cap lesié ni malaltia, hi ha un 6,1% que diu que ha
patit una lesié relacionada amb la feina i un 5,4%, alguna malaltia.

Doncs bé, al meu entendre el que és rellevant d’aquestes dades
és que dins del 6,1% que declaren haver patit una lesié, el 92,7 %
n’han patit només una i un 7,3 % declaren haver-ne patit més
d‘una. I si es focalitza més de prop, veiem que un 20,3% dels
menors de 24 anys han patit més d'una lesié i més de la meitat
d'aquests (12,8%) n’han patides fins a 4 en |'Ultim any.

Aquestes dades mostren clarament que continuem tenint un
problema respecte a la prevencid, atés que hi ha treballadors que
pateixen accidents i que alguns sén reincidents fins a quatre
vegades. Caldria posar noms i cognoms al centres de treball per
veure que s’hi esta fent i, sobretot, qué fa al respecte d’aquest
tema I'autoritat competent.

Hi ha altra dada molt interessant, que indica que el 66,2%
dels treballadors que han patit una lesié declaren que han estat
atesos per les mutues d'accident. O dit d’una altra manera, el
33,8% dels treballadors accidentats han estat atesos per la sanitat
publica. Pero si augmentem el focus veiem que el 47% dels
accidentats en les petites empreses se’ls ha atés a la sanitat publica.
| encara podem ampliar I'analisi si tenim en compte les malalties
laborals, que han afectat el 5,4% (com es pot veure, encara tenim
un percentatge deficient de declaracions); la dada interessant és
que 1'11,5% ha patit més d’una malaltia, i la dada més contundent
és que el 28,5 % de les malalties han estat ateses per les mutues...
Insisteixo que es tracta de malalties laborals.

Aqui, caldria fer-se la pregunta segiient: si les mutues no
atenen el que els correspon per norma, com és que el Govern de
|'Estat esta dissenyant que siguin les que gestionin fins i tot les
malalties comunes?

En conclusid, no seré jo qui digui que tenim un problema de
salut, que cadascun en treqgui les seves conclusions, jo les tinc
clares. No seré jo qui denuncii una manca de formacié i d'informacié
dels riscos laborals, ho tinc molt clar. Tampoc seré jo qui qiiestioni
si la sanitat publica ha d'atendre o no els accidents laborals o les
malalties laborals, mentre esta patint les retallades pressupostaries
economiques; jo ho tinc molt clar. I tampoc no qliestionaré si les
mutues han d'atendre les malalties comunes, tot i que no atenen
allo que suposadament els és propi, jo ho tinc molt clar.

Al meu entendre, no tenim un problema de salut, estem
afectats per diverses patologies que no sén dins del cataleg de la
salut. Es tracta d'incompeténcia en la gesti6, d’imposicié de model
social i de mediocritat, perd cadasct pot treure’n les seves propies
conclusions.

Dionis Ofia
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Prevencion «Low Cost» y crisis

Desde el Area de Salut Laboral de FeS-UGT somos conscientes de
la situacién actual en la que se encuentra engullida nuestra sociedad,
en la cual los gobiernos europeos se ven obligados a ceder ante
las presiones constantes de los mercados que dia a dia siguen
marcando las pautas econémicas y sociales que deben implantarse
en nuestros paises.

Igualmente somos conscientes de la falta de ética y moral que
marcan las directrices empresariales de la mayoria de las empresas
de nuestra sociedad, inicamente preocupados por hacer dinero a
costa de lo que sea.

Por eso, y porque conocemos nuestro trabajo y profesion,
conocemos perfectamente cual es la situacién de nuestro Sector.
Un Sector que deberia ser ejemplo para nuestras empresas clientes,
que deberia de mostrar con sus actuaciones en todos los ambitos
que su responsabilidad es la SEGURIDAD Y SALUD de todos los
trabajadores, y que esa responsabilidad prima por encima de
cualquier interés empresarial.

Cuando alguien elige constituir una empresa que se dedique
a la Prevencién de Riesgos, deberia de ser lo suficientemente
responsable, consciente y profesional como para saber lo que eso
significa, lo que sus actuaciones logran y lo que puede provocar

En el registro del Ministerio de Trabajo de los Servicios de
Prevencion (SERPA) hay registrados actualmente 527 Servicios de
Prevencion Ajenos (SPA's), de los cuales 291 estan capacitadas para
actuar en Catalunya y de estos 115 son autondmicos. El personal
contratado es algo mas de 20.000 profesionales en todo el pais.

La calidad que la mayoria estos SPA’s ofrecen en la actualidad
deja mucho que desear. Hay un sinfin de contratos en los SPA’s en
los que al personal se le emplaza a realizar su labor prevencionista
anual en un tiempo inferior a tres horas, ya que el precio contratado

no supera los 300 euros. (No hablemos de los contratos inferiores
a 90 euros que haberlos los hay) Hay empresas de prevencién que
se anuncian como «Low Cost».

Debemos denunciar que los departamentos comerciales de los

SPA’s ofrecen a las empresas un servicio contratado el cual leva a
realizar todas las especialidades técnicas a la que la ley obliga.
Lo que no se les suele decir, es que en realidad el servicio va a ser
el minimo (en ocasiones no se realizan visitas a la empresa durante
todo un afio de gestidn) ya que acciones como las formaciones,
evaluaciones especificas (Higiénicas, Ergondmicas, Psicosociales,
etc.), pruebas complementarias en los reconocimientos médicos,
etcétera, no entran segln contrato.

Se debate de forma intensa sobre el calculo de nimero de
trabajadores adscritos a un técnico de prevencién, a un médico
especialista en medicina del trabajo o un D.U.E. especialista en
medicina del trabajo, y creemos que se debate en algunos
momentos a la ligera.

No se puede, ni se debe asegurar que un técnico, por el mero
hecho de llevar empresas dedicadas a oficinas y despachos puede
dar servicio a una cantidad determinada de trabajadores. La formula
correcta, debe partir de la cantidad de empresas asignadas al
técnico y la complejidad de los mismos y no de los trabajadores a
proteger.

No se debe consentir que un profesional de la prevencién, tenga
asignadas hasta 300 empresas, no significando esto, que la
cobertura sea superior a 1.000 trabajadores. Detectamos que en
los tltimos meses los SPA's asignan la carga de trabajo a su personal
dependiendo de su facturacién.

Los profesionales que han de soportar esta carga de trabajo,
bajo ningln concepto pueden realizar una labor que realmente
proteja la salud de los trabajadores. El tiempo asignado vuela entre
la planificacién, la evaluacién, los desplazamientos, tareas
administrativas, tareas comerciales, gestion de impagos, etcétera
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y la formacioén al profesional de la prevencidn en el uso de las
nuevas herramientas, es limitada por qué todo su tiempo se destina
a la carga de trabajo.

Desde hace un tiempo (con acento en los ultimos meses)
estamos viviendo en el sector de los servicios de prevencidn un
cambio de estrategia, un cambio de actuacion, de actitud de las
grandes empresas, que abanderando el estandarte de evitar
accidentes de trabajo, se olvidan de la pieza y enclave fundamental
de los hacedores de tales actuaciones, su personal, sus trabajadores,
que es su mayor capital. No somos un gasto somos una inversién.

Hace tiempo, cuando el mundo de la prevencién tomé el camino
de la escision con respecto a las mutuas, invitados a través de
organizaciones de empresarios cargados de argumentos de
competencia desleal y uso de medios publicos para fines
absolutamente privados, parecia claro, se atishaba las diferentes
lineas que apuntaba el mercado de la prevencidn, por un lado el
flanco dirigido a las actuaciones en puridad preventivas y por otro
las actuaciones absolutamente cargadas de rentabilidad,
impregnadas de tinta empresarial con prioridad a abaratar costes.

Poco a poco estas lineas en un principio claramente diferenciadas
han ido girando, han ido torciéndose hasta llegar un punto de
encuentro en su modus operandi, cediendo terreno a los que
aplican la prevencidn con criterio, criterio tnico, el que marca la
Ley de Prevencion de Riesgos Laborales, todo ello con el aparente
desconocimiento de los integrantes, de sus dirigentes. Todas son
buenas formas...

Las actuaciones que estan tomando los servicios de prevencién
son, en estos momentos, denunciables y preocupantes, estan faltos
de decisiones, ausentes de un sector que requiere un golpe de
inteligencia, falta accién frente a las continuas invitaciones de otras
patronales distantes en resultados preventivos y con un panorama
empresarial cargado de luz y armonia, con la fuerza del resultado
econdmico para tomar distancia en algo necesario para la sociedad,
para todos los trabajadores. Estamos presenciando la «pardlisis
del analisis» de las Sociedades de Prevencidn, mientras tanto se
enmarcan en exiguas practicas.

Es hora de marcar la diferencia, no es hora de practicas
peregrinas en RR.HH., no es hora de crear entornos de trabajo
rigidos, no es hora de provocar situaciones y practicar despidos, es
hora de dar un golpe encima de la mesa, un golpe inteligente,
oportunista, un golpe de verdad, la verdad que suscita la practica
de la prevencion, la verdad que contiene evitar un accidente.

Porque toda esta accion toma una inercia, una velocidad, los
buenos momentos retornardn al espacio laboral y serd el momento
de la unidad mas débil en el mercado, el trabajador tomard
decisiones con analisis del pasado, seran aquellas empresas que
tomaron cuenta que los trabajadores era lo mas importante, los
que se posicionen y abanderen el mercado de la prevencion, y
aquellas que rascaban derechos a los trabajadores entraran en el
espacio mediocre que tanto han abonado.

Josep Bonet Expésito (Responsable del Area de Salut Laboral y
de los Servicios de Prevencion Ajenos de FeS-UGT)

Juan Manuel Fernandez Yuste (Colaborador Técnico de Unipresalud)
Pedro Maria Castilla Diez (Colaborador Técnico de Laborsalus)

Antonia Fuentes Gomez.
Responsable de prevencié de
riscos laborals, FITAG

Creus que amb la crisi les empreses
han retallat despeses en prevenci6?
Si, amb la crisi economica ha augmentat
la pressio a les empreses perque redueixin
despeses. Una de les arees mes afectades
sens dubte és la de seguretat i salut, i no
parlem solament d’empreses amb
problemes financers, fins i tot empreses amb beneficis pugen al carro
de I'«austeritat», per argumentar la falta d'inversions en matéria de
salut. Si bé és cert que la majoria d'empreses estan d'acord en queé la
prevencid és una inversié i no pas un cost, a la practica aixo no és aixi, i
no deixa de ser un discurs politicament correcte molt allunyat de la
realitat.

Al meu entendre, la clau del perqué d'aquesta situacid és la segiient:
no hi ha cultura preventiva, i si no ens creiem la prevencié dificilment
arribarem a uns nivells d'integracié optims; moltes empreses prefereixen
arriscar-se a una inspeccid en lloc de prendre mesures per evitar accidents
o malalties professionals. Aquesta situacid fa que els nostres delegats i
delegades hagin de treballar a un 200%, ja que no hem d'oblidar que
son els qui treballen en primera linia, moltes vegades pressionats i
coaccionats per les seves empreses.

Quins sén els problemes de qualitat del servei de prevencié més
habituals en el vostre sector?

Quan parlem de qualitat no tan sols parlem de complir la normativa,
crec que la necessitat de cobrir I'expedient fa que de vegades [les
empreses] oblidin el seu objectiu principal, que és vetllar per la salut dels
treballadors.

Creus que l'externalitzacié del servei influeix en la qualitat? Hi
ha diferéncies entre les empreses grans amb serveis de prevencio
propis i les petites i mitjanes amb serveis aliens?

El problema dels serveis aliens és que, normalment, la seva feina és
purament administrativa, no pas preventiva, sobretot en petites i mitjanes
empreses. Aix0 fa que les condicions de treball siguin més precaries que
en les grans empreses amb servei propi on és més facil treballar la
prevencio.

Per la teva experiéncia personal, ja sigui com a delegada de
prevencio de la teva empresa o pel que coneixes del teu sector,
com valores el paper que tenen els serveis de prevencio a I'hora
de facilitar la consulta i participacio dels treballadors?

Es complicat, moltes vegades ens veuen com a intrusos i no com a un
recurs preventiu important. Lempresa informa pero no sempre permet
la participacio activa dels delegats, i sense participacid dificilment hi
haura implicacié per part dels treballadors. Falta molt per fer, pero a la
UGT comptem amb molta gent amb ganes de treballar, de col-laborar
i convencuda que la prevencié és i ha de ser un objectiu comu i una
inversié de futur.

Eduard Salvador
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medi ambient

Gestio sostenible de I'aigua

Des de la UGT de Catalunya estem convencuts que I'aigua és un
bé escas i essencial per al desenvolupament de la vida i, per tant,
pensem que és prioritari optimitzar-ne i gestionar-ne correctament
la demanda. D’altra banda perd, també és un bé social
indispensable en molts sectors, que alhora es converteix en bhé
economic. La necessitat d’augmentar I'eficiencia en I'Gs de I'aigua

i de gestionar racionalment els recursos hidrics dels quals disposem

és un eix clau per al bon desenvolupament d’una societat. L'objectiu

és aconseguir un major estalvi quantitatiu mitjancant diferents
actuacions.

Des de la UGT de Catalunya sol-licitem una politica de I'aigua
que incorpori valors de gestio, solidaritat, eficiéncia, canvis
tecnologics i sostenibilitat a llarg termini i per tal que aixd sigui
possible s'han de considerar els seglients aspectes:

— La gesti6 s’ha de considerar des de la redistribucio racional
dels recursos, orientats a la gestié de la demanda i garantint
les necessitats presents i futures de les conques cedents i,
sobretot, que fomenti I'estalvi en I'Us de I'aigua.

— Solidaritat, des d’una perspectiva on els interessos col-lectius
s'imposin per damunt dels privats, tenint en compte que I'aigua
és, d’una banda, un element essencial per al desenvolupament
de la vida, i de I'altra, un bé social indispensable en molts
sectors, a la vegada que es converteixi en un bé economic.

— Lla necessitat d'augmentar |'eficiencia en I'ds de I'aigua és una
necessitat reclamada per tota la societat, i la politica hidraulica
del nostre pais ha d'atendre aquesta demanda social. Les
tecnologies modernes s’han d'incorporar als sistemes de gestio
de forma generalitzada i enfocades a millorar o substituir la
infraestructura existent. Si el 80% d’aigua disponible s'utilitza
a l'agricultura, i tenint en compte I'augment de la demanda
en un futur immediat, es fa necessari canviar definitivament
la mentalitat dels regadius tradicionals atés que més del 50%
de la superficie de regadiu es caracteritza per la utilitzacié de

sistemes de reg ineficacos pel mal estat de les canalitzacions,
perdues massives d'aigua i explotacié il-legal d'aqiiifers.

— L'aigua s’ha de considerar des de diferents perspectives:
ecologica, cultural, recreativa, esportiva, estetica i productiva.
Fins que no es contempli en la seva totalitat, tenint en compte
que un riu és un sistema natural complex on tot esta
interrelacionat, no parlarem d'una gestié correcta d'aquest
recurs.

Des de la UGT Catalunya creiem que cal plantejar-se:

1. Potenciar la gestié racional dels recursos locals, impulsant la
modernitzacid i I'increment de mitjans materials i humans de
les confederacions hidrografiques, tot incentivant la
pluridisciplinarietat interna que permeti una modernitzacié
de les filosofies d'actuacié d'acord amb els darrers avencos
cientifics. Es necessari inventariar correctament els usos
(concessions, autoritzacions), controlar i reduir els abocaments,
invertir en millores instrumentals i técniques de mesures de
les aportacions dels rius i recarrega dels aq(iifers. En definitiva,
cal mesurar bé per tal d'arribar a dades fiables per a la
planificacid.

2. Analitzar, estudiar i modelitzar amb diferents escenaris
alternatius, considerant la viabilitat economicoproductiva del
desenvolupament dels regadius hidricament deficitaris;
introduint en el model la valoracié de les afeccions
mediambientals; la valoracid de les afeccions a tercers i la seva
compensacid; I'import real de les inversions necessaries; les
afeccions a les platges catalanes i el cost de la seva recuperacid.

3. Potenciar i impulsar la recerca cientifica en matéria agronomica
i hidrologica, i millorar la transferéncia tecnologica i la
col-laboracid entre els centres de recerca, I'Administracid i els
planificadors.

4. Millorar els regadius existents mitjancant I'impuls de I'estalvi
hidric, recerca aplicada, concentracions parcel-laries adients,
modernitzacié dels sistemes de reg, descontaminacié d'aqiifers
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(segons indica la directiva de nitrats), eleccié raonada de
cultius, estudis de mercat, politiques de penalitzacié de consums
hidrics injustificats, Us conjunt d’aigiies superficials i
subterranies, recarrega artificial d'aqtiifers amb els excedents
estacionals, retorns de reg i aigles residuals, politiques
compensatories pels agricultors que modernitzin les
instal-lacions i reutilitzacié de I'aigua per a reg, entre d'altres.
5. Finalment, si després d’arribar a una gestié correcta dels
recursos existents, encara hi ha déficits hidrics, caldra projectar
altres alternatives, les quals només seran possibles si s'arriba
al consens total entre partits politics, usuaris cedents i receptors,
ecologistes, sindicats, entitats civiques i ciutadans.

La prioritat hauria de ser, d’entrada, millorar-ne I'eficiéncia i
desenvolupar a fons les quatre vessants:

Reduir el consum, disminuint les pérdues de la xarxa, fent
campanyes d’educacié ambiental i difusié de les noves tecniques
d'estalvi, millorant I'eficiencia d'aparells i electrodoméstics, donant
suport a les industries perqué avancin cap a la produccié neta amb
recirculacié de I'aigua, i als agricultors perque millorin els sistemes
de reg.

Reutilizar I'aigua que no estigui contaminada (de fet ja ho fem
en molts casos, aprofitant-nos del treball gratuit d’autodepuracio
i transport que fan els rius a través de les lleres i aqiiifers).

Reciclar I'aigua depurada que ara aboquem al mar, regenerant-
la per a altres usos, i desenvolupant un sistema de canonades
multiples que ofereixi qualitats diferents per a usos diversos.

Desenvolupar I'aprofitament de recursos locals no convencionals
desaprofitats, com |'aigua de pluja a les superficies urbanitzades.

D’altra banda, segons estableix la Directiva marc d'aigiies,
s’han d'assumir els costos ambientals encara que hem de tenir
en compte que la modificacié de certs tributs dificulta el
coneixement per part dels contribuents als canvis constants que
es produeixen en aquesta matéria. En tot cas, la Generalitat de
Catalunya ha de treballar cap a un sistema fiscal just i fonamentat
en la transparéncia impositiva, que faciliti el coneixement per part
dels contribuents de les seves obligacions tributaries i a que es
destinen. En aquest sentit, des de la UGT de Catalunya estem en
contra d’augmentar la pressio fiscal dels catalans i catalanes
mitjancant taxes i impostos indirectes, que no tenen en consideracié
les circumstancies personals i familiars de qui ha de pagar I'impost.
Per aquest motiu, pensem que la recaptacié via impostos directes
(p. ex, via IRPF) és la més adequada per tal d’assegurar una
recaptacid "justa i progressista"”, doncs té en compte els ingressos
i les necessitats del contribuent a I’hora d’aplicar-li un tipus
impositiu. En general valorem negativament la creacié de noves
taxes i fets imposables que graven certs serveis que ofereix
I'Administracié de la Generalitat de Catalunya. Malgrat que una
taxa es crea per cobrir el cost d’un servei que dona I’Administracié
publica a sol-licitud de I'interessat, hi ha serveis que tenen caracter
universal i que sén base de I'estat del benestar. Creiem, doncs,
que és preocupant que el Govern de la Generalitat, cerqui nous
ingressos a partir de la creacid de taxes que, en qualsevol cas, no
han de ser la mesura a aplicar per sufragar les despeses de la
Generalitat o bé la manca d’ingressos.

Marta Gonzalez

esta passant

Posicionament de la UGT de Catalunya davant la
presentacié d'un informe a la Fiscalia Anticorrupcio de
Catalunya contra I'Area Metropolitana de Barcelona
(AMB) i la Societat General d'Aigiies de Barcelona
(SGAB)

La UGT de Catalunya manifesta que no ha estat consultada ni
informada de la intencié de presentar un informe a la Fiscalia
Anticorrupcié de Catalunya per part de la Plataforma Aigua és
Vida i signada per Ecologistes en Accid, ATTAC, Enginyeria Sense
Fronteres, Federacid d'Associaci6 de Veins de Barcelona i la Xarxa
per a la Nova Cultura de I'Aigua, i que considerem poc procedent
les acusacions de I'esmentat informe i eshiaixa els legitims
interessos de les organitzacions que el signen i el presenten.

Des de que tenim coneixement de la creacié d'una nova
Societat d’Economia Mixta (SEM) a on quedarien integrades en
una sola empresa les plantilles de I'Empresa Metropolitana de
Sanejament, SA (EMSSA), empresa publica de I'AMB, i de la Societat
General d'Aigiies de Barcelona (SGAB), la representacio legal dels
treballadors de la UGT de Catalunya hem treballat fermament per
garantir les condicions laborals de les treballadores i dels
treballadors d’ambdues empreses i aconseguint acords en aquest
sentit.

Davant I'allau d’al-legacions contra el projecte de la SEM, i els
recursos contenciosos-administratius posteriors, ens hem mantingut
al marge preservant els interessos de les treballadores i dels
treballadors en la nostra condicié de representants legals,
independentment de la nostra opinid al respecte com a ciutadans
i d'interessos politics i mercantils aliens, fent exercici de la nostra
responsabilitat envers les persones que representem.

A més, la UGT de Catalunya considera que, tenint en compte
la delicada situacié d’'EMSSA davant de les reiterades retallades
pressupostaries arbitraries realitzades per I'Agéncia Catalana de
I'Aigua que comportava la inestabilitat en les relacions laborals i
en el propi servei, el projecte de la SEM i els acords assolits en
materia laboral signifiquen sindicalment una bona solucié per la
qualitat del servei public que presten i d'estabilitat dels llocs i
condicions de treball.
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especialitza’t

Treballs a floristeries

Els treballs a les floristeries sén molt diversos, la manipulacié de

plantes i flors ornamentals, creacié de centres i corones, etc... Els

factors de risc més habituals en aquests establiments sén, entre
d'altres, I'is d’eines manuals, el moviment manual de carregues

i els moviments repetitius, el contacte amb productes fitosanitaris

i agents biologics i la prevencid de riscos tan importants com els

derivats dels moviments repetitius, les lumbalgies i la fatiga fisica.

Al local de treball, les normes sobre la higiene, l'ordre i la
neteja son fonamentals en aquest tipus d'establiments, per garantir
la salut dels treballadors i també dels clients.

El terra del local ha de ser facil de netejar, i per a fer-ho cal
utilitzar sempre productes antilliscants. Hem de mantenir el terra
sec i recollirimmediatament qualsevol liquid o element que ens
hagi caigut de manera accidental, com per exemple restes de
I'aigua de les flors i de les plantes o del reg.

El calcat recomanable per als treballadors en aquests
establiments és I'antilliscant i pla, comode per a poder estar
dempeus durant la major part del temps de la jornada de treball.

Els estris habituals en aquests negocis sempre han de ser
homologats i els adients per a cada tasca que s’hi realitza. Aixi
mateix, cal que aquests estris sempre estiguin nets i en perfecte
estat per evitar danys innecessaris. Tisores, gabinets i altres estris
de tall han de tenir un manteniment.

Cal actuar amb ordre i sensibilitat a I'hora de guardar els estris
o endrecar els productes, i mai no s’ha de fer amb les mans molles,
ja que poden caure de la prestatgeria i produir un accident.

Hem de disposar de zones adients per emmagatzemar els
productes i les eines de treball. Aquestes zones han d‘estar sempre
ben il-luminades, disposar d’accessos facils i segurs i en tot moment
han d’estar netes i endrecades.

A les zones d'emmagatzematge per accedir a lloc elevats,
sempre hem d’emprar una escala de ma segura, homologada,
que tingui esglaons antilliscants i amb un dispositiu que impedeixi
que s'obri. Hem de pujar i baixar I'escala de cara, mai d’esquena
ni amb pesos superiors als 25 quilos.

Mentre fem servir productes quimics (aerosols, abrillantadors
de plantes, insecticides...) és necessari utilitzar mascaretes, guants
o altres equips de proteccié per evitar o reduir el risc de contacte
o inhalacié d'agents nocius, com per exemple agents quimics que
poden ser perjudicials a I'entrar en contacte amb la pell o en ser
inhalats.

Cal anar en compte a I’hora de manipular productes de neteja,
pesticides, plantes i terra tractats, i abonaments o fertilitzants, ja
que poden contenir substancies quimiques perilloses. Per mirar
de reduir aquest risc:

— Utilitzem substancies amb les mateixes propietats que siguin
menys perilloses.

— Establim un pla sequr d’utilitzacié dels productes i exigim les
fitxes i les etiquetes de seguretat dels productes.

— Evitem sempre el contacte d’aquestes substancies amb la pell,
manipulant-les amb guants, mescladors o paletes; després
d'estar en contacte i de fer servir aquestes substancies, netegem-
nos escrupolosament.
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Moltes plantes i flors que es venen a les floristeries han estat
tractades en origen per evitar malalties i plagues amb productes
quimics o fitosanitaris que poden ser perjudicials per al medi
ambient i per als treballadors encarregats de manipular-los i
d’aplicar-los.

El risc biologic a les floristeries apareix quan el treballador
entra en contacte amb éssers vius, com sén els fongs, les bacteries
o els insectes, comuns en aquests establiments.

Per evitar perjudicis cal prendre les mesures seglients:

— Fem servir roba i equips de proteccié del cos. Guants especifics
per a les tasques a realitzar.

— Desinfectem la pell periodicament.

— Eliminem qualsevol residu de manera adient. No deixem les
escombraries dintre de la botiga i evitem la putrefaccid de les
plantes i flors.

— Netegem i desinfectem el local amb productes especifics.

— Evitem I'acumulacié d'aigiies estanques als recipients o al local
on puguin proliferar insectes i mosquits.

— No mengem al lloc de treball ni masteguem xiclets ni caramels.
Durant la feina cal evitar postures forcades o posicions

incomodes a I'hora de realitzar la tasca encomanada, com ara a

I'hora de manipular plantes de pes, fer talls, rams i altres

ornamentacions.

Per evitar talls o punxades amb espines (roses, cactus...),
agulles, ganxos o d'altres, és necessari que utilitzem guants i calcat
de sequretat quan sigui pertinent, que preparem les plantes abans
de manipular-les i que ho fem amb els estris adients en cada cas
(ganivets, tisores...).

Els talls com a conseqiiéncia de la utilitzacié d'eines de treball
com ara cuters, ganivets de floristes, tisores per podar, etc., es
poden evitar si emprem eines amb manecs ben dissenyats i un
cop acabem d’utilitzar-les les desem a les fundes corresponents.

Per evitar els cops amb caixes o plantes i evitar que aquests
elements ens puguin lesionar en caure:

— Subjectem de la manera més segura possible tant els materials
i les eines com les prestatgeries i procurem col-locar sempre
els materials de més pes als prestatges de menys alcada.

— No superem mai els limits de carrega de les prestatgeries i
garantim sempre l'estabilitat de I'apilament.

Marta Juan



Fibromialgia, sindrome de fatiga
cronica i sensibilitat quimica
multiple a I'ambit laboral

La fibromialgia (FM), la sindrome de fatiga cronica (SFC) i la
sensibilitat quimica maltiple (SQM) sén considerades malalties o
sindromes diferents, per bé que presenten simptomes comuns i,
en un alt percentatge de pacients, aquestes tres patologies se
sobreposen.

La fibromialgia és una condicid cronica i complexa que causa
dolors generalitzats i un esgotament profund, i també una varietat
d’altres simptomes. Com suggereix el seu nom, la fibromialgia
principalment afecta els teixits tous del cos. El nom de fibromidlgia
es deriva de fibro, o teixits fibrosos (com ara tendons i lligaments),
mio, o musculs, i dlgia, que vol dir <dolor. A diferéncia de I'artritis,
la fibromialgia no ocasiona dolor o inflor a les articulacions, més
aviat provoca dolor en els teixits tous al voltant de les articulacions
i en tot el cos. Com que la fibromialgia produeix pocs simptomes
que es poden percebre obertament, ha arribat a anomenar-se
invalidesa invisible. Encara que és més comu en dones adultes, la
fibromialgia tamhé pot afectar nens, gent gran i homes. La
fibromialgia és freqiient, ja que la pateix entre I'1i el 3% de la
poblacid.

La sindrome de fatiga cronica, o I'SFC, és un desordre debilitant
i complex caracteritzat per una fatiga profunda que no millora
amb el descans i que pot empitjorar amb I'activitat fisica o mental.
A més, les persones afectades d'SFC acusen nombrosos simptomes
no especifics que inclouen debilitat, dolor muscular, falta de
concentracid i/o pérdua de memoria, insomni i fatiga després de
I'esforc que dura més de 24 hores, entre d'altres.

L'SQM és una sindrome cronica, no psicologica, i que manifesta
simptomes multisistémics com a resposta a una minima exposicié
a productes quimics tan habituals com el lleixiu, els ambientadors,
les colonies, etc., uns simptomes que milloren quan s'evita aquesta
exposicio.

De fet, hi ha forca estudis que demostren que la majoria de
persones que tenen una d'aquestes malalties, poden acabar tenint
les altres dues en més o menys grau d’afectacié. Segons algunes
teories, fins i tot podriem estar davant de processos de sensibilitzacié
central que, amb diferents manifestacions cliniques, tindrien un
tronc comd. No es coneix I'origen d'aquestes malalties/sindromes
i els tractaments son més pal-liatius que no pas curatius. En
qualsevol cas, la relacié entre aquestes patologies és evident, tant
pel que fa als simptomes comuns, com per I'experiéncia vital de
la majoria de persones que les pateixen.

S6n malalties incapacitants. La fibromialgia ho pot ser molt
pel que fa a la dificultat per dur a terme diverses activitats. Els
estudis elaborats en aquest sentit han conclos que la fibromialgia
pot ser tan incapacitant com |'artritis o altres malalties
musculoesquelétiques, i més que d’altres processos com ara la
bronquitis cronica o la diabetes mellitus. Aixd comporta periodes
recurrents de baixa laboral, incloent-hi la incapacitat permanent.

Aquestes malalties no es reconeixen com a malaltia
professional, ja que no es troben al quadre de malalties

especialitza’t

professionals recollit a la normativa. | només es poden determinar
com a accident de treball en aquells treballadors que hi hagin
provat que han estat en contacte amb diverses substancies
quimiques a altes dosis de forma accidental en el seu lloc de
treball, com ha ocorrequt en diversos casos amb plaguicides de
control de plagues urbanes o accidents amb plaguicides agraris,
aixi com amb persones que treballen amb productes quimics a
baixa dosi perd de forma perllongada en el temps. Malgrat tot,
s’ha de dir que el reconeixement d'aquestes malalties com a
patologia d'origen laboral és dificil i la majoria de casos es donen
als jutjats socials.

A més d'enfrontar-se diariament a la llarga llista de simptomes
i patiments de les malalties, aquests malalts xoquen cada dia amb
la incomprensié dels seus familiar, amics, companys de feina i de
la mateixa empresa. L'estigmatitzacié augmenta perqué és una
dolenca que es déna, fundamentalment, en poblacié femenina.

Com a delegats de prevencid, hem de tractar d'ajudar a aquests
treballadors no estigmatitzant-los, procurant que se’ls reconeguin
pel servei medic del servei de prevencié com a persones
especialment sensibles per la seva malaltia (article 25 de la Llei
de prevencid de riscos laborals), que s'apliquin les mesures de
prevencié necessaries i assegurar-nos que els seus llocs de treball
siguin ergondmicament correctes.

Mamen Marquez / Roberto Villaescusa
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Servei de prevencio de les
mutues o actuacions preventives
de les mutues

Aclarim conceptes

Quan es va aprovar la Llei de prevencid de riscos laborals I'any

1995, en l'article 32 contemplava que les mutues d'accidents de

treball poguessin assumir les funcions corresponents als serveis

de prevencié per a les empreses que hi estiguessin associades.

Amb el pas del temps, la normativa ha anat canviant de manera
que les societats de prevencio (serveis de prevencid de les mutues)
han passat a ser el que sén ara, serveis de prevencié aliens que
tenen com a tnic soci la mutua d‘accidents de treball.

D’altra banda, les mutues d’accidents de treball (MATMPSS)
tenen entre altres competéncies la de poder donar, en col-laboracié
amb el sistema de la Sequretat Social, les activitats preventives
seglents:

— Anar a les empreses que realitzin activitats de cert risc per
assessorar-les sobre la manera de reduir o d’eliminar aquests
riscos.

— Elaborar i distribuir codis de bones practiques preventives entre
les empreses que realitzen activitats de cert risc.

— Elaborar i distribuir, en empreses o entre treballadors autonoms
que treballin conjuntament en un mateix centre de treball,
codis de bones practiques per a la coordinacié de la prevencié
de riscos laborals entre aquestes empreses.

— Investigar sobre la prevencid dels trastorns musculoesquelétics
i divulgar les investigacions per tal de conscienciar empresaris
i treballadors.

— Estudiar I'evolucié de la notificacid de les malalties professionals.

— Comprovar en quines activitats hi ha més baixes provocades
per soroll, vibracions, camps electromagnetics i radiacions
optiques, i elaborar bones practiques per al control d’aquests
riscos.

— Desenvolupar programes d’R+D+i (Recerca + Desenvolupament
+ innovacio).

— Ajudar els treballadors autonoms a complir les seves obligacions
en matéria de prevencié de riscos laborals.

Hem exposat aix0, perqué per a un delegat de prevencid és
facil confondre una societat de prevencié amb la prevencié que
desenvolupa la matua amb carrec a quotes, i encara més si la
societat de prevencid apareix amb el nom i el logotip de la mutua.

Quan I'empresa notifiqui que en breu rebra la visita d'un técnic
de la matua per realitzar tasques de prevencid a I'empresa, el
delegat de prevencié ha d'informar de quin tipus de tasca fara
aquest técnic, en quines arees intervindra, quin personal es veura
afectat per aquesta intervencio, i, el que és més important, si
aquest tecnic pertany a la matua i, per tant, la seva intervencié
sera a carrec de les quotes que rep la mitua per accident de treball
i malaltia professional, o per contra, si aquest técnic pertany a la
societat de prevencid, a carrec del contracte de I'empresari amb
un servei de prevencid alié que té contractat perque aixi o marca
la llei.
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Les diferencies importants sén dues:

Tecnic de la mitua

El técnic de la mutua només pot assessorar, informar i promocionar
les bones practiques preventives en el si de I'empresa, aixi com
elaborar estudis de sinistralitat o de la incidencia dels riscos
musculoesquelétics, perd sempre sense traspassar el que és
informacid i assessorament, ja que aquesta és la pauta que I'Ordre
TAS/3623/2006, de 28 de novembre, marca per a aquestes
activitats preventives amb carrec a les quotes per accident de
treball.

Tecnic de prevencio de la societat de prevencié de la mutua

La segona diferencia important és que el técnic sigui de la societat
de prevencio (servei de prevencié alié de la mutua) contractat per
I'empresari com a organ técnic per adequar la prevencio de riscos
laborals a la seva empresa. La seva intervencio esta englobada
les actuacions periodiques que el servei de prevencié programi a
I'empresa, i que no tenen res a veure amb les que porta a terme
el tecnic de la mutua, ja que les propostes i actuacions que facin
aquests técnics del servei de prevencié seran vinculants per a
I'empresari, encara que la responsabilitat o no de dur a terme les
recomanacions del servei de prevencié son exclusivament de
I'empresari.

Tanmateix, explicada la diferéncia entre un técnic de la mutua
amb tasques d'assessorament i informacid sobre prevencid i un
tecnic de prevencid d’una societat de prevencid de la mutua, el
delegat de prevencid té el dret de ser avisat, i d'acompanyar el
tecnic en qualsevol accié i sol-licitar informacié de I'actuacié duta
aterme.

Posteriorment a |'actuacié del tecnic, el delegat de prevencié
ha d'informar a I'Area de Mdtues del sindicat que s’ha dut a terme
aquesta actuacid o actuacions i si 'empresa figura o no dins del
llistat de les empreses que tenen la sinistralitat per sobre de la
mitjana del sector; d'aquesta manera, els nostres representants
a les comissions de control i sequiment de les MATMPSS podran
contrarestar la informacié aportada per les MATMPSS sobre
aquestes actuacions.

Des del sindicat volem que els delegats de prevencié que tenim
a les empreses tinguin el maxim d‘informacio per dur a terme les
seves tasques, i que reciprocament tinguem la informacié necessaria
de les empreses a les quals actualment (el 2013) es destina el
0,5% del pressupost a contingéncies professionals que les mutues
poden assignar al Pla d’activitats preventives dirigit a les petites
empreses de fins a 50 treballadors, aixi com a les empreses i
sectors amb majors indicadors de sinistralitat, sempre dirigit i
tutelat per I'Institut Nacional de Seguretat i Higiene en el Treball
i I'Administracid de la Sequretat social.

Per a més informaci6, podeu contactar amb I'Area de Mdtues
de la Secretaria de Politica sindical de la UGT de Catalunya, a la
rambla del Raval, 29-35 4t, al telefon 93 304 68 32 0 a I'adreca
de correu electronic mutuas@catalunya.ugt.org.

Area de Mutues



ha estat noticia

Hem fet una seleccid de les noticies més rellevants relacionades amb salut laboral i medi ambient:

La sinistralitat laboral continua sent elevada si tenim en compte la davallada de treballadors afiliats a la Seguretat Social

Avui, 6 de marg, ens hem assabentat pels mitjans de comunicacié de les dades
d'accidentalitat laboral de I'any 2012 presentades en roda de premsa pel
Departament d’Empresa i Ocupacid. Tot i que existeix un organ de concertacié
social, el Consell de Relacions Laborals, amb una comissié especifica sobre aquest
ambit, la Generalitat ha ignorat un cop més els agents socials, i continua
d’aquesta manera la practica de I'anterior Govern.

Des de la UGT de Catalunya reconeixem que s’ha produit una davallada en la
sinistralitat laboral, pero la Generalitat no ha tingut en compte la davallada també
de treballadors i treballadores donats d'alta a la Sequretat Social. Si s'extrapolen les
dades, els indexs d'accidentalitat continuen sent alts.

D'altra banda, no coincidim en el nimero de morts que es van produir
I'any passat a la feina i, per tant, dubtem de la seva fiabilitat.

Des de la nostra organitzacid atribuim la baixada dels sinistres a |'Estrategia
catalana de seguretat i salut laboral, que deriva de |'Estratégia espanyola i,
alhora, és una obligacié marcada per la UE. Pero I'Estratégia va finalitzar el
31/12/12 i ja vam avisar la Generalitat que calia que continués vigent durant el
2013. A hores d'ara, no sabem quina és la planificacié de la lluita contra la
sinistralitat laboral de la Generalitat.

Font: UGT de Catalunya, 6/02/2013

Els inspectors médics acusen els ministeris de Sanidad i Empleo de rendir el control de les incapacitats temporals comunes a les mttues

La Federacié d'Associacions d’Inspeccié de Serveis Sanitaris (Faiss), representant
dels metges i farmaceutics inspectors i infermers subinspectors, ha emés un
comunicat en el qual acusa als ministeris de Sanidad i Empleo d'elaborar un
projecte de Reial decret de reforma del model de gestié de les incapacitats
temporals (IT), orientat a que les mutues d'accidents de treball i malalties
professionals de la Seguretat Social dirigeixin aquesta prestacié i actuin com
a autoritat de control «ignorant les competéncies» dels inspectors.

Segons el parer de la Faiss, amb aquest Reial decret, les mutues podran
«actuar fins i tot per sobre del propi Institut Nacional de la Seguretat Social
(INSS) que, en alguns aspectes, també queda subordinat. Amb aquesta
circumstancia es perverteix el sistema, i qui hauria de ser controlat, es
converteix en controlador». Els inspectors adverteixen que amb aquest sistema,
les muatues poden convertir-se en «les equivalents de les concessions
administratives sanitaries privades del Sistema Nacional de Salut (SNS). En
aquest sentit, aquest projecte de RD obre una possible via a la privatitzacié
de I'assisténcia sanitaria dels treballadors», asseveren.

Aixi mateix, consideren que «el nou procediment proposat no només no
redueix la burocratitzacié siné que la potencia, especialment per al metge de
familia o d’atencié primaria». «E| projecte esta carregat de prejudicis
El 2013 sera I'Any Europeu dels Ciutadans
Com a agéncia encarregada de fer d’Europa un lloc més segur, saludable i
productiu en el qual treballar, I'EU-OSHA (agéncia europea per a la seguretat
i la salut a la feina) ha declarat el 2013 Any Europeu dels Ciutadans. Durant
tot aquest periode, I'agéncia incidira en la defensa dels drets de la ciutadania
amb la finalitat de fomentar que ciutadans i organitzacions cooperin en la
promocié de les millors practiques de seguretat i salut. En tots els paisos de

L'OMS adverteix de les substancies quimiques que pertorben la funcié endocrina

L'objectiu del nou informe del Programa de les Nacions Unides per al Medi
ambient (PNUMA) i I'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) és seguir
investigant per entendre les relacions entre els denominats pertorbadors
endocrins (PE) -presents en molts productes domestics i industrials- i
determinades malalties i trastorns, i assenyala que estudis més exhaustius i
millors metodes analitics podrien reduir el risc de malaltia i generar estalvis
considerables per a la salut publica.

Els PE poden alterar el funcionament del sistema endocri -que intervé en
el metabolisme, el creixement, el somni o I'estat d’anim- i augmentar el risc
d'efectes adversos per a la salut.

Alguns d'aquests compostos sén naturals, perd també n’hi ha de sintetics.
Els PE es poden trobar en els pesticides, els components electronics, els
productes de neteja personal o els cosmétics, aixi com en els aliments, ja
siguin utilitzats com a additius o com a contaminants.

L'informe de les Nacions Unides, que és el més complet sobre els PE
realitzat fins a la data, destaca algunes relacions entre I'exposicid i diversos
problemes de salut, en particular la possibilitat que contribueixin a la
criptorquidia (abséncia de descens dels testicles), al cancer de mama, prostata
i tiroides, a problemes de desenvolupament del sistema nervids i al déficit
d’atencié/hiperactivitat.

d'incompeténcia cap als metges de familia i generalitza una presumpcio de
frau per part dels treballadors, imputant-los la carrega de la prova que
segueixen malalts o la no justificacio de les incompareixences, en una retallada
de drets sense precedents», subratllen.

Per altra banda, des de la Faiss critiquen que «el sistema de grups i taules
de durada que dissenya el RD resulta complex i confls, i el nombre d'informes
és excessiu i redundant». La Federaci6 fa especial émfasi en el paper dels
inspectors médics amb la nova reforma i interpreten que, «amb I'inic argument,
poc creible, d'estalvi de costos, es minoren les funcions de control i autoritat
que exerceix sobre aquesta prestacio sanitaria la Inspeccid de Serveis Sanitaris
(1SS) de I’SNS, fins a gairebé ignorar-la en la seva redaccié. Aquest fet suposa,
en la practica, una desaparicid i liquidacié de funcions de la ISS, possiblement
irrecuperables en la gestié de la IT, a favor de les mtues i el seu personal».

Els inspectors també opinen que la reforma permetra un «accés
indiscriminat a la Historia Clinica Electronica per elements aliens al sistema
sanitari» i demanen la retirada o «rectificacié profunda» del projecte de Reial
decret per a «donar major protagonisme funcional de la Inspeccid de Serveis
Sanitaris en materia d'IT».

Font: www.redaccionmedica.com 01/03/2013

la Unié se celebraran actes i conferéncies amb |'objecte de debatre els drets
de la ciutadania i fer prendre consciéncia als ciutadans de la UE dels drets
que, concretament, en materia de sequretat i salut es recullen en la legislacié
de la Unid.

Font: Lexnova, portal prevencid. 18/02/2013

Els PE poden contaminar el medi ambient sobretot a través dels
abocaments industrials i urbans, els desguassos agricoles o la incineracid i
I'abocament d’escombraries. L'exposicié humana pot produir-se per ingestié
d'aliments, aigua o pols, per inhalacié de gasos o particules presents en |'aire
o per contacte amb la pell.

«Els productes quimics estan cada vegada més presents en la vida moderna
i sén importants per a algunes economies nacionals, pero la seva gestio
irracional posa en perill la consecucié d'objectius de desenvolupament
fonamentals i un desenvolupament sostenible per a tots», ha explicat Achim
Steiner, sotssecretari general de les Nacions Unides i director executiu del
PNUMA.

A més de I'exposicio a les substancies quimiques, hi ha altres factors
ambientals i no genétics, com I'edat o la nutrici6, que podrien estar en l'origen
de I'augment observat d'algunes malalties i trastorns. No obstant aixo, els
experts sostenen que les grans deficiencies dels coneixements actuals fan
que sigui dificil assenyalar-ne amb exactitud les causes i els efectes.

«Necessitem urgentment més investigacions per obtenir un quadre més
complet de les repercussions sanitaries i ambientals dels pertorbadors
endocrins», ha afirmat Maria Neira, directora del departament de Proteccié
del Mitja Huma de I'OMS.

Font: Agencia sinc, 20/02/2013

Lucia Mateo
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Associacio Alcoholics Anonims

Salvador i Silvia, alcoholics, van voler compartir la seva experiéncia amb
nosaltres i donar a coneixer I'associacié de qué formen part i que ajuda
a les persones amb alcoholisme

Enunciat d'Alcoholics Anonims

Alcoholics anonims és una comunitat d’homes i dones que
comparteixen la seva experiencia mutua, fortalesa i esperanca per resoldre
el seu problema comd i ajudar a d'altres a recuperar-se de I'alcoholisme.

L'tinic requisit per ser-ne membre és el desig de deixar la beguda. Per
a formar-ne part no cal pagar honoraris ni quotes; ens mantenim amb les
nostres contribucions. Alcoholics Anonims no esta afiliada a cap secta,
religi, partit politic, organitzacié o institucio; no vol intervenir en
controversies, no déna suport ni s‘oposa a cap causa. El nostre objectiu
primordial és mantenir-nos sobris i ajudar a altres alcoholics a arribar a
I'estat de sobrietat.

Que és un alcoholic?

Un alcoholic és la persona que no pot controlar la beguda. Aquesta persona
ha d’entendre que té un problema amb |'alcohol, i mentre no en sigui
conscient, no se la pot ajudar.

Quines experiéncies teniu en I'ambit laboral?

Els alcoholics tenen molts problemes a la feina. Fins i tot encara que no
beguin a la feina per no cridar I'atencid o perqué algu a de I'entorn laboral
els ha recomanat que no bequin tant. Tenen el caracter alterat, estan
nerviosos, ansiosos, arriben tard, tenen discussions o disconformitats no
reals. Encara que no estiguin beguts, I'alcoholisme és una malaltia mental
i afecta el sistema nervids i des d’un punt de vista neuronal. A més, encara
que no beguin, segueixen patint la malaltia. Molts menteixen i diuen als
companys i responsables que tenen una depressid, i fins i tot agafen baixes
médiques per aquesta rad i oculten el problema als seus metges de
capcalera. Es un problema greu per a la feina, son persones problematiques,
tenen accidents laborals, provoquen discussions, no sén productives, etc.
El malalt és molt dificil que reconegui la seva malaltia a I'ambit laboral.
El servei médic sera I'Ultim que se n’assabenti. Encara que tingui una
analitica molt clara, el malalt negara el problema.

Com sol actuar I'empresa?

Hi ha de tot. Tenim des d'empreses que fins i tot paguen I'ingrés en cliniques
de desintoxicacid i gasten molts diners, i d'altres que acomiaden al
treballador alcoholic. A I'entorn laboral hi ha persones que sén un perill
per a elles mateixes o per als altres.

Avegades és bo quedar-se sense res per comencar de zero, Esimportant,
I'acomiadament? Relativament, no és el problema més important sin6
que és una conseqliéncia. Pero considerem important que amb la carta
de acomiadament els entrequin una targeta d'Alcoholics Anonims on
podrem ajudar-los.

Quina opinié en teniu de la legislacié espanyola, on I'alcoholisme és
causa de acomiadament? | dels reconeixements médics obligatoris?
Alcoholics Anonims no n‘opina. Es va crear I'any 1935 i ha seguit aquesta
forma d’actuar. De la mateixa manera, no sol-licitem ajudes economiques
ni opinem sobre el «botellén», ni sobre les grans industries dedicades a
les begudes alcoholiques. Qui desenvolupi la malaltia de I"alcoholisme,
que vingui a veure'ns, que I'ajudarem. No entrem en debats. Ens donem
a coneixer, donem la nostra experiéncia. Per altra banda, I'anonimat és
essencial.
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Qué recomanarieu a un treballador/delegat que ha detectat un company
amb problemes amb I'alcohol?

Per exemple, li podrien donar fulls informatius o triptics perqué els llegeixin
en la intimitat i vegin si s’hi identifiquen. Que procurin que la persona vegi
que té un problema. Hi ha una associacié, A-LANON, Ajuda per a familiars
i amics d'alcoholics (www.al-anonespana.org, telefon 93 2012124), on
poden demanar ajuda. Els ensenyen a conviure amb persones que tenen
el problema.

Com funciona Alcoholics Anonims?

A Barcelona hi ha 75 grups dAlcoholics Anonims. Som anonims pero no
secrets. Funcionem per dinamica de grups. Quan un company nou arriba
per primera vegada, la imatge que es té no coincideix amb la realitat. La
realitat és que quan s'entra a Alcoholics Anonims et trobes gent que et
tracta amb estima, t'abracen, et donen el teléfon (mai demanen el seu)
i poden trucar a qualsevol hora si ho necessiten. Abans de beure. Si has
begut, no truquis. Si vols parlar, cal aixecar la ma i t'apunten. La gent
queda amb tu per conéixer altres grups, t'acompanyen a la teva nova vida.
Aprens valors, compromisos, aprens a escoltar, a no jutjar, a rebre critiques.
Aprens a viure de nou o fins i tot per primera vegada, perque hi ha gent
que beu des dels 14 anys.

Que fa en quan a la prevenci6?

Alcoholics Anonims procura que les persones tinguin tota la informacié.
S'explica qué vam fer i les conseqiencies que vam patir (acomiadaments,
families desfetes, ruines econdmiques, quedar-se sol al carrer...). Es la teva
responsabilitat, és la teva accié. Per exemple, quan vas a un collegi, els
mossos, els sanitaris i els profes ja han explicat als alumnes les conseqiencies
de I'alcoholisme, etc. Perd nosaltres els expliqguem allo que vam fer, que
potser sigui el mateix que ells estan fent ara. Després escolten el missatge:
«Es pot sortir d'aqui».

Ens podrieu explicar la vostra experiéncia amb Alcoholics Anonims?
Silvia: Jo ja havia passat por molts metges o centres, alguns d‘ells carissims,
que havia pagat la meva familia. No estava bé de salut, tenia el fetge
tocat. Hi vaig trobar gent contenta, que em somreia. Quan parlaven, jo
pensava «aqui ha vingut algu de la meva familia i els ha explicat el meu
cas, perqueé tot el que expliquen em passa a mi!». Alcoholic Anonims em
va oferir una ajuda impagable. Aquest és el meu lloc.

Salvador: Quan penses que no beuras més, et cau el mén a sobre. Alcoholics
Anonims em va fer estar unes 24 hores sense prendre alcohol, «dema ja
en parlarem», em deien. | aixi, dia rere dia. El que és dificil no és deixar
de beure, és canviar d’habits de conducta. Es el més dificil. Es una opci6
personal i lliure. La meva malaltia esta aturada tot i que mai me’n guariré.
No puc prendre ni una copa. Tinc molta sort de tenir-la aturada. Ara estic
contenta.

Mamen Marquez



Quina diferéncia hi ha entre INTEGRAR I'activitat preventiva a I'empresa
i PLANIFICAR I'activitat preventiva de I'empresa?

La integracié de I'activitat preventiva a I'empresa vol dir que cal orientar
la prevencid de riscos laborals a tots els processos técnics que es realitzin,
a l'organitzacié del treball i a les condicions en qué aquest es desenvolupa.
La seva integracid en tots els ambits de I'empresa implica una responsabilitat
de tots els qui en formen part: directors, comandaments intermitjos i
treballadors/es i I'obligacié de tots ells de tenir una mentalitat preventiva
en totes les activitats que es desenvolupin i en totes les determinacions
que es prenguin.

No només |'empresari ha de centrar esforcos en aquest ambit, sind que
tots els agents que formen part de I'empresa el seu conjunt també han de
contribuir, de manera imprescindible, en la integracié de I'activitat preventiva
al'empresa i col-laborar en I'adopcid i en el compliment d’aquestes mesures.

Si de I"avaluacid se’n deriven situacions de risc per als treballadors/es,
I'empresari ha de prendre les mesures preventives necessaries per tal de
reduir-les o d’eliminar-les, tal i com estableix la LPRL 31/95.

Aquestes activitats destinades a tenir controlats els riscos s’han de
planificar, de tal manera que I'empresari ha de fixar-ne els terminis d'execucié
i designar tant els recursos humans com els materials per fer-les efectives.

A més, aquest procés no acaba aqui, siné que també s’ha de fer un
seguiment de manera continuada de les mesures preventives adoptades,
amb l'objectiu d’assegurar que hi hagi un nivell de sequretat correcte i que
els riscos detectats no es reprodueixin, tal i com s’estableix a I'article 16 de
la LPRL 31/95 i RD 39/1997, secci6 2a.

éTiene obligacion el trabajador de aceptar su asignacion como recurso
preventivo?

Segun la Ley 54/2003, la empresa podra designar como recurso preventivo
a un trabajador, pero sobre este punto conviene clarificar si para el trabajador
es obligatoria o no la aceptacién de dicho nombramiento o designacion.
Al respecto, hay que indicar lo siguiente:

Cuando la empresa ha optado por una modalidad de organizacién
preventiva interna, mediante trabajadores designados o miembros del
servicio de prevencion propio, serd obligatoria la aceptacién por dicho
trabajador, siempre que retinan las exigencias de formacion, capacidad o
cualquier otra que exija la funcion a desarrollar y que se hayan fijado en
la planificacion de la actividad preventiva atendiendo a la naturaleza del
riesgo que exige la vigilancia del mismo.

El apartado 2 del articulo 32 bis de la Ley de Prevencion de Riesgos
Laborales permite al empresario asignar de forma expresa la presencia
como recurso preventivo a uno o a varios trabajadores de la empresa que,
sin formar parte del servicio de prevencidn propio ni ser trabajadores
designados, retinan los conocimientos, la cualificacién y la experiencia
necesarios en las actividades y procesos pertinentes y cuenten con la
formacién preventiva correspondiente, como minimo, a las funciones de
nivel basico.

La asignacion de las nuevas funciones formaria parte del ius variandi
que se reconoce al empresario en la relacion laboral, como facultad de
modalizar la prestacion del trabajador; lo cual tiene sus limites, no obstante:
en las exigencias del articulo 39 de ET (titulaciones académicas o
profesionales precisas, es decir, que la categoria o grupo profesional del
trabajador incluya, por ejemplo, funciones de mando y supervisién), en el
articulo 41 del ET cuando se considere una modificacion sustancial de las
condiciones de trabajo (y no haya acuerdo entre las partes), o en los
derechos del trabajador y su dignidad humana, asi como los derivados del
principio de buena fe que rige cualquier relacién juridica.

Por lo tanto, el trabajador deberd cumplir las érdenes e instrucciones
del empresario, de conformidad con los articulos 5, letra c), y 20 del Estatuto

Si tens qualsevol dubte que vulguis compartir amb nosaltres, ho pots
fer a: otpri@catalunya.ugt.org.

preguntes

amb resposta

de los Trabajadores, con los limites expresados y con las consecuencias
salariales que ello, en su caso, pueda acarrear. La asignacion de nuevas
funciones en el dmbito preventivo tiene un indudable efecto sobre el
contenido de la prestacion laboral del trabajador, ya que se incluyen nuevas
competencias y responsabilidades que deberian ser valoradas por la empresa
a efectos de retribuir la nueva prestacion laboral a desarrollar.

En estos casos, entre las distintas posibilidades, se considera que la
mas correcta es el acuerdo entre las partes, que no tendra caracter de
novacion contractual y, subsidiariamente, el recurso al articulo 41 del Estatuto
de los Trabajadores (sobre modificaciones sustanciales de las condiciones
de trabajo), teniendo en cuenta que sera responsabilidad del empresario
el valorar si el trabajador posee la suficiente capacidad y formacion para
desarrollar estas actividades.

Tanto el trabajador designado como asignado por el empresario para
realizar las funciones de recurso preventivo, vienen obligados a su aceptacion
y realizacion de dichas funciones, pues dicha capacidad empresarial procede
del poder de direccién que la ley otorga al mismo, y la asignacién de las
nuevas funciones a desarrollar como recurso preventivo formarian parte
del ius variandi que se concede al empresario en la relacién laboral como
facultad de modalizar las prestacion del trabajdor, puesto que no implican
una modificacién sustancial de sus condiciones de trabajo.

Quan parlem de temes de miutues, a qué ens referim en parlar de
rehabilitacié laboral i inserci6?

Quan es produeixen accidents de treball o malalties professionals que tenen
com a conseqiiéncia la incapacitat total o parcial, els treballadors poden
accedir a programes especials de rehabilitacié, readaptacio i de reinsercié
laboral.

El principal objectiu d’aquestes politiques és dotar de noves eines el
treballador que hagi estat victima d'un accident i d'una incapacitat total o
parcialment, perqué pugui reprendre I’activitat productiva al mén laboral.
Aixi mateix, volen afavorir el retorn al context social amb la major qualitat
de vida possible.

Aquestes politiques estan financades per la Comissié de Prestacions
Especials organ paritari de representacio, format per membres de la CEOE,
CCOO0 i UGT- i gestionen el pressupost que se li ha assignat dins de I'epigraf
d’Accident de treball i malalties professionals de la mutua. La seva funcié
és oferir ajudes economiques, serveis i atencid al treballador accidentat o
la seva familia en determinats casos de necessitat, per resoldre o minimitzar
les possibles situacions que exigeixin una ajuda especial. Aquests ajuts son
de caracter potestatiu i es diferencien de les prestacions reglamentaries de
la Seguretat Social.

Per a més informacid sobre aquest o altres temes, podeu adrecar-vos
al'Area de Mdtues de la Secretaria de Politica Sindical de la UGT de Catalunya,
rambla del Raval, 29-35 4a planta, teléfon 933 046 832, o a la vostra
federacié o sector.

*Quadern dubtes/respostes. Mutues d’accidents de treball i malalties
professionals de la seguretat social. Revisié i actualitzacié 2012. UGT Catalunya.

Marta Juan
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http://blogs.tv3.cat/quequicom

Es un programa de TV3 sobre divulgacid cientifica i de gran qualitat
didactica adrecada a tots els publics. La tematica de cada capitol
és molt diversa i molts d'aquests reportatges tenen a veure amb
el medi ambient o fins i tot amb la prevencié de riscos laborals,
com per exemple I'aigua, les energies que no fan augmentar
I'efecte d’hivernacle, productes quimics com la potassa, la
nanotecnologia, el sistema métric, combatre el soroll i un llarg i
variadissim repertori de temes diversos treballats (ja han emeés
193 capitols) amb 'objectiu de popularitzar la ciencia. Cada capitol
dura uns 25 minuts. Pots veure els nous capitols a TV3 els dimarts
ales 22.30 o en emissid per redifusié al canal 33. També es poden
visualitzar tots els capitols antics a la seva pagina web.

http://governancaradioelectrica.gencat.cat/web/guest/multimedia

Web que explica tot allo que cal saber sobre les antenes de telefonia
mobil de forma pedagogica. El lloc web forma part del projecte
Governanca radioeléctrica, cofinancat pel projecte europeu Life,
amb el qual la Generalitat vol fomentar la transparéncia per
augmentar la confianca de la ciutadania. Es poden consultar les
ubicacions i els nivells de les mesures realitzades de les emissions
de camps electromagnétics, i també accedir a una amplia
informacié relacionada amb la telefonia mobil, els camps
electromagnetics, les normatives, els informes cientifics i les
preguntes més freqiients. Aquesta pagina web es divideix en vuit
apartats. Inici: es troben les principals novetats com ara una nova
aplicacié per a mobils o el mapa dels punts de mesurament;
Projecte: s'explica el projecte i normativa europea sobre el tema;
Divulgacio: ofereix informacié sobre la telefonia mobil,
desenvolupament tecnologic relacionat amb les comunicacions,
etc.; preguntes més freqiients, normativa relacionada, informes
que recullen estadistiques realitzades a Catalunya, estudis cientifics
internacionals, etc., noticies i per Ultim, jornades, on s’anuncien
les jornades que es faran i les que s’han fet.

L'estres és una reaccié negativa a determinats aspectes nocius del
contingut, I'organitzacié o I'entorn de treball que afecta a la salut
i la qualitat de vida dels treballadors i a la productivitat de les
empreses. Per aquest motiu cal que empreses i treballadors,
cadascu des del seu ambit, previnguin I'aparicié de I'estrés. En
aquest triptic es defineix que és I'estres, quines son les seves causes
laborals, com podem detectar-lo, i qué pot fer I'empresa per
prevenir-lo i controlar-lo. Inclou també alguns consells adrecats
als treballadors. Pots aconsequir-ne un exemplar a la teva federacio,
a Salut Laboral o a través de la web www.ugt.cat, apartat Salut
Laboral.

L'objectiu d'aquesta guia és orientar els treballadors i les
treballadores sobre les preguntes més freqiients que rebem a
I'assessoria de la Unitat Integral de Prevencid. Molts treballadors,
en moments delicats de la seva salut, quan més necessiten claredat
en la gestid de la seva salut i repds en molts casos, es veuen
embarcats en un Via Crucis de diferents finestretes, visites de
control, etc., que escapen de les situacions habituals.

Hem intentat, per tant, donar informacié clara i concisa sobre
la gestid de la salut dels treballadors, amb un llenguatge pla i
tecnic.

En la primera part «Qui és qui?», s'explica quin és cadascun
dels actors de la salut dels treballadors. Catalunya, igual que la
resta de comunitats autonomes, té transferida la gestié de la
sanitat i té, per tant, una estructura propia de gestid, amb figures
tniques com I'ICAMS. Per congixer els procediments adequats, és
important saber qui sén, les funcions que tenen i de qui depenen.

En la segona part «Quan, on he d'anar si...?» s'expliquen els
procediments que s’han de sequir en cadascun dels casos que es
pregunten amb la seglient estructura: explicacié del concepte,
esquema-resum (si n’hi hagués), exemples de casos per clarificar
conceptes, la normativa relacionada amb el tema i, finalment, les
publicacions de la UGT de Catalunya que tracten el tema per
ampliar-ne la informacio.
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