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INTRODUCCIO

Del balan¢ de la negociacio col-lectiva, considerant les questions de salut laboral, es despren una
escassa satisfaccio pels resultats, logicament no sense excepcions. D’aqui, la necessitat que els
convenis del 2011 facin realitat una discontinuitat important. La salut laboral ha d’adquirir una cen-
tralitat important en els proxims convenis.

Hem de fer front a qualsevol temptacié empresarial de retallar o desviar les necessaries inversions
en prevencio de riscos laborals amb la falsa excusa de la crisi, 0 de menysvalorar els temes de
salut en la mateixa negociacié dels convenis col-lectius.

Avancar en la qualitat de la prevencio és una estrategia associada a la construccié d’un nou model
productiu i, per tant, al desenvolupament d’una millor posicié competitiva de les nostres empre-
ses.

L’assemblea anual de salut laboral, aquest any celebrada el 8 d’abril, ha de significar una discon-
tinuitat en la nostra estrategia de negociacio col-lectiva en matéria de salut. Una discontinuitat que
hem fet possible a partir d’acumular experiéncies positives, que ara hem d’estendre a la negocia-
ci6 col-lectiva de 2011, i que respon als criteris seguients:

1. Transversalitat de la salut respecte del conjunt de condicions de treball, drets i procediments
de participacio i intervencié sindical regulats en el conveni col-lectiu.

Aix0 significa que la logica negocial del conveni col-lectiu, i de I'elaboracié de les nostres pro-
postes, ha d’abandonar tota férmula de departaments estancs. Cal integrar la salut laboral en
cada matéria de negociacié. Cal mesurar I'impacte en termes de salut de les nostres propos-
tes, la seva negociacio i els acords. Logicament amb I’objectiu de millora de salut.

2. El valor del conveni col-lectiu en relacié amb la salut laboral, amb I’objectiu de traslladar al con-
veni col-lectiu els millors acords i practiques en matéria de salut laboral, els millors acords dels
comites de seguretat i salut. Aixi, el que sén bones experiencies puntuals es converteixen en
regulacions estables, capaces, també, d’estendre’s a altres empreses des dels convenis sec-
torials.

3. Millora general dels procediments de participacio sindical del conveni col-lectiu. Els mecan-
ismes de participacié en matéria de prevencié de riscos han de contagiar el conjunt dels
mecanismes de participacio sindical, ja que la seva naturalesa és “proactiva”. Es tracta de par-
ticipar i negociar, mesurar I'impacte en materia de salut de totes les iniciatives empresarials
abans d’esdevenir decisions fermes.

4. Concepcio dinamica de la prevencio de riscos laborals, el conveni col-lectiu ha de regular la
permanent actualitzacio de I'avaluacio de riscos i del pla de prevencio, en tot moment de canvi
en |'organitzacié del treball, en la vida de 'empresa, en les noves activitats, en la introduccio
de noves tecnologies i procediments de treball, noves materies primeres, noves organitzacions
horaries, canvi de localitzacié de I’empresa, o nous centres de treball.

5. La participacié de les persones com a garantia per coneixer els problemes reals, per fer-ho des
de la diversitat de les persones, per mesurar com afecten les decisions sobre les condicions
de treball en termes de salut. Aquesta participacio és imprescindible en I’elaboracié de les nos-
tres propostes i aquella diversitat ha de tenir presencia en les nostres comissions negoci-
adores.

Els acords en relacié amb I’Estrategia espanyola de seguretat i salut en el treball 2007-2012 assen-
yala un escenari més favorable per al desenvolupament de les nostres linies d’accié sindical més
importants.

(Text extret del document “Objectius de la Negociacié Col-lectiva 2011”
de la Secretaria de Negociacio Col-lectiva de la CONC)






Observacions al text:

A continuacié us presentem una série de criteris i objectius en materia de salut laboral per a la
negociacié col-lectiva. Encara aixi €s només una base per adaptar-la a la realitat del vostre sector
i/0 la vostra empresa. També esta pensada per ser la guia de la discussio entre els delegats i dele-
gades de prevencid, les seccions sindicals o federacions sindicals, per obtenir el document de
proposta davant dels empresaris. Per tant, abans de presentar-la cal que I'adapteu i la discutiu.

En el text trobareu aquestes marques:

Aquesta marca indica de quines eines i fonts d’informacio addicional disposeu per poder desen-
volupar les vostres propostes.

Recordeu que, per a aquesta discussio, podeu comptar amb el suport de la persona responsable
de salut laboral de la federacid o del territori, que us ajudin a acabar de posar fil a I'agulla.



A continuacio, fem menci6 dels eixos principals relacionats amb la salut i la prevencié que s’hau-
rien de considerar dins els convenis col-lectius:

ORGANITZACIO DEL TREBALL | SALUT (PREVENCIO DE RISCOS PSICOSOCIALS)

La nostra experiencia ens evidencia que I’organitzacio del treball determina I’exposicio a certs ris-
cos especifics. Ens referim a riscos tan frequents com un ritme de treball massa rapid, la insegu-
retat, la falta de suport en el treball o la monotonia... Tot aixo implica una exposicié nociva als ris-
cos psicosocials. Bona part de les malalties cardiovasculars derivades del treball, que sén una de
les principals causes de mortalitat laboral, es produeixen per una mala organitzacio del treball, que
és la responsable dels riscos psicosocials.

Algunes de les caréncies meés significatives de les politiques de prevencié empresarials sén les
actuacions preventives, quasi inexistents en relacié amb els esmentats riscos psicosocials vincu-
lats a I’organitzacio del treball. La investigacié cientifica ha aportat fins avui una amplia evidencia
de l'efecte sobre la salut i el benestar de treballadores i treballadors de I'exposicido nociva a
aquests riscos. Els estudis identifiquen quatre grans grups de riscos psicosocials en el treball: I’ex-
cés d’exigencies psicologiques del treball i la doble presencia; la falta d’influéncia i de possibili-
tats de desenvolupament; la falta de suport de companys i superiors i de qualitat del lideratge, i
les escasses compensacions. Els trastorns de la salut associats poden ser a curt termini (estres),
i a llarg termini, en afectar el sistema cardiovascular, el respiratori, el gastrointestinal, I'immunitari,
I’endocrinologic i el muscular, a més de la salut mental (ansietat, depressio). En compliment de la
LPRL, els riscos psicosocials han de ser objecte d’intervencid preventiva i, com els altres riscos,
han de ser evitats, avaluats i combatuts en origen (art. 14 i 15 de la LPRL). Es coneguda per
tothom I'adaptacié a I’Estat espanyol, liderada per I'ISTAS, del métode d’avaluacié de riscos psi-
cosocials CoPsoQ (istas 21, Psqcat21), que esta considerat com el millor metode existent per a
I’avaluacié dels riscos esmentats, fins al punt que la Generalitat de Catalunya ha decidit que sigui
el metode que cal recomanar d’usar.

A traveés dels convenis col-lectius hem d’establir, com a minim, els continguts seglents:

1. Garantir 'obligacié d’avaluar els riscs psicosocials i de combatre’ls en origen, canviant les con-
dicions relatives a I’organitzacio del treball (4.7.d).

2. Garantir que el metode d’avaluacio preveu la identificacio i la valoracié dels factors de risc psi-
cosocials cientificament reconeguts.

3. Establir per a I'avaluacio de riscos psicosocials I'us del CoPsoQ (istas 21, Psqcat21), ates que
acompleix sobradament els requeriments legals, cientifics-tecnics i de participacio activa dels
i les treballadores i els seus representants.

4. En el moment d’aplicar-se, s’ha de garantir el compliment de les condicions establertes en la
llicencia d’us (finalitat preventiva, participacio activa dels delegats/ades de prevencié i dels tre-
balladors/es en tot el procés d’intervencid preventiva, no modificacio, anonimat i confidencia-
litat), en la forma instituida en el manual del metode.

5. Sino és possible introduir I’4s del métode CoPsoQ (istas 21, Psqcat21), cal desenvolupar els
drets de participacio, consulta i negativa motivada dels delegats i delegades de prevencio en
tot el procés d’avaluacio de riscos psicosocials i planificacio de I’accié preventiva. Incorporar
el procés d’intervencié participatiu del metode CoPsoQ (istas 21, Psqcat21). Desenvolupar la
participacio directa dels treballadors en I’avaluacié de riscos psicosocials (vegeu apartat de
drets i garanties de participacio): és una necessitat metodologica especifica d’aquests riscos
a més d’un requeriment legal i operatiu.



6 Introduir ’'exigéncia de prevencio de riscos psicosocials en les clausules relatives a la definicid
d’organitzacio del treball i als canvis de condicions de treball (modificacié en I’ordenacié de la
jornada, nous metodes de treball, noves tecnologies, etc.).

7. Reduir o eliminar els riscos derivats de I’organitzacio del treball, plantejant en conveni propos-
tes saludables: una quantitat i una ordenacié de la jornada compatible, una classificacio pro-
fessional i una estructura salarial justa, metodes de treball participatius i enriquidors, unes con-
dicions d’ocupacio i de treball estable i uns ritmes i plantilles raonables.

8. S’han de prioritzar les mesures preventives que eliminen el risc des de I’origen, canviant les
caracteristiques de I'organitzacié del treball i que redueixen les desigualtats, amb impacte
positiu o indiferent per a 'ocupacio. S’han d’evitar propostes que millorin la situacié d’exposi-
cié a un risc, i que generin o agreugin I'’exposicié a un altre risc.

Per a saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes teniu a la vostra disposicié les publi-
cacions seguents:

- Organitzacio del treball, salut i riscos psicosocials. Guia del delegat i delegada de pre-
vencio.
- Experiéncies sindicals d’intervencié en riscos psicosocials.

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Masses congelades per als anys 2005-2007 (conveni num. 7900965). Article 39 i capitol
13.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Articles 7, 8.8, 9.4, 10, 42, 45 bis,
66.1.6 i 66.9.

- Sector de Contact Center (conveni num. 9912145). Article 61.

- Codorniu, SA (conveni nium. 7900645). Article 45.

PERSPECTIVA DE GENERE

S’observa que els convenis col-lectius rarament tenen en compte la perspectiva de génere en
el tractament de les questions relatives a les condicions de treball i salut, i es limiten a la regu-
lacié de la situacio de les dones embarassades o en periode de lactancia. Per abordar la pers-
pectiva de génere, cal tenir en compte la divisié sexual del treball i la segregacio horitzontal
d’homes i dones, que provoquen desigualtats socials i diferent exposicié de dones i homes als
riscos laborals, i també les practiques dominants i habituals de la prevencié que actuen princi-
palment sobre els riscos de seguretat i els accidents de treball que no visualitzen les condicions
de treball i salut de les dones. Davant d’aquestes consideracions resulta oportu fer les recoma-
nacions seguents.

En primer lloc i de manera general, cal dir que féra bo que la negociacié col-lectiva tractes tots i
cadascun dels diferents ambits de les condicions de treball i de salut tenint en compte la perspec-
tiva de genere, en particular, ateses les desigualtats i les diferencies entre homes i dones pel que
fa a I’'exposicio als riscos laborals; i en la practica significa implementar politiques i practiques de
prevencio sensibles al genere, €s a dir, considerar les diferencies de sexe i les desigualtats de
genere en I’analisi de les condicions de treball, dels riscos i de la salut i que les practiques de pre-
vencié donin resposta a aquestes diferencies i desigualtats.




Tanmateix féra bo que la negociacié col-lectiva consideres criteris generals per aconseguir que les
practiques de prevencié fossin sensibles al genere incorporant aspectes concrets com:

e Per la visualitzacio de les condicions de treball i salut de les dones s’utilitzaran instruments que
siguin sensibles a les diferencies de sexe i desigualtats de geénere, i el conjunt de les dades i
les analisis es presentaran segregats per sexe.

e | a practica de la prevenci6 considerara el conjunt dels llocs de treball, i es garantira que en la
prioritzacié de les actuacions no quedin excloses les ocupacions feminitzades.

e | a practica de la prevencio considerara, en I'avaluacio i la prevencié de riscos laborals, el con-
junt dels riscos: de seguretat, d’higiene, d’ergonomia i psicosocials.

e | a practica de la prevencié detectara el conjunt de danys de la salut (accidents de treball,
malalties professionals i malalties relacionades amb el treball) i posar-los en relacié amb les
condicions de treball, per prevenir.

e |a participacio de les dones (recuperar la seva percepcid i la seva experiéencia) és imprescin-
dible per a la prevencié. La participacio dels col-lectius desiguals requereix practiques especi-
fiques per aconseguir una participacio efectiva.

e Tanmateix, els convenis col-lectius haurien de recollir la recomanacioé de mantenir la proporcio-
nalitat de les dones en els organs de representacio especialitzats en materia de seguretat i
salut laboral, d’acord amb la seva preséncia a I’empresa.

GESTIO DE LA PREVENCIO

Des de CCOO insistim des de fa temps en el compliment de les normes legals, i pressionem per-
que cada vegada siguin meés les empreses que les compleixin. Perdo hem observat també que,
paral-lelament a I'incompliment de les normes, hi ha un segon problema, no menys greu: el com-
pliment aparent, que solament es fan papers. Es necessari que les empreses actuin amb un sis-
tema de gestio de la prevencidé de riscos laborals de qualitat, integrat en el conjunt de la gestio
de I’empresa. A través dels convenis col-lectius de sector i d’empresa podem establir criteris més
concrets de com aconseguir una actuacié preventiva més adequada a les necessitats objectives
dels sectors i empreses esmentats.

Hem d’establir dins dels convenis col-lectius un capitol dedicat a la prevencié de riscos laborals,
en el qual es prevegin, com a minim, criteris d’actuacio sobre el segtent:

Planificacio de la prevencio i I’avaluacio de riscos

- S’han d’elaborar a les empreses programes de substitucié/eliminacié de substancies alta-
ment preocupants (cancerigenes, mutagenes, toxiques per a la reproduccio...) amb I’objec-
tiu d’introduir progressivament altres substancies o procediments que impliquin un menor
risc per la salut i/o la seguretat dels treballadors/es, i el compliment de la normativa
REACH.

- S’han de prioritzar les mesures preventives que eliminen el risc des de I'origen, canviar les
caracteristiques de I'organitzacié del treball i que redueixen les desigualtats, amb impacte
positiu o indiferent per a I'ocupaci6. Cal evitar propostes que millorin la situacié d’exposi-
cié a un risc, i que generin o agreugin I'exposicié a un altre risc.



- Els nous processos tecnhologics han de ser objecte d’avaluacio de riscos, amb I'adopcio
de les corresponents mesures de prevencio i de vigilancia de la salut, sempre amb el
principi de “precaucio” quan se’n desconeguin cientificament els efectes sobre la salut.
El CSS, o en el seu defecte els delegats/ades de prevencié han de ser permanentment
informats de la seva introducci6 i de I'estat d’investigacié al voltant dels seus impactes
en la salut.

- Davant d’una modificacioé substancial de condicions de treball i/o després de la negociacié
i la resolucié d’un ERO s’ha de produir una revisio de I'avaluacié de riscos, ja que es modi-
fica I’organitzacio del treball i es generen nous riscos que han de ser avaluats, especialment
els riscos de caracter psicosocial.

- Els métodes d’avaluacio de riscos a utilitzar han de ser adequats en funcié dels riscos exis-
tents i han de complir els requeriments legals, han de tenir una metodologia que sigui vali-
da i fiable i que complexin els requisits tecnicocientifics i de participacio activa dels i les
treballadores i els seus representants.

- El procediment i els diversos metodes de realitzacié de les avaluacions de riscos han de
ser acordats pel CSS.

- Una vegada obtinguts els resultats de les diferents avaluacions de risc, la planificacio de
I’activitat preventiva ha de ser discutida i acordada pel CSS.

Pla de prevencio:

El pla de prevencio és el motor d’arrencada de I’activitat preventiva a les empreses. Implica mar-
car objectius, establir que es fara, qui ho fara, els procediments més adequats per fer-ho...; en
definitiva, orientar o reorientar les politiques preventives en dos sentits fonamentals: la integra-
cio de la prevencid en el conjunt de I’empresa i I’establiment de les vies de participacié que
assegurin la preséncia dels delegats/ades de prevencié de forma activa, constant i inquestiona-
ble. Mitjancant la negociacié col-lectiva podem establir el continguts minims d’aquest pla de
prevencio:

- EICSS o, en abséncia seva, els delegats/ades de prevencio, junt amb I’empresa, han d’esta-
blir els objectius i continguts minims del pla de prevencio, que tenen una atencio especial en
els aspectes seguents:

e Estructura organitzativa: modalitat preventiva, assignacié de responsabilitats i funcions a
tota la cadena de comandaments dels diferents nivells. Cal formar els equips i fer la desig-
nacio dels responsables en matéria d’emergencia, evacuacio i primers auxilis.

e Pla de formacié integrat, per a tots els nivells de 'empresa, de manera que es capacitin per
al desenvolupament de les funcions preventives assignades, des de la direccié fins als tre-
balladors.

e Estandarditzacié de processos i metodes de treball, especialment aquells que comportin
un major risc o concentrin un alt index de danys en la salut, que especifiquen amb precisio
les pautes, els mitjans, les persones implicades i les condicions concretes en que s’han de
realitzar.

e Recursos economics, tecnics i materials destinats especificament a la prevencio.

e Actuacions immediates per a I’eliminacié de riscos identificats clarament.

e Tota avaluacié de riscos i tot pla de prevencié ha de tenir en consideracio la dimensié de
genere.



Serveis de prevencio

Els serveis de prevencid, com a modalitat de prevencié majoritaria a les empreses, cal que tinguin
un bon funcionament, i han de destinar els recursos, la capacitacio, la imparcialitat i la indepen-
dencia per poder desenvolupar les seves funcions preventives. Per aixo, cal establir criteris d’e-
leccid, seguiment i avaluacié del seu funcionament:

L’eleccio de la modalitat d’organitzacié de la prevencié que s’adopti i/o la seva modificacié
s’han de realitzar en el si del CSS i, en abséncia seva, mitjangant acords entre els dele-
gats/ades de prevencié i 'empresa.

L'aprovacio de qualsevol concertacio, revocacio o suspensié amb qualsevol entitat acredi-
tada com a servei de prevencio alie, per a la realitzacié de qualssevol activitats en matéria
de prevencio, s’ha de realitzar en el si del CSS i, en abséncia seva, mitjangant acords entre
els delegats/ades de prevencio i I’'empresa.

S’han d’establir procediments d’accés directe dels representants dels treballadors als tec-
nics o técniques del servei de prevencié de la mutua.

El servei de prevencié ha d’elaborar anualment una memoria i un programa d’activitats, els
quals han de ser debatuts en el si del CSS.

Recursos preventius

Depenent de la grandaria de ’empresa, s’ha d’establir el nomenament d’una o més perso-
nes de la plantilla amb els suficients coneixements, qualificacié i experiencia sobre I’aplica-
Cci6 correcta dels méetodes de treball, fonamentalment d’aquells que es considerin perillo-
sos 0 amb riscos especials.

Els treballadors/es assignats/ades als recursos preventius han de disposar de la formacié
preventiva corresponent, que, com a minim, ha de ser de nivell basic, excepte en cas que
I’empresa desenvolupi algunes de les activitats incloses en I’Annex | del RD 39/1997, en
que ha de ser de nivell intermedi.

Per a saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes, teniu a la vostra disposicio les publi-
cacions seguents:

Full informatiu: Equips de treball i maquines: mirada des de la prevencié. Desembre de
2009.

Full informatiu: Actuar enfront del risc quimic: la substitucié com a accié preventiva.
Manual per a la identificacié i I'avaluacié de riscos laborals de la Generalitat de
Catalunya.

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

Masses congelades (conveni nium. 7900965). Article 39.

Cuirs, repussats, marroquineria i similars (conveni num. 7000115). Articles 33.1 i 33.2.
General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Articles 66.2 i 66.5.

Ill Acord general sobre condicions de treball del personal de I’'ambit d’aplicacié de la Mesa
General de Negociacié de I’Administracié de la Generalitat de Catalunya (conveni num.
7901680). Art. 12.

Hospitals de la XHUP i dels centres d’atencié primaria (conveni num. 7000645).
Article 70.

-10 -




MUTUES D’ACCIDENTS DE TREBALL | MALALTIES PROFESSIONALS

La necessitat de “modernitzacié” del paper de les mutues d’accidents de treball i malalties pro-
fessionals de la Seguretat Social porta implicit I'anacronisme denunciat des de fa temps pel nos-
tre sindicat. Es fa necessaria una nova legitimitat social de les mutues com a part integrant del sis-
tema public de Seguretat Social per distintes raons: s’ha diluit i superat el seu origen assegurador
privat de riscos empresarials; la gestio empresarial de recursos publics (les cotitzacions socials ho
sbn) és injusta i indefensable, i I'eficacia en la gestié passa per I'atencié de les necessitats de la
poblacié treballadora.

El plantejament sindical implica una major participacio en els organs de direccioé de les mutues i
I’eleccié conjunta de la mutua en el si de les empreses, és a dir, la codecisio, aixi com la devolu-
cio de competencies en matéria de contingencies comunes a I'INSS.

D’aqui ve la necessitat de potenciar el paper de la negociacio col-lectiva tant per assolir la code-
cisi6 com per bloquejar el traspas de la gestié de I'I'TCC de I'INSS a la mutua, mentre no dispo-
sem d’un “paraigua normatiu” que incorpori les nostres reivindicacions.

- Garantir que, préviament al fet que I'empresa s’afilii a una mutua o li sol-liciti la gestio de la
ITCC, I’empresa informi els representants dels treballadors i que aquests puguin emetre
I'informe previ preceptiu, que ha d’acompanyar obligatoriament la sol-licitud d’afiliacio o de
gestio de la ITCC.

- Lafiliacio a la MATMPSS s’ha d’establir mitjangant acord al Comite de Seguretat i Salut, un
cop presentada la proposta documentada per part de cada una de les mutues que opten
a la contractacio. A les empreses on no hi hagi CSS, I’acord s’ha d’establir entre els repre-
sentants dels treballadors i la direccié de I’empresa.

- En el si del Comité de Seguretat i Salut s’ha d’efectuar el seguiment de I’activitat de la
mutua elegida, a fi d’assolir una millora continua de les prestacions que aquesta realitzi. A
les empreses on no hi hagi CSS s’ha de constituir una comissié de treball, de composicié
paritaria, entre I'empresa i els delegats/ades de prevencié per realitzar-ne el seguiment.

- Els criteris minims tant per a I'eleccié de mutua com per al seguiment de la seva activitat
han de ser els seguents:

1. Els mitjans humans i materials de la mutua en el territori.

2. Que es propicii la participacié de la representacio dels treballadors/es en les activitats i
els serveis que ha de realitzar la mutua.

3. Que la mutua tingui un interlocutor al qual la representacié dels treballadors pugui diri-
gir-se davant qualsevol problema que pugui sorgir en la prestacio d’un servei, amb I'ob-
jectiu de solucionar-lo d’una manera agil i eficag.

- El canvi de gestio de les contingéncies comunes del sistema public de salut a la mutua s’ha
de realitzar, en tot cas, un cop acordat previament al CSS, i, en abséncia d’aquest ens,
entre 'empresa i els delegats/ades de prevencid.

- Previament a qualsevol sol-licitud, per part de 'empresa, de bonificacié de quotes a la
Seguretat Social, tant per contingéncies professionals com comunes, s’haura d’informar
d’aquest procediment al CSS, aixi com sollicitar documentalment informe als
delegats/ades de prevencio. Tanmateix la mutua garantira la informacié i la participacio dels
delegats/ades de prevencié durant tot el procediment fins a la seva finalitzacié.
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Facultats de les mutues per al control de les baixes i la reduccio de les cotitzacions empre-
sarials per contingéncies comunes, en relacio amb la negociacio col-lectiva de plans
pactats a les empreses

La Llei 35/2010 és un nou pas cap a la privatitzacié del sistema public de salut i I’enfortiment del
paper, en aquest sentit, de les mutues.

Afavoreix la reduccié de cotitzacions empresarials per contingencies comunes, és a dir, fons
publics, decidides per la mateixa mutua i segons plans de disminucié dels costos d’IT per contin-
géncies comunes, sigui per la via dels objectius que es marquin mitjancant la regulacié del tema,
o mitjangant la reduccié “significativa”, a partir d’acords amb la RLT, mitjangant la millora de les
condicions de treball, el control de I’'absentisme no justificat i/o la flexibilitat per al canvi de lloc de
treball de les persones afectades per malaltia comuna.

Cal remarcar que la norma assenyala amb claredat quins sén els objectius de qualsevol pla de
seguiment de I’absentisme: intervenir sobre les causes que estan provocant IT i fer un seguiment
de I'absentisme no justificat, i que aquests objectius exclouen la pretensidé d’escurcar el temps
que qualsevol persona treballadora malalta i en situacié d’incapacitat temporal pugui requerir per
al restabliment total de la seva salut i la seva reincorporacié a la feina.

L’escurcament d’aquest periode de recuperacié de la salut, precisament, és I’objectiu fonamental
que persegueixen les mutues per reduir els costos per a les empreses.

Alguns criteris sindicals en relacié amb aquests processos de negociacio:

a) Amb independéncia que els plans concrets es facin en I’'ambit de I’empresa, la negociacié
col-lectiva sectorial ha d’incorporar regulacions i criteris que es desenvolupin en I'ambit empre-
sarial.

b) Respecte dels plans per disminuir I’'absentisme i la flexibilitat per a I’adaptacié a un altre lloc
de treball, la nostra logica de negociacié ha de ser:

- Acceptacié empresarial explicita que el comput d’absentisme es fa amb els criteris de
I’Organitzacié Internacional del Treball, que giren al voltant de les abséncies imprevistes al
treball, no a I’exercici de drets personals o sindicals.

En la practica significa fer un seguiment de les baixes per malaltia comuna, amb I’objectiu de millo-
rar les condicions de treball que puguin incidir en la seva reduccio i les abséncies injustificades.

Es important ressaltar que 'art. 52 de I’ET, que es refereix al comput de les abséncies suscepti-
bles de ser tingudes en compte per a I’'acomiadament objectiu, coincideix amb els criteris de I'OIT,
excepte la diferenciacié entre la IT d’una durada inferior o superior a 20 dies, ja que I'ET només
computa a efectes d’absentisme les inferiors a 20 dies.

S’elaboraran orientacions concretes des de la Secretaria de Salut Laboral, per a la realitzacio del
comput.

Per aconseguir els objectius cal que els plans d’actuacio prevegin les mesures segients:

1) Millorar les condicions de treball i la salut a través de les actuacions preventives previstes
en la LPRL.

2) Intervenir en la jornada i la seva distribuci6 i els drets relacionats amb la conciliacio de la
vida laboral i la familiar.

3) Intervenir en les incorporacions després d’un procés d’'IT adaptant la feina a la persona,
segons l'art. 15 de la LPRL, o facilitant el canvi de lloc de treball.
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En relacio amb la flexibilitat per al canvi de lloc de treball de persones afectades per malal-
tia comuna, s’han d’establir processos agils, per a I’analisi conjunta entre ’'empresa i la RLT,
dels suposits concrets, amb un enfocament que ha de respondre a criteris de prevencio i
analisis de les condicions de treball, el respecte als drets professionals de les persones
afectades, els drets personals a un tracte digne i a la igualtat de génere.

En aquest mateix sentit, els plans han d’incorporar mesures concretes per establir alterna-
tives a la inadaptacio sobrevinguda a un lloc de treball, sobre la Iogica del manteniment de
I’ocupacio i els drets de les persones. Per exemple, el pla ha d’ampliar a aquests suposits,
el tractament del suposit anterior.

Establir un pla de deteccio i declaracié com a patologia professional.
Fer un seguiment de les absencies injustificades.

e |La RLT rebra informacié documental desagregada respecte de I'evolucié de I’absen-
tisme, en dimensions com el génere, I'edat, els llocs de treball, les tasques, o les sec-
cions i els ambits de I’activitat empresarial, on es detecten. Aquest diagnostic és
necessariament periodic.

e S’han d’analitzar les dades d’absentisme en relacié amb les condicions de treball con-
cretes, incloent-hi les practiques i els sistemes de conciliacié de la vida personal i la lab-
oral, amb I’objecte d’acordar les millors mesures preventives i les necessaries correc-
cions que formaran part del pla de prevencié de riscos.

e Els plusos o els incentius relacionats amb la no-superacido d’un determinat volum
d’absentisme no incideixen en les causes reals que el produeixen: els riscos derivats
de I'organitzacio del treball. Fins i tot poden emmascarar-los i contribuir al seu agreu-
jament.

A més, sén discriminatoris amb les persones objectivament malaltes o la dona exposada a més
dificultats de conciliaci6 i a la problematica de la doble presencia. En els suposits en que els
limits s’estableixen per al conjunt de la plantilla, acaben suposant una major pressio sobre les
persones amb més dificultats i exposicio al risc.

Per a saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes, teniu a la vostra disposicio les publi-
cacions seguents:

Guia sindical: Les mutues d’accident de treball i malalties professionals.

Guia sindical: Problemes i solucions sobre contingéncies comunes i professionals.
Full informatiu: La participacioé sindical quan I'empresa canvia de mutua.

Full informatiu: La gestio de les baixes comunes per les mutues.

Full informatiu: La incapacitat temporal (IT).

Presentacié del Sistema de reduccid de cotitzacions per contingencies professionals
(http://conc.ccoo.cat/salutlaboral/docs/ressons/28abril/BONUS2804.pdf).

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

Alstom Transporte, SA (conveni nim. 0810851). Article 79.4

Delphi Systems, SL (conveni num. 0812492). Article 64

Port Aventura, SA (conveni num. 4301425). Article 34.3

General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.7.5
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VIGILANCIA DE LA SALUT

La negociaci6 col-lectiva sectorial i d’empresa ha tractat el tema de la vigilancia de la salut i les
revisions mediques, i I’ha centrat en la consolidacio del dret a la revisié i la vigilancia periddica, i
en termes de caracter generic. Aquest tipus de vigilancia genérica de la salut s’ha demostrat inefi-
cient com a instrument efectiu per a la prevencié de riscos laborals i professionals. Cal impulsar
la negociacié de noves regulacions sobre vigilancia de la salut que connectin de manera especi-
fica i concreta amb els riscos reals de les distintes activitats professionals.

- Els treballadors i treballadores, préviament a la vigilancia de la salut, han de ser informats
dels objectius i el contingut d’aquesta vigilancia; a més, se’ls ha de requerir consentiment
informat.

- Lavigilancia de la salut s’ha d’adrecar als riscos especifics i els seus protocols han de pre-
veure les orientacions de les autoritats sanitaries.

- El comite de seguretat i salut i, en tot cas, els delegats i delegades de prevencio, han de
ser informats del resultat epidemioldgic (col-lectiu), considerant (sempre que sigui possible)
criteris de seccions, categories professionals, sexe i edat, i preservant, en tot cas, la confi-
dencialitat de les dades de salut.

- Quan, com a resultat de I'examen medic derivat de la vigilancia de la salut, en relacié amb
I’aptitud del treballador en I’execucié de les tasques corresponents al lloc de treball, el tre-
ballador o treballadora sigui informat com a “no apte” per al seu treball habitual, s’ha de
prioritzar la intervencié sobre les condicions de treball, i, si no és factible, s’ha de valorar la
possibilitat de canvi de lloc de treball i respectar les regles i els criteris dels sup0sits de
mobilitat funcional.

- Els resultats de la vigilancia de la salut realitzada pels serveis de prevencio, per les mutues
d’accidents de treball i malalties professionals o per altres serveis medics de les empreses,
no poden ser usats amb fins discriminatoris ni en perjudici del treballador, tal com estableix
taxativament la Llei de prevencié de riscos laborals.

- Les despeses, de qualsevol tipus, ocasionades per la vigilancia de la salut no han d’anar a
carrec dels treballadors/es. S’ha d’establir per negociacié col-lectiva si aquests costos han
de ser assumits per les empreses, les mutues, o els serveis medics corresponents.

Per a saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes teniu a la vostra disposicié les publi-
cacions seguents:

- Full informatiu: La vigilancia de la salut: instrument per a la prevencio.
- Full informatiu: Drets dels i de les pacients en I’ambit laboral.
- Guia sindical de salud laboral. Vigilancia de la salud de los trabajadores/as.

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Codorniu, SA (conveni num. 7900645). Article 45.2.

- Cuirs, repussats, marroquineria i similars (conveni nim. 7000115). Article 38.

- Sector de transport de mercaderies per carretera i logistica de la provincia de Barcelona
(conveni num. 0804295). Articles 32 i 33.

- Il Acord general sobre condicions de treball del personal de I'ambit d’aplicacio de la Mesa
general de negociacié de I’Administracié de la Generalitat de Catalunya (conveni num.
7901680). Art. 12.6.

- Hospitals de la XHUP i dels centres d’atencié primaria (conveni nium. 7900645). Article 70.

- Masses congelades per als anys 2005-2007 (conveni num. 7900965). Article 28.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.7.

- Sector de contact center (conveni num. 9912145). Article 60.
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COORDINACIO D’ACTIVITATS EMPRESARIALS.
CONTRACTES | SUBCONTRACTES | ETT:

Un dels canvis més rellevants que s’han produit en I’estructura empresarial ha estat I'externalitza-
cio de bona part de I’activitat propia de 'empresa cap a altres empreses contractades o subcon-
tractades. Aquests canvis han fragmentat també les relacions laborals: diferents convenis, dife-
rents condicions contractuals, etc.

Tanmateix, I'impacte en les condicions de treball ha estat especialment intens en els aspectes
relacionats amb la salut i la seguretat laboral, per diverses raons: I’externalitzacié d’activitats
suposa externalitzar els riscos i, de vegades, fins i tot les activitats de més risc; sobre els treballa-
dors de les empreses contractades i subcontractades recau una major pressié productiva en detri-
ment de les condicions de treball, i, finalment, 'incompliment de les responsabilitats empresarials
preventives és molt més gran en les subcontractes i els seus treballadors reben menys formacié i
estan més desprotegits.

L’aprovacié del RD 171/2004 i, sobretot, el seu desenvolupament en els sectors i empreses, és,
sens dubte, un instrument per avancar en la consecucio dels objectius de millora de les condi-
cions de treball en les contractes i subcontractes.

No hi ha cap dubte que, per aconseguir la defensa i la promocio de la salut en el treball, és
imprescindible actuar sobre les condicions de treball i la seva organitzacié, pero igual d’impor-
tant és per a I’accié sindical avancar per adequar la nostra organitzacio a les realitats del mén del
treball.

A través de la negociacio col-lectiva de qualsevol nivell i en matéria de seguretat i salut, es pot
modificar i superar el regim legal existent, bé posant limits a la llibertat empresarial de subcontrac-
tar, bé incrementant la responsabilitat de I'empresa principal i també ampliant els drets dels repre-
sentants dels treballadors.

1. Cal establir organismes estables de coordinacié preventiva, no només entre les contractes i
subcontractes sin6 també amb TRADE i autonoms. Es imprescindible garantir la relacié i la vin-
culacié d’aquests organismes amb el CSS de I'empresa principal.

2. Cal regular en els convenis col-lectius la integracio en I'avaluacio de riscos, en la planificacio
de la prevencid i en el pla de prevencié de tots els col-lectius de persones que participen en
una organitzacio del treball determinada, fins i tot aquelles persones externes que s’hi vinculen
amb una certa habitualitat.

Contractes i subcontractes

- Establiment de criteris de contractacio d’empreses amb practiques preventives eficaces i efi-
cients.

- Establiment d’informacié previa a la contractacié o subcontractacié que les empreses han de
facilitar al CSS o, si escau, als delegats/ades de prevencié. Com a minim, aquesta informacio
ha de contenir el seglient:

Les activitats i feines que s’han de realitzar.

El nombre de treballadors/es.

La durada i la distribucié horaria.

Els riscos avaluats i relacionats amb la seva activitat.
Les mesures preventives adequades.

La formacio i la informacioé rebudes pels treballadors/es.

on QI 5= 0 e =

- Garantia de I'existencia de recursos humans i materials de coordinacié en materia de preven-
ci6 de riscos laborals.
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Establiment de procediments de control i seguiment de la contractacié i la subcon-
tractacio.

Realitzacié d’una memoria anual sobre les activitats de prevencio.

Dins dels CSS o, si escau, entre els delegats/ades de prevencio i la direccio de I’empre-
sa, s’han d’establir els temes seglents en relaci6 amb la coordinacié d’activitats empre-
sarials:

Els sistemes de comunicacio de situacions d’emergéncia.

Els sistemes d’informacio als seus treballadors/es.

Els mitjans de coordinacioé per a la prevencié de riscos laborals.

Els sistemes d’informacidé a la resta d’empresaris per informar-los sobre els riscos
propis.

Els mecanismes i/o actuacions previstes en cas d’incompliment del procediment de coor-
dinacio.

= fR Y =

o

Garantir, mitjancant acords de totes les empreses i agents socials, la participacié i la coordi-
nacio dels representants dels treballadors/es de les empreses concurrents. Els delegats de
prevencio de I’empresa i els representants de les empreses subcontractistes han de poder par-
ticipar en les reunions del CSS en les quals s’hagi previst tractar temes del seu interes, i, en
tot cas, per iniciativa de qualssevol de les representacions.

Empreses de treball temporal

Exclusié de la contractacié de persones en missio de les ETT per raé de seguretat i salut

La negociacié col-lectiva aplicable a les empreses usuaries privades, abans del 31 de mar¢ de
2011, ha de justificar i determinar quins llocs de treball romanen prohibits per a la contractacio
de persones en missi6 de les ETT, en rad de la seguretat i salut. Aquesta obligacié de la nego-
ciacio col-lectiva afecta tots els convenis col-lectius, inclosos aquells que sén vigents en aquest
periode.

Es una doble operacid, que es determina en la disposicié addicional 2a i consisteix en:

a)

b)

Establir un conjunt de feines en les quals no es podran fer contractacions a través d’ETT: expo-
sici6 a radiacions ionitzants en zones controlades, exposicié a agents cancerigens, mutage-
nics o toxics per a la reproduccié i manipulacio de substancies perilloses, exposicié a agents
biologics i en el seu conjunt a riscos derivats de nous progressos cientifics i tecnologics. La
mateixa Llei 35/2010 estableix les disposicions legals de referencia. En aquest cas, cal que les
federacions de CCOO identifiquin els convenis col-lectius que enquadren activitats en que
poden haver-hi aquests llocs de treball.

Establir un conjunt d’activitats sectorials en que la negociacio col-lectiva, o mitjancant acord
interprofessional, han d’establir-se les limitacions a la contractacio d’ETT.

Les federacions de CCOO han d’organitzar aquesta negociacié amb la maxima capacitat d’articu-
lacié entre els diversos ambits amb I'objecte d’obtenir els resultats més harmoniosos, logics i
compartits.

Els sectors que es poden identificar en una primera aproximacio son:

- Construccio
- Mineria a cel obert i d’interior
- Industries extractives per sondejos de superficie
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- Treballs en plataformes marines
- Fabricacié, manipulacié i utilitzacié d’explosius, inclosos els pirotécnics
- Treballs amb riscos electrics en alta tensio.

S’ha d’entendre que la manipulaciéo de materies perilloses n’inclou el transport i ’emmagatze-
matge.

En aquests convenis col-lectius s’ha de raonar I’exclusio en els termes seglents:

- Referida a llocs de treball o feines concretes.
- Justificar els riscos que suposen per a la seguretat i la salut.
- S’elaborara un informe raonat que s’ha de registrar juntament amb el mateix conveni col-lectiu.

S’entén, malgrat que no ho expliciti la llei, que posteriorment a I’'1 d’abril de 2011 es podran incor-
porar nous suposits raonats.

Respectant aquestes limitacions, es podran fer contractes de posada a disposicio de les ETT amb
certs requisits:

- L’ETT ha de garantir I'organitzacié de forma parcial o total de les activitats preventives amb
recursos propis i tenir constituit un comite de seguretat i salut del qual formin part no menys
de 4 delegats de prevencio.

- La persona treballadora haura d’acreditar documentalment les aptituds, competéncies, quali-
ficacions i formacio especifica.

La negociacio col-lectiva ha de reflectir aquestes condicions i, al mateix temps, regular que la RLT,
abans que es procedeixi a I'inici del contracte de posada a disposicio, ha de rebre aquesta infor-
macié documental. Al mateix temps s’ha de garantir el dret a la informacié sobre les incidéncies
existents i 'evolucié d’aquesta contractacio.

c) En el cas de les administracions publiques, regulat en I’addicional 4a, s’ha de fer una negocia-
ci6 en la Mesa general de la funcié publica de Catalunya, abans del 31 de marg de 2011, per
establir les limitacions de forma raonada, partint del principi que queden prohibides les ETT en
les funcions reservades per al personal funcionari.

Per saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes, teniu a la vostra disposicioé les publi-
cacions segulents:

- Guia sindical. La protecci6 de la salut dels treballadors i treballadores de contractes i sub-
contractes.
- Guia sindical. Contractes i subcontractes. Criteris per a I'actuacié sindical.

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Sector de transport de mercaderies per carretera i logistica de la provincia de Barcelona
(conveni num. 0804295), articles 32 i 46.

- Alstom Transporte, SA (conveni num. 0810851), article 79.8.

- Ajuntament de Lleida, personal laboral (conveni num. 2500021), article 56.

- Il Acord general sobre condicions de treball del personal de ’'ambit d’aplicacio de la Mesa
general de negociacio de I’Administracié de la Generalitat de Catalunya (7901680), art. 6.8
i 12.5.

- Sector de neteja d’edificis i locals de Catalunya (conveni num. 7902415), article 16.

- General de la indUstria quimica (conveni nim. 9904235), article 66.6.

- Acord de la Mesa de seguretat i salut laboral en la construccio, a Catalunya.
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DRETS | GARANTIES

Delegats i delegades de prevencio

La figura del delegat/ada de prevencié és un element fonamental per al dret de participacio i con-
sulta i negativa motivada que la llei reconeix als treballadors i treballadores. Aqueixa mateixa llei li
atribueix competéncies i prerrogatives que fan que I'actuacioé dels delegats/ades de prevencié
sigui plenament autonoma, que no depengui del beneplacit empresarial. Tanmateix, cal que
aquesta figura de representacio sigui extensiva a totes les empreses, fonamentalment a les peti-
tes i molt petites, on I'existéncia de delegats/ades és molt escassa i, per tant, és més alta la des-
proteccio dels treballadors i treballadores d’aquestes empreses, per aixo cal establir la figura del
delegat/ada sectorial i/o territorial.

- Els delegats/ades de prevencié podran ser elegits per i entre la plantilla de ’empresa. Els can-
didats/es seran proposats per la representacié legal del treballadors/es.

- Els delegats/ades de prevencio, designats de la forma mencionada anteriorment, han de dis-
posar dels mateixos drets i obligacions que qualsevol altre representant dels treballadors.

- Ampliacio del crédit horari dels delegats/ades de prevencié amb I’objectiu de poder desenvo-
lupar les seves funcions d’una forma eficag.

- Establiment de delegats/ades territorials de prevencio per a les petites empreses i sectors pre-
caris. Aquests delegats hauran de ser sostinguts per les comissions sectorials de seguretat i
salut. Han de poder actuar en aquelles empreses i sectors on no hi hagi representacié dels tre-
balladors. Aixi mateix, han de tenir capacitat d’intervencio, junt amb les seccions sindicals i
representants dels treballadors, en les empreses on n’hi hagi.

- Establiment de plans de formacio (no técnica) a les empreses per als delegats/ades de preven-
ci6. En aquests plans s’han d’establir els continguts, la periodicitat i el temps de formacié
minims.

- L’empresa ha de facilitar copia als delegats/ades de prevencié de qualsevol documentacié
relativa a la salut laboral que sigui sol-licitada per aquests/es.

- La formacié en materia de seguretat i salut dels delegats i delegades de prevencio ha de ser
considerada com a temps de treball efectiu, i pel temps que sigui necessari per al compliment
de les seves funcions.

- Establiment de la periodicitat i continguts minims de la informacié que I’empresa ha de
facilitar de forma periodica, sense necessitat de sol-licitud prévia, als delegats/ades de
prevencio.

Per a saber-ne meés...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Sector de transport de mercaderies per carretera i logistica de la provincia de Barcelona
(conveni num. 0804295). Article 32.

- Masses congelades (conveni num. 7900965). Article 38.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.3.

- Pacte sobre drets de participacio dels empleats i empleades publics en materia de pre-
vencio6 de riscos laborals en I'ambit de I’Administracio de la Generalitat de Catalunya (con-
veni num. 7902362). Art. 7, 8,9 i 16.

- Acord de la Mesa de seguretat i salut laboral en la construccio a Catalunya.

- Codorniu, SA (conveni num. 0800671). Article 45.
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Comités de seguretat i salut

- Ales empreses i centres de treball on hi hagi CSS s’han d’establir criteris perquée aquests comi-
tés estiguin formats per membres amb la capacitat negociadora i de representativitat suficient
perque els acords que es prenguin tinguin I’eficacia necessaria.

- Establiment del caracter vinculant dels acords presos pel CSS i que els acords adoptats en el
seu si han de tenir la consideraci6 d’acords de conveni col-lectiu, a fi de donar rang de norma
a les practiques pactades.

- Els membres nats del CSS no podran desenvolupar funcions de prevencié en qualsevol de les
modalitats d’organitzacié de la prevencio previstes en el Reglament dels serveis de prevencio
i en el RD 171/2004, de coordinacié d’activitats empresarials, a causa de la necessitat d’im-
parcialitat que requereix el desenvolupament d’aquestes funcions.

- A meés de les funcions que legalment s’estableixin per al comité de seguretat i salut, s’ha d’es-
tablir, mitjancant el seu reglament de funcionament intern, que tingui capacitat d’acordar i
aprovar mesures en tots els temes relacionats amb la salut dels treballadors/es i les politiques
preventives de les empreses.

- EI'CSS podra constituir grups de treball, per abordar i/o treballar problemes especifics en salut
laboral i/o fer-ne el seguiment, en tots aquells casos en que aixi ho decideixi. El temps dedicat
a les tasques del grup de treball s’ha de considerar, a tots els efectes, com a temps de treball
efectiu.

- EI'CSS ha de definir els objectius i les funcions dels grups de treball, aixi com el nivell de deci-
sid sobre les materies que s’han de tractar; la durada ha d’estar limitada en el temps i pot ser
prorrogada I'existéncia per acord del CSS i en virtut de la consecucié dels objectius marcats.
S’han de presentar per escrit informes de la seva actuacié, amb la periodicitat que estableixi
el CSS en el moment de la seva constitucio.

Per a saber-ne més...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Sector de transport de mercaderies per carretera i logistica de la provincia de Barcelona
(conveni num. 0804295). Article 32.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.4.

- Acord de la Mesa de Seguretat i Salut Laboral en la Construccié, a Catalunya.

- Pacte sobre drets de participacio dels empleats i empleades publics en matéria de pre-
vencio de riscos laborals en 'ambit de I’Administracié de la Generalitat de Catalunya (con-
veni num. 7902362). Art. 13 i 16.

- Codorniu, SA (conveni num. 0800671). Article 45.

- Transitaris i duanes (conveni num. 0816425). Art. 53.

Participacio dels treballadors i les treballadores

La participacio directa dels treballadors i treballadores és una condicio imprescindible en la pre-
vencio dels riscos laborals. La implicacié activa dels treballadors i treballadores és basica per a
una prevencié eficag, ja que son els protagonistes directes dels canvis, els quals han de ser
acceptats, entesos i realitzats de forma eficient si son fruit de la coparticipacio en el seu disseny.
Per tant:

- Quan el CSS ho cregui necessari, ha de garantir la possibilitat de participar, de forma volun-
taria (i anonima, quan calgui), a la totalitat de la plantilla assignada a la unitat objecte d’a-
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valuacio, tant en la identificacié dels riscos i en la discussioé de resultats com en la deter-
minacio de I'origen de les exposicions i en la seleccio i posada en marxa de les mesures
preventives.

- EI CSS ha de prioritzar les metodologies preventives que plantegin mecanismes de partic-
ipacid de la plantilla valids i fiables en I'obtencié de dades, en la determinacio de I'origen
de les exposicions, aixi com en la proposta i la prioritzacié de les mesures preventives.

- Quan el CSS ho consideri oportu, usara el procediment dels cercles de prevencio per
desenvolupar la participacié dels treballadors i treballadores en la discussio de I'origen
d’una exposiciod, en la proposta i la concrecié de les mesures preventives i en el seguiment
de la seva implementacio.

- EI CSS ha d’establir les normes de funcionament, objectius, durada i components dels cer-
cles de prevencio.

- En cas de desacords entre les parts, ambdues es sotmetran expressament a la mediacio
del Tribunal Laboral de Catalunya. Aixi mateix, en els casos en qué es produeixi la mediacio
esmentada, i se sol-liciti informe a la Comissioé Tecnhica de Seguretat i Salut Laboral del TLC,
les conclusions d’aquest Ultim han de ser expressament acceptades per ambdues parts
com a vinculants.

Per a saber-ne meés...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Sector de transport de mercaderies per carretera i logistica de la provincia de Barcelona
(conveni num. 0804295). Article 32.

- Masses congelades (conveni num. 7900965). Article 38.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.

- Codorniu, SA (conveni num. 7900645). Article 45.

Comisions especifiques de seguretat i salut

La constitucio, mitjangant la negociacié col-lectiva, de comissions sectorials de seguretat i salut
ha de ser un instrument per al desenvolupament de politiques i accions preventives eficaces i efi-
cients respecte a les necessitats i caracteristiques objectives de cada un dels diversos sectors
productius. Han d’estar destinades fonamentalment a definir prioritats i instruments per a la pre-
vencio de riscos:

S’ha de promoure i estendre la figura dels agents sectorials i/o territorials, per fer visites a les
empreses amb plantilles que se situin entre 6 i 50 treballadors i manquin de representacio dels
treballadors i d’acord amb el que s’estableix en I'objectiu operatiu 3r de I'Estrategia espanyola
de seguretat i salut en el treball. Les comissions sectorials de salut laboral, o en defecte d’elles
els organs constituits especificament per desenvolupar aquests objectius, han d’assumir la
competencia del seu desenvolupament, aixi com dissenyar programes i criteris d’actuacio
d’aquests agents.

Realitzacio d’estudis, analisis i diagnostics de les condicions de treball, danys de la salut i
implantacié de I’activitat i la gestio preventives en I'ambit sectorial.

Elaboracié de propostes i mesures que provoquin la reduccié dels accidents, la deteccio de
malalties professionals o riscos per a la salut, en un sentit ampli, i la incorporacié del riscos
emergents, com sén els riscos psicosocials i la seva relacié amb 'organitzacié del treball.

Elaboracié de propostes d’actuacié per incidir sobre els déficits i problemes detectats.
Elaboracié de plans, tant generals com de xoc, en el sector o els subsectors en els quals es
prevegi I’eliminacié o la reduccio dels riscos per a la salut identificats, aixi com els col-lectius
especifics més afectats o desprotegits (autonoms, dones, joves, minusvalids, immigrants,
etc.).
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Elaboracié de plans d’actuacié sobre les empreses d’alta accidentalitat del sector.
Elaboracié de plans de formacié especifica per a treballadors i treballadores dels sectors.

Elaboraci6 i difusié de criteris per a 'avaluacio de riscos, la planificacié de la prevencio, I’or-
ganitzacio de la prevencio, la vigilancia de la salut, els sistemes d’informacio i formacié i pre-
vencio de la salut reproductiva.

Mediacié a les empreses en matéria de seguretat i salut en el treball, a peticié de qualssevol
de les parts.

Han de ser els organismes de consulta sectorial per a empresaris i treballadors, sobre totes les
materies relacionades amb salut i condicions de treball.

Han d’actuar com a organisme de suport al Tribunal Laboral de Catalunya en matéries de salut
i treball.

Sosteniment i complementacio de les comissions paritaries dels convenis en les matéries rela-
cionades amb seguretat i salut en el treball.

Elaboracié de propostes, desenvolupament i gestié de la sol-licitud d’ajuts economics al
Govern de la Generalitat per dur a terme plans d’actuacio.

En el marc dels convenis sectorials, les parts s’han de poder dotar d’assessors i assessores a
fi que puguin dur a terme les funcions assenyalades anteriorment.

Podran nomenar delegats/ades de prevencio sectorials i/o territorials i la constitucié d’equips
técnics especialitzats per sectors per a I’execucio i el desenvolupament de les tasques anteri-
ors de promocio, elaboracio i assessorament de les activitats preventives.

Representacio del sector davant dels organismes i entitats relacionats amb la salut laboral i la
prevencio de riscos, per cercar ajuts i suports en accions concretes i projectes per al sector en
totes les matéries que siguin competencia de la comissio.

Per a saber-ne meés...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Industria siderometal-lurgica de la provincia de Barcelona (conveni num. 0852545). Pacte
complementari 6¢.

- Hospitals de la XHUP i dels centres d’atencié primaria concertats (conveni num. 7900645).
Article 70.24.

- Pacte sobre drets de participacio dels empleats i empleades publics en materia de pre-
vencio6 de riscos laborals en I'ambit de I’Administracio de la Generalitat de Catalunya (con-
veni num. 7902362). Art. 14 i 15.

- Agropecuari de Catalunya (conveni num. 7901175). Articles 8.7 i 60.

- Contractes ferroviaries (conveni num. 9901385). Article 55.

- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.11.

- Sector de contact center (conveni num. 9912145). Articles 58 i 59.

Plusos de penositat, perillositat i/o toxicitat

Encara continua sent una practica habitual la monetaritzacié dels riscos per a la salut a tra-
vés de la concessiod de plusos de penositat, toxicitat i perillositat. L’existéncia d’aquests plu-
sos salarials son absolutament contraproduents des del punt de vista preventiu, pero, a més,
son contraris tant a allo que disposa la LPRL com al RD 1561/1995 sobre jornades especials
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de treball, en qué s’estableix la reduccid o limitacidé de les estones d’exposicié en cas que
els riscos no hagin estat eliminats completament. A més a més, la compensacié economica
del risc, enfront del principi preventiu del risc, constitueix una expressié clara de les politi-
ques de negacio a les persones de participacio en el control de les seves condicions de tre-
ball i efectes.

1. Establiment de plans de prevencio, amb la participacid de la representacio dels treballadors i
treballadores, per eliminar o minimitzar al maxim els riscos relacionats amb els plusos de
penositat, perillositat i/o toxicitat.

2. Establiment de plans, amb la participacié de la representacié dels treballadors i trebal-
ladores, per tal d’analitzar i, si s’escau, reorientar els plusos de penositat, perillositat i/o
toxicitat.

3. Transformacié dels actuals plusos compensatoris mitjancant formules diverses que con-
cloguin en la seva consolidacio com a conceptes salarials vinculats a formacié professional
especifica, a qualificacions, a altres elements salarials, ajudes socials o pensions comple-
mentaries.

4. No s’ha de generar cap nou concepte economic retributiu com a compensacié als riscos
laborals.

5. Tota feina que sigui declarada penosa, toxica o perillosa ha de tenir un caracter excepcional
i provisional. Els representants dels treballadors/es, juntament amb la direccié empresarial o
el CSS, han de fixar, en tots els casos, un termini concret per a la desaparicié d’aquest carac-
ter, sense que aix0 impliqui cap perjudici per a la situacidé laboral i economica del
treballador/a.

6. La situacio esmentada anteriorment ha de comportar necessariament la prohibicié absoluta de
realitzar hores extraordinaries i qualsevol canvi d’horari que suposi un increment d’exposicié al
risc per sobre dels cicles normals de treball previament establerts.

Per a saber-ne meés...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Hospital Clinic i Provincial de Barcelona (codi de conveni num. 0802272). Article 42.

- Elevacio, conducci6, tractament, depuracié i distribucié d’aigua de la provincia de Girona
(codi de conveni num. 1700225). Article 25.

- Industries siderometal-lurgiques de la provincia de Girona (codi de conveni num. 1700305).
Article 37.

- Personal laboral de la Generalitat de Catalunya (codi de conveni num. 7900692). Article
35.1.

- Industries siderometal-lurgiques de la provincia de Tarragona (codi de conveni num.
4300405). Article 55.

- General de la indUstria quimica (conveni nim. 9904235). Article 40.

LA PREVENCIO DELS RISCOS SOBRE LA REPRODUCCIO

Els articles 25.2 i 26 de la Llei de prevencio i la Llei de conciliacié de la vida familiar i la laboral
aborden les mesures de prevencio de la salut reproductiva. Per tal de concretar aquesta normati-
va i incidir amb més forca en aquest tema, es recomana que:

1. Lavaluacié de riscos i la planificacié de la prevencio6 (inclosa la informacio i la formacio als tre-
balladors i treballadores) han de preveure els riscos que puguin afectar la reproduccio. S’ha de
fer explicit que en totes les avaluacions de riscos i plans de prevencio cal tenir en consideracio
la dimensio de genere.
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2. Les politiques de prevencio han d’evitar I’exposicié de les treballadores embarassades i en
periode de lactancia als riscos considerats en els annexos | i Il de la Directiva 92/85/CEE, i han
de fer un esment especial de I'exposicio a substancies quimiques mutagenes, teratogenes i
cancerigenes, aixi com aquelles substancies que produeixen alteracions endocrines i radia-
cions ionitzants, aplicant-hi la filosofia del principi de precaucio.

3. Els comités de seguretat i salut, i, en tot cas, els delegats i delegades de prevencid, juntament
amb I’empresa, han d’establir procediments d’actuacio per garantir la proteccié de les trebal-
ladores embarassades o en periode de lactancia natural o materna. Els continguts minims
d’aquests procediments han de preveure el seglent:

1. Identificacio dels llocs de treball que poden provocar riscos per a I’'embaras.

2. Establiment de les possibles mesures preventives.

3. Establiment dels llocs de treball que no presenten risc per a la salut de les treballadores que
poguessin estar embarassades.

4. Si el risc no ha estat eliminat, cal adaptar el lloc de treball o I'organitzacié del treball (torns,
temps, ritmes, etc.).

5. Si, encara, intentant adaptar el lloc de treball, el risc continua existint, €s necessari canviar
la treballadora de lloc de treball.

6. Si no es pot canviar de lloc de treball, s’ha d’aplicar la normativa de contingencia de risc
durant ’embaras (Llei de conciliacio de la vida familiar i la laboral 39/1999, de 5 de novem-
bre, BOE, 6 de novembre de 1999).

Per a saber-ne meés...

Com a documentacié addicional per ampliar les propostes teniu a la vostra disposicio les publi-
cacions seguents:

- Quia sindical per a la prevencio de riscos en la reproduccio, I'embaras i la lactancia

- Prestacio per risc durant I’embaras i la lactancia natural. Desembre de 20009.

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:
- Gallina Blanca, SA. (codi de conveni num. 9002321). Article 62.f.

- Neteja d’edificis i locals de Catalunya (codi de conveni num. 7902415). Article 18.
- General de la industria quimica (conveni num. 9904235). Article 66.9.

ACCIDENTS LABORALS DE TRANSIT

Sabem que un nombre important dels accidents de treball, tant dins la jornada com in itinere,
estan relacionats amb els accidents de transit, i n’augmenta la dimensié quan analitzem els acci-
dents greus i mortals. Aquests tipus d’accidents afecten el conjunt de sectors, i, pel que avui
sabem, tenen una dimensio relacionada amb el transit i una altra dimensio relacionada amb les
condicions de treball i dels vehicles. Amb I’objectiu d’incidir, des de les politiques de relacions lab-
orals, en aquests tipus d’accidents, creiem convenient potenciar que:

- L’avaluacié de riscos i la planificacio de la prevencid, si escau en funcié de I'activitat desen-
volupada, han de preveure els riscos relacionats amb els accidents laborals de transit dins de
la jornada laboral.

- Els accidents laborals de transit dins la jornada s’han d’investigar tenint en compte les condi-

cions de treball i, si escau, les condicions dels vehicles d’empresa, per tal d’identificar les
condicions que provoquen els esmentats accidents i establir mesures d’intervencio.
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S’han d’estudiar les caracteristiques dels accidents de treball in itinere amb I’objectiu de definir
mesures per actuar sobre les causes, com la potenciacié del transport col-lectiu, les millores
del transport public, les millores de les infraestructures viaries, etc.

Les empreses han de millorar els sistemes logistics, i adaptar-los per evitar excessos de jor-
nada i de distancies que s’han de recorrer, en cas dels treballadors que hagin de conduir
durant la jornada laboral.

Establiment de mesures de millora progressiva de les flotes de vehicles, i prioritzacié de reno-
vacio dels vehicles perque millorin els aspectes ergonomics i apaivaguin, aixi, males postures,
esforcos musculoesquelétics, vibracions, soroll, etc.

Establiment d’acords, en el si del CSS o, en cas que no n’hi hagi, entre delegats de prevencié
i empresa, de protocols d’actuacié especifica dels riscos de la conduccié de vehicles.

Implantacié d’accions d’informacio i formacié eficaces dirigides a tots els treballadors que
hagin de circular amb vehicles per les vies publiques. La formacié ha de ser realitzada en el
lloc de treball.

Incentivacié de la mobilitat dels treballadors en els seus desplagaments de casa a la feina i al
revés, financant les despeses ocasionades pels desplagcaments esmentats. Els mitjans de
transport que s’han d’utilitzar s’han de prioritzar en I'ordre seguent:

1. Transport public.
2. Transport col-lectiu d’empreses.
3. Transport privat compartit.

Les empreses i els representants del treballadors han d’establir, en la mesura que aixo sigui
possible, els torns i horaris a fi de reduir la coincidéncia horaria d’entrada al lloc de treball.

Per a saber-ne meés...

Alguns convenis on es poden trobar clausules d’exemple:

- Gallina Blanca, SA (codi de conveni num. 9002321). Article 38.

- Minoristes de drogueries, herbolaris, ortopedies i perfumeries (codi de conveni num.
9903685). Article 9.d.

PER SI EN VOLEU SABER MES...

On trobar els convenis:

D Generalitat de Catalunya. Departament de Treball.
http://www?20.gencat.cat/portal/site/treball/

D CCOO de Catalunya. Ceres. http://www.ccoo.cat/aspnet/convenis_collectius.aspx

Eines sindicals:

Totes les guies, fulls informatius i altres instruments sindicals que poden ajudar a elaborar
propostes es poden trobar a:

D Secretaria de Salut Laboral de CCOO de Catalunya. http://conc.ccoo.cat/salutlaboral
D ISTAS. Institut Sindical de Treball, Ambient i Salut. http://www.istas.ccoo.es/
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