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INTRODUCCION

Las consecuencias de la exposicion de los trabajadores a sustancias peligrosas pueden tener un
efecto negativo en la calidad de vida o, incluso, resultar letales. Ninglin sector estd
completamente libre de sustancias peligrosas. Es, por lo tanto, de vital importancia prevenir
tales riesgos en todos los lugares de trabajo.

El Consejo Aragonés de Seguridad y Salud Laboral (CASSL), en 2019, apoyd la decision de
desarrollar programas y actuaciones en materia de agentes cancerigenos o mutagenos en el
lugar de trabajo, de conformidad con la Estrategia Aragonesa de Seguridad y Salud en el
Trabajo 2017-2020 y en linea a la campaia que bienalmente con el nombre “ALERTA FRENTE A
SUSTANCIAS PELIGROSAS” desarrolla la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el
Trabajo, naciendo este primer estudio.

1. ALCANCE

El programa va dirigido a los agentes cancerigenos o mutagenos definidos como tales segun el
Real Decreto 665/1997, de 12 de mayo, sobre proteccion de los trabajadores contra los riesgos
relacionados con la exposicion a agentes cancerigenos o mutdgenos durante el trabajo.

2. OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

Tanto en esta edicion como en las futuras, el programa persigue desarrollar, en distintos
sectores o actividades, los siguientes objetivos:

e Tener un conocimiento global y actualizado de la situacién actual de las empresas
aragonesas en materia de gestion del riesgo de exposicién a agentes carcinégenos o
mutagenos.

e Contribuir a la identificacién y al conocimiento por parte de las empresas sobre los
agentes cancerigenos o mutagenos caracteristicos de su actividad o frecuentemente
asociados a la misma.

e Promover la atencidn y la accidén preventiva de las empresas frente a los riesgos de
exposicidn a esos agentes, recordandole las obligaciones preceptivas en esta materia.

e Informar y promocionar las buenas practicas en la gestién del riesgo de exposicion a
estos agentes.

e Potenciar la Vigilancia de la Salud como herramienta imprescindible para la posible
deteccion precoz de alteraciones relacionadas con la exposicién a estos agentes.



3. AMBITO DE APLICACION

El primer Programa, cuyos resultados se recogen en el presente documento, se ha centrado en
Agentes Cancerigenos o Mutagenos en el Sector Madera, en concreto en trabajos que
supongan exposicion a polvo de maderas duras, y se desarrollé entre 2020 - 2022 en una serie
de fases.

Se trata de un estudio de situacidn aplicado a una muestra de empresas incluidas en los
siguientes codigos de actividad empresarial (CNAE 09):

e 16 Industria de la madera y corcho:

o 16.1 Aserrado y cepillado de la madera.

o 16.2 Fabricacidn de productos de madera, corcho, cesteria y esparteria.
e 31 Fabricacion de muebles.

Se seleccionaron empresas con una plantilla de 4 o mas trabajadores que, en septiembre de
2019, estaban dadas de alta en Tesoreria de la Seguridad Social en estos cédigos de actividad.

Se encontraron inicialmente 164 empresas que declaran esas actividades y que cuentan con 4
0 mas trabajadores.

4. DESARROLLO DEL PROGRAMA

4.1. Actuaciones previas realizadas

Se envia a las 164 empresas inicialmente seleccionadas carta de la Direccion General de
Trabajo con la presentacién del programa y el Formulario 1 para que lo remitan
cumplimentado, y en el que se solicitan datos sobre la persona de contacto, sobre la gestion
preventiva, y productos utilizados en su proceso productivo: maderas duras y otros productos
quimicos etiquetados como cancerigenos.

Con los datos remitidos por las empresas, comprobando la adecuacién o no de las mismas al
alcance y los objetivos del programa, junto con la informacidn proporcionada por la Base de
Datos de la Seguridad Social, asi como por el cese en su actividad con motivo de la pandemia,
se efectla una seleccién definitiva, resultando un total de 73 empresas con trabajo habitual
con maderas duras (51 de Zaragoza, 9 en Huesca, 13 en Teruel).

Estas 73 empresas ocupan a un total de 2.090 trabajadores, y se distribuyen segun su plantilla:

Plantilla N2 empresas % de la muestra
1 a 5 trabajadores 11 15,07%

6 a 10 trabajadores 24 32,88%

11 a 15 trabajadores 17 23,29%

16 a 30 trabajadores 12 16,44%

31 a 50 trabajadores 4 5,48%

+ de 50 trabajadores 5 6,85%
Total 73 100

Tabla 1. Distribucion de las empresas estudiadas
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Grdfico 1. Distribucion de las empresas segun plantilla

4.2. Organizacién preventiva

Todas las empresas a las que se aplica el programa de agentes cancerigenos por maderas

duras disponian de organizacidn preventiva.

La estructura preventiva predominante es el Servicio de Prevencidén Ajeno; Unicamente en 2 de

ellas la prevencidn estaba asumida por un Servicio de Prevencién Mancomunado.

Modalidad preventiva
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Grdfico 2. Modalidad preventiva de las empresas estudiadas




4.3. Visita a las empresas. Cumplimentacion Formulario 2

En la visita de campo realizada por los técnicos del ISSLA a las empresas se llevé a cabo, entre

otras, las siguientes actuaciones:

Entrevista con los responsables

Observacion de los procesos de trabajo

Equipos de proteccién individual y colectivos utilizados

Solicitud de documentacion: Evaluacidn de riesgos, Mediciones higiénicas de polvo de
madera, relacion de trabajadores expuestos a maderas duras, Fichas de datos de
seguridad quimica, Caracteristicas de las maderas (composicion de los aglomerados),
Formacién/Informacion impartida a los trabajadores, Certificados de Aptitud Médica
Laboral.

Sobre el Formulario 2 previsto para cumplimentar por el Técnico de Prevenciéon del ISSLA se

tomaron datos sobre la situacion encontrada en las empresas en las que se utilizan y/o

generan agentes cancerigenos o mutdgenos. Este Formulario 2 se corresponde con el que

aparece en la Guia técnica para la evaluacion y prevencion de los riesgos relacionados con la

exposicién a agentes cancerigenos o mutagenos durante el trabajo, del INSST (Apéndice 1:
CUESTIONARIO PARA LA IDENTIFICACION DE RIESGOS O INCUMPLIMIENTOS NORMATIVOS)

4.4. Andlisis de datos del Formulario 2

Las 41 preguntas de este cuestionario se pueden agrupar en las siguientes areas:

Introduccion (Identificacién de los contaminantes): Preguntas 1-4
Sustitucion: Preguntas 5-7

Prevencion y reduccidn de la exposicidn: Peguntas 8-26

Medidas de higiene personal y de proteccién individual: Peguntas 27-30
Exposiciones accidentales y exposiciones no regulares: Peguntas 31-32
Vigilancia de la Salud: Peguntas 33-34

Documentacién - Informacion a la autoridad competente: Peguntas 35-36

Formacion e informacién: Peguntas 37-41

Las contestaciones a estas 41 preguntas del Formulario 2 se recogen en los siguiente Graficos.



Formulario 2 - Identificacién de los contaminantes

ESI ENO mNP mVacia (-)

Se han identificado todos los productos (sustancias y mezclas) que se almacenan,
— usan o manipulan en & empresa, asi como los productos inte rmedios,
subproductos o residuos que se generan o pueden generarse en el proceso...

Estan dentificados todos los productos que se utilizan, se forman, se liberano
[} estan presentes en el ambiente de trabajo debido a actividades no ligadas al
proceso laboral basico.

Se dispone de suficiente informacidn sobre la peligrosidad de todos los productos
citados anteriorme nte.

Con total certeza, ninguno de los productos anteriores esta clasificado o cumple
=t los criterios parasu clasficacion como cancerigenc o mutageno de categoria 1A o
1B nila actividad laboral incluye ninglin procedimiento particular calificado....

Grdfico 3. Identificacion de los contaminantes: Preguntas 1-4

e En el 48% de estas empresas no se han identificado todos los productos quimicos que se
utilizan o se generan.

e Enel35,6% de las empresas se considera que se dipone de suficiente informacién sobre la
peligrosidad de los productos utilizados.

e En las 73 empresas se considera que los productos o el procedimiento cumple con los
criterios para la aplicacion del Real Decreto de cancerigenos. En todos los casos por la
exposicién a polvo de maderas duras.

Formulario 2 - Sustitucién

ESI ENO EmNP mVaci(-)

5e ha considerado a fondo la posibilidad de sustitur los productos cancerigenos o
0} mutagenos, los procedimientos cancerigenos o mutagenos, o los procesos que los
generan.

Se ha realzado la sust tucion de todos lbos productos, procedimientos o procesos
o cancerige nos o mutagenos. Sila respuesta es afirmativa, puede darse por
finalizado el cuestionaric.

Los productos cancerige nos o mutagenos que no pueden ser sustituidos se utilizan
£n un sistema cerrado.

Sila respuesta es afirmativa, pasar al punto 17 del cuestionario.

Grdfico 4. Sustitucion: Preguntas 5-7

e Enun 63 % no se han planteado la sustitucidn de los productos cancerigenos, bien porque
se desconoce la composicion de la maderas de aglomerado y no la consideran
cancerigenos, o por la dificultad de encontar fabricantes de estos materiales que
certifiquen que no lleva maderas duras, o bien por la propia actividad de la empresa
(ebanisteria), en la que la materia prima pedida por el cliente incluye maderas duras
(roble, ...).




Un 4,1% de las empresas ha indicado que se va a a cambiar el proceso productivo

evitando utilizar materiales que contengan maderas duras.

En menos del 10% de las empresas este material se trabaja en sistemas cerrados.

Formulario 2 - Prevenciény reduccion de la exposicién

ES| ENO ENP mVacia()

Se han identificado los puestos de trabajo, habituales y ocasionales, con posible exposicidn, por

0
via respiratoria, dérmica u otra, a agentes cancerigenos o mutigenos.
&  Selimitan al maximo las cantidades de los agentes cancerigenos o mutagenos presentes en los
lugares de trabajo.
Los procedimientos detrabajo y las medidas técnicas estén disefiados de tal manera que eviten
=1 o minimicen al maximo la formacidn o liberacidn de agentes cancerigenos o mutdgenos en el
lugar de trabajo.
ba Se limitan almenor ndmero posible los trabajadores expuestos o gue puedan estarlo.
Donde sea posible la formacidn o liberacidn de agentes cancerigenos o mutdgenas, existen
] dispositivos eficaces de extraccion localizada o, si no es técnicamente posible, sistemas de
ventilacién general que garanticen la menor concentracidn ambiental; dota
Esta programado un plan especifico para el mantenimiento de los dispositivos de extraccion
% localizada y ventilacién general, se comprueba su ejecucion en los plazos previstos y seregistra
documentalmente.
< Esté garantizada la deteccion inmediata de exposiciones anormales debidas a imprevistos o
3
accidentes.
" Seaplican los procedimientos y métodos de trabajo més adecuados para evitar al maximo la
- exposicion de los trabajadores.
9 Se han adoptado medidas individuales de proteccidn para los casos en gue la exposicién no
puede evitarse por otros medios.
Se dispone de datos actualizados sobre las cantidades utilizadas o fabricadas de sustancias o
= mezclas que contengan agentes cancerigenos o mutdgenos, asi comoa sobre la cantidad de
residuos cancerigenos o mutgenos generada.
] Esta establecido y se cumple un programa para la limpieza adecuada de los locales.
&  Estan delimitadas y sefializadas las zonas deriesgo y esta permitido el acceso a las mismas solo
I
al personal gue debe operar en ellas.
o Los envases y conducciones gue contienen agentes cancerigenos o mutdgenos estan
™ etiquetados de manera clara y legible y estan colocadas sefiales de peligro claramente visibles.
— Existen mecanismos de deteccidn y alerta para los casos de emergencia que puedan ocasionar
o exposiciones anormalmente altas.
~ Se dispone de medios gue permitan la manipulacién y transporte seguros de los agentes
o cancerigenos o mutdgenos.
Los productos cancerigenos o mutdgenos se depositan en recipientes herméticos y se
b4 almacenan en un lugar especifico, debidamente protegido y diferenciado de los otros

productos, con acceso limitado y a cargo de una persona responsable especialmente inform

Grdfico 5. Prevencion y reduccion de la exposicion: Preguntas 8-23 (continta en
pdgina siguiente)




Esta establecido y se cumple un procedimiento de gestion intracentro de los residuos

<
~ . s -
cancerigenos o mutégenos generados en el lugar de trabajo.
Una vez adoptadas todas las disposiciones anteriormente indicadas, se han realizado
& mediciones para conocer el grado de exposicion personal de los trabajadores a agentes
cancerigenos o mutdgenos.
Sehan comparado estas exposiciones con los correspondientes Limites de exposicion
& profesionaldel anexo lll o de la del documento “Limites de Exposicidn Profesional para Agentes

Quimicos en Espafia” elaborado por el INSSTy ha quedadao de manifiesto que se

Grdfico 5. Prevencion y reduccion de la exposicion: Preguntas 24-26

En un 61,6% de las empresas se identifican los puestos de trabajo con exposicién a
cualquier tipo de polvo de madera, (tanto blanda como dura).

En un 61,3% de las empresas los procedimientos de trabajo y medidas técnicas se disefian
para minimizar la liberacion de polvo, en general.

Las medidas de extraccién localizada se aplican en un 71,2% de estas empresas.

En un 48% de las empresas indican que hacen mantenimiento de los dispositivos de
extraccion localizada y ventilacidn general.

El uso de equipos de proteccién individual se aplica en un 62% de estas empresas.

Los residuos de polvo de madera generados y recogidos en las tolvas se gestionan por
igual, tanto los procedentes del mecanizado de maderas blandas como de las duras o
mezclas.

En casi la mitad de la empresa no hay establecido o no se cumple un programa de
limpieza de los locales.

No hay sefializacién de advertencia de exposicidon a polvo cancerigeno, ni zonas de trabajo
con prohibicién de acceso en mas de un 82,2% de las empresas.

En un 27% de las empresas se considera que llevan una adecuada gestion intracentro de
los residuos.

En un 41,1% de las empresas se indica que se han realizado mediciones, o se han iniciado
a raiz de la actuacion y asesoramiento realizados durante el programa.

Formulario 2 - Medidas de higiene personaly de proteccién individual

mSI  EmNO mNP Vacia (-)

27

Los trabajadores estan informados de que no deben comer, beber o fumar en el lugar de trabajo.

Se dispone de suficientes y adecuadas instalaciones sanitarias (lavabos, ducha, vestuarios, armarios separados 2
para ropa de calle y de trabajo, etc.).

29

Se ha informado a los trabajadores expuestos gue deben lavarse y cambiarse de ropa al abandonar la zona con
riesgo de exposicién a cancerigenos 0 mutagenos y que disponen del tiempo necesario para ello (10 minutos.
antes de lacomida y otros 10 minutos ant

Los trabajadores tienen, usan adecuadamente y conocen las caracteristicas de la ropa de trabajoy equipo de
proteccién individual en las operaciones que las requieran.

Grdfico 6. Medidas de higiene personal y de proteccion individual Preguntas 27-30




En un 57,5% los trabajadores estan informados de que no deben comer, beber o fumar en

31

[}
el lugar de trabajo.

e Entre el 60% y 77% de estas empresas no aplican las restantes medidas de higiene
personal necesarias en el uso de agentes cancerigenos: no disponen de doble taquilla ni
se les ha informado la obligatoriedad de lavarse y cambiarse de ropa y del tiempo que
disponen para ello, tampoco se utilizan los equipos de proteccion individual adecuados a
estos trabajos.

Formulario 2 - Exposiciones acidentales y exposiciones no regulares
mSI ®mNO mNP Vacia (-)
Las situaciones accidentales en las que puedan estar implicados agentes cancerigenos o .

mutdgenos estan previstas, identificadas, localizadas, evaluadas e incorporadas al plan de

emergencia implantado.

32

Estan establecidas medidas de prevencion especificas para las actividades no regulares con 2

posible aumento de las exposicion de los trabajadores a los agentes cancerigenos o

mutdgenos.

Grdfico 7. Exposiciones accidentales y exposiciones no regulares Preguntas 31-32

En casi el 90% de las empresas o no disponen de Plan de emergencia o no se ha
considerado la existencia y por tanto la implicacién de los cancerigenos en los Planes de
emergencia.
Solo en un 12% de las empresas se han considerado expresamente en la evaluacién las
tareas no regulares como limpiezas especiales, mantenimiento, vaciado y carga de
residuos, etc.

Formulario 2 - Vigilancia de la salud

msl mNO m NP Vacia (-)

Se dispone de una lista actualizada de los trabajadores con riesgos de exposicién a agentes

cancerigenos o mutagenos.

Los trabajadores expuestos estan sujetos a un programa de vigilancia adecuada y especifica de
su salud en relacién con los riesgos por exposicion a agentes cancerigenos o mutagenos.

Grdfico 8. Vigilancia de la salud Preguntas 33-34

Entre las fases acometidas durante el programa, se elabord un Formulario especifico de
Vigilancia de la Salud a cumplimentar por el empresario (Formulario 3), para conocer el grado
de calidad de la vigilancia de la salud individual de las personas trabajadoras de conformidad a
la normativa sanitaria de aplicacién y cumplimiento con las recomendaciones practicas del RD
665/1997 en materia sanitaria (incluido al final del capitulo).

10




Articulo 8. Vigilancia de la salud

RD 665/1997. ANEXO Il
Recomendaciones practicas para la vigilancia sanitaria de los trabajadores

1. El Médico y/o la autoridad responsable del control médico de los trabajadores expuestos a cancerigenos o mutagenos deberan
estar familiarizados con las condiciones o las circunstancias de exposicion de cada uno de los trabajadores.

2. El control médico de los trabajadores debera realizarse de conformidad con los principios y las practicas de la medicina del
trabajo; debera incluir al menos las medidas siguientes:

1.2 Registro de los antecedentes médicos y profesionales de cada trabajador.

2.2 Entrevista personal.

3.2 En su caso, un control biolégico, asi como una deteccidn de los efectos precoces y reversibles.

De acuerdo con los conocimientos mas reciente en el campo de la medicina del trabajo, se podra decidir la realizacién de otras
pruebas para cada uno de los trabajadores sometidos a control médico.

Formulario 2 - Documentacion e Informacion a la autoridad competente

msl mNO m NP Vacia (-)

preventivas realizadas con relacién al trabajo con exposicién a agentes cancerigenos o mutagenos

Se dispone de un registro documental actualizado y completo de las distintas actuaciones

segun especifica el art.9 del RD 665/1997.

36

Se encuentra a disposicién de las autoridades laborales y sanitarias la informacién exigible con 2
relacion al trabajo con exposicién a agentes cancerigenos.

Grdfico 9. Documentacion e Informacion a la autoridad competente: Preguntas 35-36

e En el 37 % de las empresas se dispone de registro documental de las distintas
actuaciones preventivas realizadas para el control de la exposicion al polvo de madera en
general

e Solo el 24,7% de las empresas tiene a disposicidn de las autoridades laborales y sanitarias
la informacion exigible con relacidn al trabajo con exposicion a agentes cancerigenos.

Formulario 2 - Formacién e Informacién

ms| = NO m NP Vacia (-)

37

Los trabajadores estan informados sobre las exposiciones accidentales y las exposiciones no
regulares, sus causasy las medidas adoptadas para su control.

38

Los trabajadores y sus representantes tienen acceso a la informacion a que se refiere el art.9 del
RD 665/97, en lo que concierne a ellos mismos y a los datos de informacion colectiva anénima.

39

Los trabajadores conocen el grado de peligrosidad de los agentes cancerigenos o mutdgenos que
estdn o pueden estar presentes en el lugar de trabajo y las medidas de prevencion o proteccién
que deben aplicar.

40

Los trabajadores expuestos reciben formacién adecuada a sus responsabilidades que les 2
permitan desarrollar sus tareas correctamente.

41

Las instrucciones o procedimientos de trabajo incluyen informacién sobre los riesgos de los 2
productos y operaciones y las medidas de seguridad y proteccién a aplicar en cada caso.

Grdfico 10. Formacion e informacidon: Peguntas 37-41
11




e Mas del 70% de las empresas no tenian identificado en su evaluacion el caracter
cancerigeno del polvo de maderas duras, por lo que la informaciéon y formacién no se ha
centrado en los riesgos de los productos y operaciones en que este contaminante esta
presente.

e Solo en el 22% de las empresas los trabajadores conocian el grado de peligrosidad de los
agentes cancerigenos a los que estan o pueden estar expuestos, asi como las medidas de
prevencion y proteccion.

4.5. Revision de las actuaciones realizadas por las empresas.

A la vista de los anteriores resultados, una vez terminada la primera fase, se planted
comprobar si en las empresas visitadas se habian tenido en cuenta las observaciones y el
asesoramiento realizado por los técnicos durante sus actuaciones, y si se habian aplicado las
correcciones necesarias.

Para ello los técnicos actuantes se pusieron en contacto con una muestra de las empresas
visitadas, incluidas en el programa, solicitando documentacion para la comprobacién de las
mejoras, centrandose en los siguientes puntos:

e Actualizacién de la Evaluacidén Riesgos Higiénicos, considerando las maderas duras como
cancerigenos.

e Se ha formado/informado a los trabajadores frente a los riesgos de exposicidén a
cancerigenos

12



e Se han aplicado medidas las medidas técnicas que faltaban frente al riesgo de exposicion

a polvo de maderas duras.

e Se han aplicado las medidas higiénicas necesarias frente a estos riesgos.

Concluyendo finalmente, si se habian mejorado las condiciones frente a la exposicidon a polvo

de maderas duras.

Sobre una muestra de 44 empresas, los resultados han sido los siguientes:

Actuaciones frente a deficiencias.
MUESTRA EMPRESAS PROGRAMA CANCERIGENOS MADERAS DURAS Programa cancerigeno — sector madera
N2 DE EMPRESAS
(44)

Sl NO
Se ha actualizado la Evaluacion de Riesgos, considerando las maderas
duras como cancerigenos. 27 10
Se ha formado/informado a los trabajadores frente a los riesgos de 21 16
exposicion a cancerigenos
Se han aplicado las medidas técnicas que faltaban 20 16
Se han aplicado las medidas higiénicas necesarias frente a estos riesgos. 23 15
Se han mejorado las condiciones frente a la exposiciéon a maderas duras. 28 10

e En 27 empresas (61,4%), de la muestra de 44, se habia actualizado la evaluacién de
riesgos,

e En 21 empresas (47,3%), de las 44 empresas, se habia formado e informado a los
trabajadores.

e En 20 empresas (45,4%) se habian adoptado algunas de las medidas técnicas necesarias.

e En 23 empresas (52,3%) se habian aplicado medidas higiénicas.

En esta revision se puede destacar que:

e En 2 empresas, aunque habian actualizado la evaluacidon de riesgos, no se habian
realizado actuaciones indicando que ya no iban a utilizar maderas duras.

e En 5empresas, tras la visita del técnico, se remitié informe a ITSS.

e En 1 empresa de esta muestra no se encontraron deficiencias en la gestion de la
exposicidn a agentes cancerigenos.

4.6. Andlisis de datos de la Vigilancia de la Salud. Formulario 3

Respecto a la Vigilancia de la Salud de los trabajadores, mediante el cuestionario del
Formulario 3 se pretendid recopilar un conjunto de preguntas a contestar por el empresario
qgue complementasen la informacién contenida en el articulo 8 y el Anexo II. del RD 665/1997,
para evaluar el cumplimiento del deber del empresario de garantizar una vigilancia adecuada y
especifica de la salud de los trabajadores en relacién con los riesgos por exposicion a agentes
cancerigenos.
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De un total de 73 empresas a las que, SI APLICA el programa de agentes cancerigenos por
maderas duras, 7 de ellas NO entregaron el Formulario de Vigilancia de la Salud.

Las respuestas a las preguntas de los 66 cuestionarios de Vigilancia de la Salud recopilados se
recogen a continuacién: Grdfico 11.

13 12 11 10

18 17 16 15 14
o
N
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FORMULARIO VIGILANCIA DE LA SALUD

S mNO m NP m NC m Vacia (-)

éSe lleva a cabo lavigilanciaindividualde lasalud de
los trabajadores (reconocimientos médicos)?

iLos reconocimientos médicos que se ofertan a las
personas trabajadores expuestas a cancerigenos..

Silos reconocimientos médicos se ofertan con caracter
obligatorio, ¢se haconsultado alos representantes de..

En el caso de empresas subcontratadas, ése vigila el

cumplimiento porparte de estas de las obligaciones..

iLos reconocimientos médicos son especificos en
funcién de los riesgos?

iLavigilanciade lasalud individual se realiza de
manera periodica?

éSe realizan reconocimientos médicos iniciales tras la
incorporaciéonen la empresa o después de la..

éSe realizan reconocimientos médicos a intervalos
periddicos, aintervalos regulares?

¢Se realizan reconocimientos médicos a las personas
trabajadoras que reanudan el trabajo tras ausencia..

éSe realizan reconocimientos médicos cuando sea

necesario por haberse detectado en algun trabajador.

iSe aconsejaeinforma alos trabajadores en lo relativo
a cualquier control médico que sea pertinente..

El empresario, ¢irecibe, desde el Servicio de Prevencidn,
informacidon sobre las conclusiones que se derivan de..

éSe conservan y archivanlos resultados de los

reconocimientos médicos de las personas expuestas de...

¢El empresario comunica las bajas por contingencia
comln al servicio sanitariodel SPRL?

i¢Se comunican einvestigan los accidentes, incidentes,
enfermedades profesionales y enfermedades..

iSe estudiay valora, especialmente, losriesgos que
puedan afectar a las trabajadoras en situaciéon de..

iSe dispone de un listado de puestos de trabajo exentos
deriesgo parala mujer embarazada, que ha dado a luz..

El empresario, ¢dispone de una lista actualizada de
trabajadores expuestos, indicando los niveles de...

éiConoce el empresario la obligacién de comunicar a la
autoridad laboral todo caso de cancer profesional que..

4.7. Resultados Formulario 3
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De las contestaciones cumplimentadas por el empresario en los cuestionarios de vigilancia de
la salud entregados se obtiene la siguiente informacién:

1. Se lleva a cabo la vigilancia de la salud de los trabajadores en el 100% de las empresas
analizadas que entregaron el formulario 3.



2. Contestan que es especifica de los riesgos asociados al puesto de trabajo en el 72% de los
casos. De las 11 empresas que contestaron que NO, la mayoria en observaciones han apuntado
gue no se tienen en cuenta los riesgos de exposicidon a maderas duras.

3. Al tratarse de trabajadores expuestos a cancerigenos (polvo de maderas duras), de acuerdo
al articulo 22 LPRL, los reconocimientos médicos son considerados imprescindibles para
evaluar los efectos de las condiciones de trabajo sobre la salud de los trabajadores. Su caracter
obligatorio es conocido por el empresario en el 35% de los casos, pero en menos de la mitad
de estas empresas se ha consultado con sus representantes. No obstante, por el tamafio de las
plantillas de las mismas, muchas de ellas no disponen de representantes.

4. En el caso de las empresas subcontratadas: se vigila el cumplimiento por parte de las
obligaciones respecto a la vigilancia de la salud de las personas trabajadoras en el 66% de las
empresas en las que resulta aplicable.

5. La vigilancia de la salud individual se realiza de manera periédica en el 89% de las empresas,
generalmente con cardcter anual. En cuanto a la periodicidad:

e Contestaron que se realizan examenes de salud iniciales o después de la asignacién de
nuevas tareas especificas con nuevos riesgos para la salud en el 75% de los casos.

e Aintervalos periddicos en el 86%.

e Tras ausencia prolongada por motivos de salud (sea o no de origen laboral) en el 40%.

e Y a demanda cuando es necesario por haberse detectado problemas de salud en algin
trabajador en el 18% de los casos.

6. Conocen que se debe aconsejar e informar a los trabajadores en lo relativo a cualquier

control médico necesario al cese de la exposicidn o la finalizacidn de la relacidn laboral el 22%

de las empresas.

7. Los empresarios reciben informacion acerca del hecho de la practica de los controles
médicos y conclusiones en términos de aptitud, y necesidad de medidas de proteccion y
prevencion desde su servicio de prevencion en el 88% de los casos. Solamente 2 empresas
admiten no recibir esta obligacién documental. Conservan y archivan los resultados de los
examenes de salud de las personas expuestas en el 74% de los casos.

8. En el 84% se comunican e investigan los dafios para la salud detectados en los trabajadores
relacionados con el trabajo al servicio de prevencion. En menos de la mitad de los casos no se
comunican las bajas por contingencias comunes al servicio sanitario del servicio de prevencion.

9. Se estudian y valoran en el 50% de las empresas los riesgos que puedan afectar a las
trabajadoras en situacion de embarazo y lactancia, a menores y a trabajadores especialmente
sensibles. Solo disponen de un listado de puestos de trabajo exentos de riesgo para la
maternidad y lactancia en el 25% de los casos; las empresas que todavia no disponen de dicho
listado lo justifican mayoritariamente porque nunca ha habido mujeres en la empresa.

10. En el 21% de los casos se ha elaborado el listado de trabajadores potencialmente
expuestos a cancerigenos. Mayoritariamente las empresas que contestaron que no disponen
de este listado, o no les era de aplicacidn (practicamente el 80%), desconocian que estaban
expuestos a madera duras y su consideracién como agentes cancerigenos.
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11. En el 52% de los casos el empresario conoce la obligacion de comunicar a la autoridad
laboral todo caso de cdncer profesional que se reconozca resultante de la exposiciéon en su
empresa.

4.8. Caracteristicas de la Vigilancia de la salud de los trabajadores

La normativa laboral aplicable (RD 665/1997, de 12 de mayo) establece que se realice una
vigilancia adecuada y especifica de la salud de las personas trabajadoras. Esta vigilancia sera
adecuada cuando pueda detectar enfermedades en un estadio precoz y ademas cumpla las
siguientes condiciones:

e La exposicion de la persona trabajadora al agente peligroso puede relacionarse con una
determinada enfermedad o efecto adverso para la salud.

e Existe la posibilidad de que esta enfermedad o efecto adverso se produzca en condiciones
de trabajo concretas en las que esta persona desarrolla su actividad.

e Existen técnicas de investigacion validas para detectar sintomas de dicha enfermedad o
efectos adversos para la salud, cuya utilizacidn entrafia escaso riesgo para el trabajador o
trabajadora.

La exposicién a polvo de maderas duras puede producir cancer de la cavidad nasal y de los
senos paranasales. Estos tipos de cdncer se suelen encontrar recogidos en la bibliografia bajo
el término de “cancer sinonasal o nasosinusal”.

Los cénceres nasosinusales son poco frecuentes, representan entre el 0,2% y el 0,8% de todos
los tumores malignos de la especie humana. Sin embargo, mas del 90% de los
adenocarcinomas etmoidales, un tipo de cancer sinonasal, son atribuibles a la exposicion a
polvo de maderas (Ministerio de Sanidad, 2019).

La Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer (IARC, por sus siglas en inglés),
clasificé el polvo de madera en el grupo 1: carcinégeno para los seres humanos, al existir
fuertes evidencias que relacionan el cancer sinonasal con la exposicidn a polvo de madera, en
estudios epidemioldgicos. Algunos estudios relacionan el adenocarcinoma con la exposicion a
maderas duras y el cancer de las células escamosas (dos tipos histoldgicos de cancer sinonasal)
con las maderas blandas; sin embargo, la IARC considera que no es pertinente diferenciar
entre tipos de maderas (IARC, 2012).

El periodo de latencia de este tipo de cancer es muy largo, la media se situa en torno a 40 afios
y la mayoria de los diagnosticados tienen alrededor de 60 afios. Sin embargo, se considera que
es suficiente haber estado expuesto a polvo de madera durante un afio para que exista la
posibilidad de desarrollar estos tumores en el futuro (Ministerio de Sanidad, 2019).

Aunque los trabajadores de la madera pueden tener exposicion conjunta a otros agentes
quimicos, como los conservantes de la madera, tintes, colas, barnices, etc., la capacidad
carcindgena se atribuye al polvo de madera en si. Por otra parte, se ha observado que la
exposicién conjunta a formaldehido, que es un componente de las resinas con las que se
fabrican la mayoria de los tableros, aumenta el riesgo de cancer de nasofaringe (IARC, 2012).
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Ademads de cancer sinonasal, el polvo de madera puede provocar otras patologias respiratorias
como obstrucciéon nasal, epistaxis (sangrado nasal) y rinitis, asma, fibrosis pulmonar y
prolongacion de la duracién de los resfriados. Se ha observado que la exposicidn a polvo de
madera produce la alteracion de la funcion de limpieza mucociliar nasal, lo que podria facilitar
la sensibilizacion y el deterioro por irritacidon de estos tejidos, al permanecer mas tiempo en
contacto con los agentes toxicos (Andersen, Andersen and Solgaard, 1977; Lofstedt et al.,,
2017). Se han descrito también afecciones cutaneas, como el eczema o la dermatitis, y
oculares, como la conjuntivitis (INRS, 2014).

Cuando el polvo de madera tiene un tamafio de particula muy pequefio (diametro inferior o
igual a 10 um o fraccién respirable) puede provocar efectos en las vias respiratorias inferiores,
con posibilidad de desarrollar asma, alveolitis y el resto de patologias pulmonares que se han
descrito. Este polvo tan fino se genera, fundamentalmente, en tareas de lijado. Las particulas
mas grandes, por su parte, quedardn retenidas en las vias respiratorias superiores pudiendo
causar rinitis, obstruccion nasal, cdncer sinonasal, etc.

La vigilancia de la salud debe tener un contenido ajustado a las caracteristicas definidas en la
normativa aplicable. Estard sometida a protocolos especificos u otros medios existentes con
respecto a los factores de riesgo a los que esté expuesto el trabajador. Este encargo se
concreta en el Reglamento de los Servicios de Prevencién que encomienda al Ministerio de
Sanidad y a las Comunidades Auténomas el establecimiento de la periodicidad y contenido de
la vigilancia especifica de la salud. En el caso de no existencia de protocolos, estos tendrian
gue estar elaborados por el servicio de prevencién responsable de la Vigilancia de la Salud en
funcién de la evaluacién de riesgos y de los efectos del agente quimico en cuestién, en cuyo
caso deberan describirse documentalmente los métodos y criterios utilizados.

La vigilancia de la salud de los trabajadores expuestos se realiza segun el Protocolo para la
vigilancia sanitaria especifica del adenocarcinoma de fosas nasales y senos paranasales en
personas trabajadoras expuestas a polvo de madera, establecido por el Ministerio de Sanidad
(Ministerio de Sanidad, 2019).

El cancer relacionado con la exposicidon a agentes cancerigenos se caracteriza por tener, en
general, periodos de latencia largos, como es el caso del adenocarcinoma de las fosas nasales y
senos paranasales. Debido a ello, el Real Decreto 665/1997 establece el derecho de los
trabajadores expuestos a estos agentes a la prolongacién de la vigilancia de salud mas alla de
la finalizacion de la exposicidn o de la relacién laboral.

Para la vigilancia de la salud especifica relacionada con este tipo de patologias distintas del
adenocarcinoma de la cavidad nasal y senos paranasales existen otros protocolos aprobados
por el Ministerio de Sanidad como son el de dermatosis laborales, el de asma laboral y el de
alveolitis alérgica extrinseca.

Ademas, las distintas patologias asociadas a la exposicidén a polvo de madera estan recogidas
en varios puntos del Real Decreto 1299/2006, por el que se aprueba el cuadro de
enfermedades profesionales. Por una parte, en el grupo 6, se encuentra la neoplasia maligna
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de la cavidad nasal, asociada al agente polvo de madera dura y a trabajos con madera dura
reconocidos como agente cancerigeno, tales como:

e Fabricacién de muebles (6L0101).

e Trabajos de tala de arboles (6L0102).

e Trabajos en aserraderos (6L0103).

e Triturado de la madera en la industria del papel (6L0104).

e Modelista de madera (6L0105).

e Prensado de madera (6L0106).

e Mecanizado y montaje de piezas de madera (6L0107).

e Trabajos de acabado de productos de madera, contrachapado y aglomerado (6L0108).
e Lijado de parqué, tarima, etc, (6L0109).

En el grupo 4 se recogen enfermedades profesionales causadas por inhalacién de sustancias y
agentes no comprendidas en otros apartados. Entre ellas se encuentran las causadas por la
inhalacién de sustancias de bajo peso molecular, entre las que se encuentran los polvos de
maderas. Las enfermedades profesionales que se relacionan con trabajos en la industria de la
madera (aserraderos, acabados de madera, carpinteria, ebanisteria, fabricacién y utilizacién de
conglomerados de madera) comprenden:

e Rinoconjuntivitis (410115).

e Urticarias y angioedemas (410215).

e Asma (410315).

e Alveolitis alérgica extrinseca (o Neumonitis de hipersensibilidad) (410415).

e Sindrome de disfuncidn de la via reactiva (410515).

e Fibrosis intersticial difusa (410615).

e Fiebre de los metales y de otras sustancias de bajo peso molecular (410715).

Por ultimo, el polvo de madera como agente asociado a enfermedades profesionales aparece
en el grupo 5: Enfermedades profesionales de la piel causadas por sustancias o agentes no
comprendidos en otros apartados, asociado a sustancias de bajo peso molecular por debajo de
los 1.000 daltons, entre los que se encuentran los polvos de maderas y la industria de la
madera: aserraderos, acabados de madera, carpinteria, ebanisteria, fabricacién y utilizacién de
conglomerados de madera (5A0115).

Por otro lado, la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales configura la vigilancia de la salud
como un derecho de las personas trabajadoras y una obligaciéon de la empresa, enunciando
como regla general la voluntariedad de la misma. De este cardcter voluntario solo se
exceptuan, previo informe de la Representacion Legal de los Trabajadores, los supuestos en los
que la realizacidon de los reconocimientos es imprescindible para evaluar los efectos de las
condiciones de trabajo sobre su salud o para verificar si el estado de salud puede constituir un
peligro para si mismo, para el resto de la plantilla o para otras personas relacionadas con el
centro de trabajo, o cuando asi esté establecido en una disposicién legal en relacion con la
proteccion de riesgos especificos y actividades de especial peligrosidad. También se establece
la obligacién de la empresa de realizar reconocimientos previos y periédicos a quienes ocupan
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un puesto de trabajo en el que exista un riesgo de enfermedad profesional (art. 243 del Real
Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la
Ley General de la Seguridad Social).

La vigilancia especifica y adecuada de la salud frente a estos agentes solo se realizara a las
personas trabajadoras con respecto a quienes la evaluacion de riesgos indicada en el articulo
3 del Real Decreto 665/1997 ponga de manifiesto un riesgo por exposicion a agentes
cancerigenos o mutdgenos.

En consideracidon a todos estos aspectos mencionados y teniendo en cuenta los resultados
obtenidos mediante el Formulario 3, se abordd posteriormente un diagnéstico de la calidad
de los examenes de salud realizados por el servicio de prevencion responsable de la
vigilancia de la salud, en materia de especificidad, periodicidad y obligatoriedad.

Para ello se recabaron las cartas de Aptitud Médica de los trabajadores, de una muestra de 46
empresas a las que aplica este Programa vy las evaluaciones de riesgos (ER) entregadas por las
mismas, a fin de conocer los protocolos de vigilancia sanitaria especificos aprobados por el
Ministerio de Sanidad y/o diferentes protocolos internos elaborados por el servicio sanitario
del SP planificados, en los exdmenes de salud.

Respecto de estos casos investigados se presentan los resultados a continuacion:

Las cartas de Aptitud Médica de los trabajadores recogieron el Protocolo para la vigilancia
sanitaria especifica del adenocarcinoma de fosas nasales y senos paranasales en personas
trabajadoras expuestas a polvo de madera establecido por el Ministerio de Sanidad (2019),
solamente en 25 de las 46 empresas (54,3%):

MUESTRA EMPRESAS PROGRAMA CANCERIGENOS MADERAS DURAS

Protocolo para la vigilancia sanitaria especifica
del adenocarcinoma de fosas nasales y senos
paranasales en personas trabajadoras expuestas

(46) a polvo de madera (Ministerio Sanidad, 2019)
Sl NO
TOTAL EMPRESAS: 25 21
ER - Identificacion del riesgo por polvo de madera 23 18
ER - Identificacion del riesgo por polvo de maderas duras 14 a
ER — NO Identificacion del riesgo por polvo de madera/ maderas duras 2 3

e En 23 delas 25 empresas (92%) cuyas cartas de Aptitud Médica recogieron este protocolo

del M2 de Sanidad, la ER identificaba el riesgo por polvo de madera;

e en 14 de estas 23 empresas (60%), la ER identificaba ademas el riesgo por polvo de

maderas duras;

e en 2 de estas 25 empresas (8%), la ER no identificaba del riesgo por polvo de madera ni

del riesgo por polvo de maderas duras, a pesar de lo cual, se habian practicado exdamenes
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de salud con el Protocolo especifico del Ministerio de Sanidad por exposicion a polvo de
madera;

en las 21 de las 46 empresas en las que cartas de Aptitud Médica NO recogieron el
Protocolo especifico del Ministerio de Sanidad por exposicion a polvo de madera: en 18
(86%) la ER identificaba el riesgo por polvo de madera, en 4 (19%) la ER identificaba
ademas el riesgo por polvo de maderas duras, y en 3 (14%) la ER no identificaba del riesgo

por polvo de madera ni del riesgo por polvo de maderas duras.

M Respecto a la vigilancia de la salud especifica relacionada con el otro tipo de patologias
distintas del adenocarcinoma de la cavidad nasal y senos paranasales: las cartas de Aptitud
Médica de los trabajadores solamente recogian en 21 de las 46 empresas (45,6%), ademas del
protocolo especifico por riesgo de exposicion a polvo de madera, los restantes protocolos

aprobados por el Ministerio de Sanidad aplicables (dermatosis laborales, asma laboral y

alveolitis alérgica extrinseca). Con respecto a la correspondencia del riesgo en las evaluaciones

de riesgos aportadas, su distribucion es la siguiente:

MUESTRA EMPRESAS PROGRAMA CANCERIGENOS MADERAS DURAS
(46)

Los 4 Protocolos aplicables del M2 de Sanidad:

Polvo madera + Asma laboral + Alveolitis Alérgica
Extrinseca + Dermatosis laborales

TOTAL EMPRESAS: 21
ER - Identificacion del riesgo por polvo de madera 20
ER - Identificacion del riesgo por polvo de maderas duras 11
ER — NO Identificacién del riesgo por polvo de madera/ maderas duras 1

En 20 de las 21 empresas (95%) cuyas cartas de Aptitud Médica recogieron los 4
protocolos aplicables del M2 de Sanidad, la evaluacién de riesgos identificaba el riesgo por
polvo de madera;

En 11 de estas 20 empresas (55%), la evaluacion de riesgos identificaba ademads el riesgo
por polvo de maderas duras;

En 1 de las 21 empresas (4%), la evaluacion de riesgos no identificaba del riesgo por polvo
de madera ni del riesgo por polvo de maderas duras, a pesar de lo cual, se habian
practicado exdmenes de salud con los 4 Protocolos especificos del Ministerio de Sanidad
aplicables, por riesgo de exposicion a polvo de madera.

»» Por otra parte, las cartas de Aptitud Médica de los trabajadores recogieron protocolos

internos de elaboracidn propia por el servicio sanitario del Servicio de Prevencion (SP) en 9 de

las 46 empresas (20%), con el siguiente resultado:
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MUESTRA EMPRESAS PROGRAMA CANCERIGENOS MADERAS DURAS
(46)

Protocolos internos de elaboracién propia por el
servicio sanitario del SP

Riesgo Respiratorio
(inespecifico)

Riesgo quimico
(inespecifico)

TOTAL EMPRESAS: 5 6
ER - Identificacion del riesgo por polvo de madera 4 5
ER - Identificacién del riesgo por polvo de maderas duras 0 3
ER — NO Identificacion del riesgo por polvo de madera/ maderas duras 1 1

»» Finalmente, en las cartas de Aptitud Médica de los trabajadores de 3 de las 46 empresas

estudiadas (6,5%) no se habian aplicado ninguno de los protocolos de vigilancia sanitaria
especificos del Ministerio de Sanidad (Polvo madera, Asma laboral, Alveolitis Alérgica
Extrinseca, Dermatosis laborales) u otros protocolos internos de elaboracidn propia. Respecto
a la correspondencia del riesgo en las evaluaciones de riesgos aportadas, su distribucion es la

siguiente:

MUESTRA EMPRESAS PROGRAMA CANCERIGENOS MADERAS DURAS

Ningun protocolo especifico por Riesgo
Respiratorio (ni del M2 de Sanidad u otros de

(46) elaboracidn interna propia)
TOTAL EMPRESAS: 3
ER - Identificacion del riesgo por polvo de madera 2
ER - Identificacion del riesgo por polvo de maderas duras 1
ER — NO Identificacion del riesgo por polvo de madera/ maderas duras 1

e En 2 de las 3 empresas (4,3%), la evaluacidn de riesgos identificaba el riesgo por polvo de

madera;

e en 1 de estas 2 empresas (2,1%), la evaluacion de riesgos identificaba ademas el riesgo

por polvo de maderas duras;

e en 1 de las 3 empresas (2,1%), la evaluacion de riesgos no identificaba del riesgo por
polvo de madera ni del riesgo por polvo de maderas duras.

Responsabilidades

La no cumplimentacion de la normativa en materia de vigilancia de la salud puede derivar en
las siguientes responsabilidades, infracciones y sanciones en base a distintas disposiciones
legales.

Ley de prevencidn de riesgos laborales

La LPRL regulaba las responsabilidades en los articulos 47 y 48. Dichos articulos se encuentran
actualmente derogados por el Real Decreto legislativo 5/2000 de 4.8. (M. Trab. y As. Soc.,
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BBOOE 8.8., rect. 22.9.2000), por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de Infracciones
y Sanciones en el Orden Social, que recoge la tematica de las responsabilidades en sus
articulos 11, 12 y 13.

Tienen cardcter de infracciones administrativas graves la adscripcion de los trabajadores a
puestos de trabajo cuyas condiciones fuesen incompatibles con sus caracteristicas personales;
la adscripcion a puestos de trabajo de los trabajadores que se encuentren manifiestamente en
estados o situaciones transitorias que no respondan a las exigencias psicofisicas de los
respectivos puestos de trabajo; la no realizacién de los reconocimientos médicos y pruebas de
vigilancia periddica de la salud, de acuerdo con la normativa; no comunicar a los trabajadores
afectados los resultados de los mismos; no registrar y archivar los datos obtenidos de las
evaluaciones, controles, reconocimientos, investigaciones o informes a que se refieren los
articulos 22 y 23; y no llevar a cabo una investigacion en caso de producirse dafo para la salud
de los trabajadores, o de tener indicios de que las medidas preventivas son insuficientes.

Se consideran infracciones administrativas muy graves el incumplimiento del deber de
confidencialidad sobre los datos de la salud, en los términos del articulo 22.4. Es asimismo
infraccion muy grave la adscripcion de trabajadores a puestos de trabajo cuyas condiciones
fuesen incompatibles con sus caracteristicas personales conocidas cuando de ello se derive un
riesgo grave e inminente, asi como, en dichas circunstancias, la adscripcién a puestos de
trabajo de los trabajadores que se encuentren manifiestamente en estados o situaciones
transitorias que no respondan a las exigencias psicofisicas de los respectivos puestos de
trabajo.

Ley General de la Seguridad Social (art. 244.2. de RDL 8/2015)

La empresa es responsable directa de todas las prestaciones que por enfermedad profesional
pudieran derivarse de la no realizacion de reconocimientos médicos.
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5. CONCLUSIONES. RECOMENDACIONES PREVENTIVAS

El Real Decreto 665/1997, de 12 de mayo, sobre la proteccién de los trabajadores contra los
riesgos relacionados con la exposicién a agentes cancerigenos durante el trabajo, establece las
disposiciones minimas para la proteccién de los trabajadores contra los riesgos derivados o
que puedan derivarse de la presencia de agentes cancerigenos o mutagénicos durante el
mismo. El Anexo | de este Real Decreto recoge una lista de sustancias, mezclas y
procedimientos que deben entenderse como agentes cancerigenos, del mismo modo que
cualquier sustancia o mezcla que se produzca durante uno de los procedimientos listados. Este
anexo recoge explicitamente los trabajos que suponen exposicion a polvo de maderas duras
como procedimiento cancerigeno.

La Guia Técnica del INSST para la evaluacién y prevenciéon de los riesgos relacionados con la
exposicién a agentes cancerigenos o mutagenos durante el trabajo, expone que en trabajos
gue supongan exposicion a polvo de maderas se precisa conocer la identidad de las maderas;
para ello incluye, en su Apéndice 4, unas listas indicativas de maderas duras y blandas, con su
nombre cientifico y comun.

Tras las visitas y entrevistas realizadas a estas empresas del sector de la madera y fabricacion
de muebles el principal problema encontrado, y del que se derivan todas las demas
deficiencias, es el desconocimiento y la no identificacion del riesgo de exposicion a un agente
cancerigeno por presencia polvo de maderas duras. Esta falta de identificacion viene reflejada
en las Evaluaciones de Riesgos realizadas por los servicios de prevencién, en las que
directamente no se ha considerado la presencia de este material como agente cancerigeno,
con la consiguiente falta de aplicacion de las medidas establecidas en este Real Decreto.

En este sector estd ampliamente extendido el uso de tableros de aglomerados de madera, que
pueden estar compuestos de particulas de varios tipos de maderas de diferentes tamafios,
unidas entre si por algln tipo de resina, cola u otro material. La composicién de este material,
en cuanto al tipo de madera utilizada, es dificil de obtener por el usuario, no obstante, hay que
resaltar que el Real Decreto 665/1997 también es de aplicacion a las mezclas de polvos, entre
los cuales esté presente algtin tipo de madera dura. Tal y como se refleja en la Guia Técnica,
“Un caso frecuente y de especial dificultad para el reconocimiento del tipo de madera utilizada
lo constituyen los tableros de aglomerados, dado que pueden estar compuestos por varios
tipos de maderas, virutas e incluso restos procedentes de los embalajes. Generalmente, su
composicion resulta desconocida para el usuario. En estos casos serd preciso solicitar la
composicion de los aglomerados al fabricante o suministrador de los mismos, de acuerdo con
el articulo 41 de la LPRL y del articulo 3.1a del RD 374/2001”.

Las visitas y actuaciones realizadas en el desarrollo de este programa han permitido detectar
esta carencia y facilitar el asesoramiento directo a estas empresas, instandolas al
cumplimiento de las medidas establecidas en la normativa para estos compuestos
cancerigenos.

En la actualidad, a raiz de este programa, varias empresas tienen ya a disposicién de las
autoridades laborales y sanitarias la informacion exigible con relacién al trabajo con exposicion
a agentes cancerigenos. Sin embargo, en la revisidon posterior realizada en una muestra de
estas empresas se siguen observando importantes carencias.
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Puesto que el polvo de maderas duras es cancerigeno, no existe un nivel de exposicidon que
pueda considerarse totalmente seguro. Por tanto, es necesario y prioritario para hacer frente a
los riesgos vinculados a su exposicion aplicar el primer principio de la accién preventiva
minimizando el contacto con el agente contaminante, haciendo especial hincapié en el
correcto disefio y posterior mantenimiento de los sistemas de extraccidon, mejorando las
condiciones higiénicas ambientales existentes en las empresas.

Se proponen una serie de medidas que, entre otras de indole técnica, seria necesario adoptar
sobre la organizacion preventiva de la empresa y sobre los trabajadores afectados:

Sobre la organizacion preventiva

El empresario debe realizar la prevencion de los riesgos laborales mediante la integracidn de la
actividad preventiva en su empresa y la adopcion de las medidas que sean necesarias para la
protecciéon de la seguridad y salud de los trabajadores. Para ello debe contar con una
organizacién preventiva que cubra las areas de Seguridad, Higiene, Ergonomia vy
Psicosociologia, y Medicina del Trabajo. El Médico y/o la autoridad responsable del control
médico de los trabajadores expuestos a cancerigenos o mutdgenos deberdn estar
familiarizados con las condiciones o las circunstancias de exposicién de cada uno de los
trabajadores.

El empresario esta obligado a realizar una evaluacién inicial de los riesgos, a la que se refiere el
articulo 16 de la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales y el capitulo Il del Reglamento de los
Servicios de Prevenciéon, que debe ser difundida entre los propios trabajadores para que
conozcan los riesgos a los que estan sometidos y las medidas preventivas de aplicacion.

La evaluacion de riesgos de la empresa debe identificar a todos los trabajadores expuestos a
los riesgos detectados, como establece el articulo 5 del Reglamento de los Servicios de
Prevencion, debiendo incluir las tareas relacionadas con la actividad principal, asi como otras
tareas secundarias que puedan aparecer en situaciones puntuales, tales como mantenimiento,
limpieza, etc. Ademas, debe realizarse teniendo en cuenta no solo las condiciones del puesto
de trabajo, sino también las del trabajador que lo ocupa, considerando, en su caso, la
necesidad de garantizar la proteccion de los trabajadores especialmente sensibles a
determinados riesgos (articulos 25 de la LPRL y 4.1.b del RSP) y, en particular, la proteccién de
la maternidad y de los menores (articulos 26 y 27 LPRL).

Se debe realizar una evaluacidn higiénica, con una completa identificacién de todos los
agentes peligrosos, incluidos los cancerigenos; y, ademas, tal como se establece en el articulo
3.1 del R.D. 665/1997, de 12 de mayo, sobre la proteccidon de los trabajadores contra los
riesgos relacionados con la exposicidon a agentes cancerigenos durante el trabajo, se ha de
determinar la naturaleza, el grado y la duracion de la exposicidn, para aquellos que no hayan
podido evitarse.

Cuando el resultado de la evaluacién ponga de manifiesto situaciones de riesgo, el empresario
planificara la actividad preventiva que proceda con objeto de eliminar o controlar y reducir
dichos riesgos, conforme a un orden de prioridades en funcién de su magnitud y nimero de
trabajadores expuestos a los mismos (art. 8 del RSP). La planificacién implica controlar la
aplicacion de las medidas surgidas de las diferentes actividades preventivas, asi como el
proceso de implantacién de las actividades procedimentales que correspondan.
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Al igual que para la evaluacidn de riesgos, en la planificacion preventiva se tendra en cuenta la
existencia de disposiciones legales relativas a riesgos especificos, asi como los principios de la
accion preventiva (art. 15 de la LPRL):

a. Evitar los riesgos.
b. Evaluar los riesgos que no se puedan evitar.
c. Combatir los riesgos en su origen.

d. Adaptar el trabajo a la persona, en particular en lo que respecta a la concepcion de los
puestos de trabajo, asi como a la eleccion de los equipos y los métodos de trabajo y de
produccion, con miras, en particular, a atenuar el trabajo mondtono y repetitivo y a
reducir los efectos del mismo en la salud.

e. Tener en cuenta la evolucion de la técnica.
f. Sustituir lo peligroso por lo que entrafie poco o ningun peligro.

g. Planificar la prevencion, buscando un conjunto coherente que integre en ella la
técnica, la organizacion del trabajo, las condiciones de trabajo, las relaciones sociales y
la influencia de los factores ambientales en el trabajo.

h. Adoptar medidas que antepongan la proteccion colectiva a la individual.

i. Dar las debidas instrucciones a los trabajadores.

Sobre los trabajadores afectados

Se debe llevar a cabo una correcta formacién e informacion de los trabajadores, para que
conozcan los riesgos y los minimicen con métodos de trabajo adecuados.

Se ha de realizar una vigilancia especifica y periddica de la salud conforme a los riesgos
inherentes a su puesto de, incluido el polvo de maderas duras, asi como de las caracteristicas y
circunstancias personales de cada trabajador.

Sobre la vigilancia de la salud de los trabajadores

Se observaron discordancias entre el resultado de las evaluaciones de riesgos y los protocolos
de vigilancia de la salud aplicados. Se aplican, en ocasiones, protocolos respecto a riesgos no
identificados en la evaluacion. Por el contrario, en otros casos, no se aplican los protocolos de
vigilancia sanitaria especificos, cuando se trata de riesgos identificados en las evaluaciones de
riesgos. Por lo que se debera comunicar al resto de areas técnicas dichas situaciones para que
la realizacidn de los examenes de salud permita dar respuesta a su finalidad preventiva y a la
normativa.

La actuacion de estos servicios de prevencidn se reduce, en la mayoria de las empresas
estudiadas, a la realizacion de los reconocimientos médicos iniciales y los periddicos, con la
realizacion anual a toda la plantilla de la empresa, independientemente de la establecida en
los protocolos de vigilancia sanitaria especifica del Ministerio de Sanidad o a criterio del
médico del trabajo, en funcidn de las caracteristicas personales del trabajador.
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En cuanto a la obligatoriedad, tan solo en 17 de las 46 empresas, analizadas en una fase
posterior, los reconocimientos médicos tenian caracter obligatorio. En una de las empresas no
se realiza vigilancia de la salud por renuncia de los trabajadores a su realizacién.

La Vigilancia de la Salud desarrollada por los servicios de prevencidn ajenos no resulta eficiente
y no cumple mayoritariamente con su objetivo de deteccidn precoz de dafios relacionados con
el trabajo, ni contribuye a la prevencidn de riesgos laborales.

Asegurar el trabajo interdisciplinar entre las distintas areas técnicas especializadas
involucradas se configura como una necesidad de primer orden en materia de cancerigenos o
mutdgenos. La coordinacién y colaboracién entre empresarios, profesionales de Recursos
Humanos, Médicos del Trabajo y Técnicos PRL de los Servicios de Prevencidon deben
considerase fundamentales a la hora de facilitar el control adecuado de la vigilancia de la salud
de las personas trabajadoras en los trabajos con riesgo de exposicidon a polvo de maderas
duras.

En resumen, en el marco de la reglamentacidn sobre la prevencidn de la exposicién a agentes
peligrosos, el empresario garantizara una vigilancia adecuada, especifica, periddica y
obligatoria de la salud de los trabajadores en relacién con estos riesgos.

Esta vigilancia de la salud sélo se realizara a los trabajadores con respecto a los cuales la
evaluacion de riesgos indicada en el articulo 3 del Real Decreto 665/1997 ponga de manifiesto
un riesgo por exposicion a agentes cancerigenos o mutagenos.

Todas las actividades de vigilancia de la salud se efectuardn de acuerdo con las condiciones
establecidas en el articulo 22 de la LPRL, el apartado 3 del articulo 37 del RSP y el Real Decreto
843/2011, de 17 de junio, por el que se establecen los criterios basicos sobre la organizacion
de recursos para desarrollar la actividad sanitaria de los servicios de prevencién. Asimismo, le
serdn de aplicacién las condiciones y caracteristicas expresadas en el articulo 6 del Real
Decreto 374/2001 sobre la proteccion de la salud y seguridad de los trabajadores contra los
riesgos relacionados con los agentes quimicos durante el trabajo (véase la Guia Técnica del
Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo del citado Real Decreto), sin perjuicio de
las disposiciones mas especificas contenidas en el Real Decreto 665/1997.

R.D. 665/1997 art.8; Vigilancia de la salud de los trabajadores. Anexo Il. Recomendaciones
practicas para la vigilancia sanitaria de los trabajadores.

.r I R.D.374/2001 art. 6; Vigilancia de la salud.
4
i

L B LPRL art.22
T

RD 843/2011 art. 3; Actividades sanitarias de los servicios de prevencidn.
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Para finalizar, en esencia podemos decir que la situacidn preventiva del sector de las
carpinterias es claramente mejorable, en especial en lo relativo al cumplimiento de los
preceptos que regulan expresamente la proteccidon de los trabajadores frente a los agentes
guimicos cancerigenos, dentro de los cuales esta incluido el polvo de maderas duras.

Independientemente de que el objetivo principal del estudio era conocer la realidad del sector
en relacién al riesgo de exposicion a materia particulada procedente de maderas duras o
mezcla de maderas blandas y duras, a la luz de los resultados parece conveniente que el
Instituto, en el marco de sus competencias, emprenda acciones que contribuyan a mejorar la
situacién detectada y una mayor implicacién de los Servicios de Prevencion Ajenos.
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Legislacién y fuentes de informacién
Ley 31/1995 de 8 de noviembre. Ley de Prevencion de Riesgos Laborales.

Real Decreto 39/1997 de 17 de enero. Reglamento de los Servicios de Prevencion, y su
posterior modificacion.

Real Decreto 374/2001 de 6 de mayo. Proteccion de la salud y la seguridad de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con los agentes quimicos durante el trabajo.

R.D. 665/1997 de 12 de mayo. Sobre la proteccién de los trabajadores contra los riesgos
relacionados con la exposicion a agentes cancerigenos durante el trabajo, y su posterior
modificacion.

R.D. 1124/2000 de 16 de junio. Por el que se modifica el Real Decreto 665/1997, de 12 de
mayo, sobre la proteccién de los trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposicidon
a agentes cancerigenos durante el trabajo.

R.D. 349/2003 de 21 de marzo. Por el que se modifica el Real Decreto 665/1997, de 12 de
mayo, sobre la proteccidn de los trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposicién
a agentes cancerigenos durante el trabajo, y por el que se amplia su dmbito de aplicacién a los
agentes mutagenos.

R.D. 374/2001, de 6 de abril, sobre la proteccion de la seguridad y salud de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con los agentes quimicos durante el trabajo.

R.D. 486/1997, de 14 de abril, por el que se establecen las disposiciones minimas de seguridad
y salud en los lugares de trabajo.

R.D. 1435/1992 de 27 de noviembre, por el que se establecen las disposiciones minimas de
seguridad y salud para la utilizacidn por los trabajadores de los equipos de trabajo.

R.D. 773/1997, de 30 de mayo, sobre disposiciones minimas de seguridad y salud relativas a la
utilizacidn por los trabajadores de equipos de proteccidn individual.

Real Decreto 171/2004 de 30 de enero. Desarrolla el articulo 24 de la Ley 31/1995, de 8.11, de
Prevencion de Riesgos Laborales, en materia de coordinacidn de actividades empresariales.

Real Decreto 298/2009 de 6 de marzo. Aplicacién de medidas para promover la mejora de la
seguridad y de la salud en el trabajo de la trabajadora embarazada, que haya dado a luz o en
periodo de lactancia.

Real Decreto Legislativo 8/2015 de 30 de octubre. Texto refundido de la Ley General de la
Seguridad Social.

Ley 14/1986 de 25 de abril. General de Sanidad.

Ley 33/2011, de 4 de octubre. General de Salud Publica.
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Real Decreto 1299/2006 de 10 de noviembre. Aprueba el cuadro de enfermedades
profesionales en el sistema de la Seguridad Social y se establecen criterios para su notificacion
y registro, y sus posteriores modificaciones.

Real Decreto 843/2011 de 17 de junio. Criterios basicos sobre la organizacion de recursos para
desarrollar la actividad sanitaria de los servicios de prevencidn.

Ley Orgénica 15/1999 de 13 de diciembre. Proteccion de datos de caracter personal.
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derechos digitales.

Ley 41/2002, de 14 de noviembre. Basica Reguladora de la Autonomia del Paciente y de
Derechos y Obligaciones en Materia de Informaciéon y Documentacion.

Real decreto Legislativo 5/2000, de 4 de agosto. Ley sobre Infracciones y Sanciones en el
Orden Social.

Nota técnica de prevenciéon 959: La vigilancia de la salud en la normativa de prevencién de
riesgos laborales, INSST (Afio 2012).

Guia técnica para la mejora de la eficacia y calidad de las actuaciones de los Servicios de
prevencion Ajenos. Criterios de calidad del servicio, del INSST (Afio 2012).

Guia técnica para la evaluacion y prevencién de los riesgos relacionados con agentes quimicos,
del INSST (Afo 2013)

Guia Técnica para la evaluacion y prevencion de los riesgos relacionados con la exposicidon
durante el trabajo a agentes cancerigenos o mutagenos, del INSHT (Afio 2022).

“Vigilancia de la salud para la prevencién de riesgos laborales, guia basica y general de
orientacién”, del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social (Afio 2019).

Protocolo para la vigilancia sanitaria especifica del adenocarcinoma de fosas paranasales y
senos paranasales en personas trabajadoras expuestas a polvo de madera, Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social (Afio 2019).

“Estudio de la exposicion al polvo de maderas duras en carpinterias”. (Instituto Asturiano de
PRL. 2015).
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ANEXOS:
1. Modelo Cuestionario utilizado para el Formulario 1

2. Modelo Cuestionario utilizado para el Formulario 2

3. Modelo Cuestionario utilizado para la Vigilancia de la Salud. Formulario 3
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1. Modelo Cuestionario utilizado para el Formulario 1

EEBIH RE RNH GSN CA NCERITGPERH%{,;SRS ﬂAUTj GENOS m | SS LA

. It Ayagoe de Sep ki
Departsmentn de Bconom, FORMULARIO 1 e

1. Identificacion de la empresa

MNomi Razé ial:
ombre o Razon socia ChAE-

cce: | | crF | Telét | |
E;T‘;f"“ C.Postal | |
Provincia: Localidad:

ZARAGOZA: EI HUESCA D TERUEL D | |

Diescripcion de la actividad productiva de la empresa:

N® total de trabajadores: I:I M® centros trabajo en Aragdn: I:I

2. Datos de la persona de contacto, a efectos de este programa
MNombre: Apeliido 1° Apalido 29

Tt la empresa: NIF:

io 1 DEFINITIVO pdf | | |
I

Domicilic postal de comunicacion:

Prowincia: Localidad:
zapacoza: [ Hussca [] Teruer [T | |

C. Postal: | | Teléﬁ:mcs1 |

Comeo electronico de comunicacion: | |

3. Informacion del modelo de gestion de la prevencion de riesgos laborales

Asuncidn Personal por parte del Empresario: Senvicio de prevencion propio: O
Trabajador designadoc Sendicio de prevencion mancomunadeo: (|
Servicio de Prevencion ajenc: Mombre: | |

4, Productos utilizados en su proceso productivo:

4.1 Maderas duras
Indique todos los tipes de maderas duras que u1:iTiz;|1 siguiendo la lista y rellenando con otros nombres, si procede: I

Arce Caoba Ebano de asia Kauri Myatoh Robile ]
Afrormaosia Carpe Fresno Limba COlme Samba D|
Aliso Castafio Haya Mansonia Palisandro Sauce ]
Abedul Cerezn Iroko Meranti Platano (sicomaon) Teca ]
Balza Chopo Jacaranda Brasil MNogal Rimu Tile D
]

E— b
[ D

o




4.7 Otros productos quimicos

Indique elflos productos que wutilizan en la empresa que tengan en la etiqueta yio ficha
de datos de seguridad el siguiente pictograma:

¥ que en lag indicaciones de peligro aparezcan alguna de las siguientes:
H340: puede provocar defectos genéticos
H350: puede provocar cancer

H350i: puede provocar cancer por inhalacion
P— - -
Proceso en el gue se presenta el producto guimico

Mombre comercial del producto Matera | Limpieza/ | Mantenim. Ofros usos (especificar)
desinfecs. | reparaciones

l O

O|loO|o|o|ojojo|o|of
ODo|ojo|o|oo|o
O|ojo|o|ojoo|o

En - .de Lde
Firma Directorfa Firma Persona de contacto indicada
o= | p=
Tratamiento y proteccion de Datos
Responsable del fratamiento. Direccion General dl!-'-l'nbaja, Autonomos y Economia Social,

Finalidad. Sus datos de caracter personal seran tratados con el fin exclusivo de: realizar el registro, gestidn, examen e
investigacion, control y seguimiento, de actividades referidas para la supervision sobre la atencion de los derechos
recogidos en la normativa de prevencion de riesgos laborales. Legitimacion. La licitud del tratamiento de sus datos es: el
cumplimiento de una obligacion legal aplicable al responsable del tratamiento. Destinatarios. Mo se comunicaran datos
a terceros salvo obligacion legal. Derechos. Podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y portabilidad de
sus datos, de limitacion y oposicion a su tratamiento, de conformidad con lo dispuesto en el Reglamento General de
Proteccion de Datos, ante la Direccion General de Trabajo, Aufonomos y Economia Social, Paseo Fermnando ef Catdlico
£3-65, 50071 Zaragoza obteniendo informacion en la direccion de comea electrénico trabaje@aragon.es.

Mazs informacion: Podra consultar informacion adicicnal y detallada en el Registro de Actividades de Tratamiento del Gobiemao
de Aragon, hitp-iaplicaciones. aragon.es/notif_lopd_pubd idenfificando |a siguiente Actividad de Tratamiento “ISSLA
SEGURIDAD ¥ SALUD LABORAL".
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2-Modelo Cuestionario utilizado para el Formulario 2

= GOBIERNO _PROGRAMA
=DE ARAGON CANCERIGENOS O MUTAGENOS s SL A

MMT;:::M‘ FORMULARIO 2 Vetan Arsging: e Segrkied
Empresa:

Teécnicola 1IS5LA:

g

MPLIMIENTO RD 665/1997
si  NO OBSERVACIONES

Introduccion:
1. Se han identificado todos los producios (sustancias y mezclas)
gue se almacenan. usan o manioulan en la empresa, asi como
los productos intermedios, subproductos o residucs gue se
generan o pueden generarse en el proceso laboral.
2. Estan identificados ftodos los productos que se utilizan, se
forman, se liberan o estan presentes en el ambiente de trabaio
debido a acfividades no ligadas al proceso laboral basico.
3. Se dispone de suficente informacion sobre la peligrosidad de
fodos los productos citados anteriormente.
4. Con total certeza, ninguno de los productos anteriores esta
clasificade o cumple los criterios para su clasificacsdn como
cancerigeno o mutigeno de categoria 1A o 1B ni la actividad
laboral incluye ningln procedimiento particular calificado como
cancerigenc o mutagendo.
5Si la respuesta es afimativa, puede darse por finalizado el
cuestionaric
Sustitucion: _
5. Se ha considerado a fondo la posibilidad de sustituir los
productos  cancerigenos o mutdgencs, los  procedimientos
cancerigenos o mutagencs, o los procesos gue los generan.
6. Se ha realizado la sustitucion de todos los productos,
procedimientos o procesos cancerigenos o mutagenos. Sila
respuesta es  afirmativa, puede darse por finalizado el
cuestionario.
7. Los productos cancerigencs o mutagenos que no pueden ser
sustituidos se utilizan en wn sistema cemado.
5i la respuesta es afimativa, pasar al punto 17 del cuestionano.
Prevencion y reduccion de la exposicion:
8. Se han identificado los puestos de trabajo, habiuwales y
ooasionales, con posible exposicion, por via respiratoria, démica
u oira, a agentes cancerigenos o mutsgenos.
9. Se limtan al maxmo las cantidades de los agentes
cancergenas o mutagenos presentes en los lugares de trabajo.
10. Los procedimisntos de trabajo v las medidas tecnicas estan
disefiados de tal manera que eviten o minimicen al maximo la
formacion o liberacion de agentes cancerigenos o mutigencs en
gl lugar de trabaijo.
11. Se limitan al menor numero posible los trabajadores
expuestos o gue puedan estario. _
12. Donde sea posible la formacion o liberacion de agentes
cancengenos o mutdgencs, existen dispositivos eficaces de
extraccion localizada o, si no es técnicamente posible, sistemas
de ventilacién general gue garanticen la menor concentracion
ambiental; dotados de filtros adecuades o en condiciones para
que No supongan un riesgo para la salud pdblica v e medic
ambiente.
13. Estd programado un plan especifico para el mantenimiento
de los dispositivos de extraccion localizada y ventilacion general,
se comprueba su ejecucion en los plazos previstos y se registra
documentalmentes.
14. Esta garantizada la deteccion inmediata de esposiciones
anomales debidas a imprevistos o accidentes
15. Se aplican los procedimientos y métodos de trabajo mas
adecuados para evitar al maximo la exposicion de los
trabajadores
16. Se han adoptado medidas individuales de proteccion para los
casos en gue la exposicion no puede evitarse por ofros medios.

O ol o
O ol o
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= O OBSERVACIONES

17. Se dispone de datos actuslizados sobre las cantidades
utilizadas o fabrcadas de swstancias o mezclas gue contengan
agentes cancerigenos o mutdgenos, asi coma sobre |a canfidad
de residucs cancerigencs o mutigenos generada.

18. Esta establecido v se cumple un programa para la limpieza
adecuada de los locales.

19. Estan delimitadas y senalzadas las zonas de riesgo y esta
permitide el acceso a las mismas solo al personal que debe
operar en ellas.
20. Los envases y conducciones gque contiensn agenies
cancerigencs o mutigencs estan etiquetados de manera clara y
legible v estin colocadas senales de peligro claramente visibles,
21. Existen mecanismos de deteccion v alerta para los casos de
emergensa que pusdan Ocasionar exposicones anomalments
altas.

22 Se dispone de medios gue pemitan la manipulacion y
fransporte sequros de los agentes cancerigencs o mutagenos.
23. Los producios cancerigencs o mutagencs se depositan en
recipientss hermeticos y se almacenan en un lugar especifico,
debidamente protegido y diferenciado de los otros productos, con
acceso limitado v a cargo de una persona responsable
espesialments informada y entrenada.

24. Esta establecido y se cumple un procedimienio de gestion
infracentro de los residuos cancerigenos o mutagenos generados
en &l lugar de trabajo.

25. Una wez adoptadas fodas las disposiciones antenoments
indicadas, se han realizado mediciones para conocer el grado de
exposicion personal de kos frabajadores a agentes cancerigenos
O MUAgenos.

26. Se han comparado estas esxposiciones ocon los
comespondientes Limites de exposicion profesional del anexo 111
o de la del documento “Limites de Exposicion Profesional para
Agentes Quimicos en Espafia” elaborado por e INSST y ha
quedado de manifiesto gue se respetan.

Medidas de higiene personal y de proteccion individual:

27. Los trabajadores estan informades de gque no deben comer,
beber o fumar en el lugar de trabajo.

28. Se dispone de suficientes y adecuadas instalaciones
sanitanas (lavabos, ducha, vestuarios, armanos separados para
ropa de calle v de rabajo, o).

23. Se ha informado a los trabajadores expuestos que deben
lavarse y cambiarse de nopa al abandonar la zona con riesgo de
eXpOsicion 8 cancerigencs o mutagenos y gue disponen del
tiempo necesario para ello (10 minutos antes de la comida y otros
10 minutos antes de terminar la jomada), y se conceden tales
periodos.

30. Los trabajadores tienen, usan adecuadamente y conocen las
caracteristicas de la ropa de frabaio v equipc de proteccion
individual en las operaciones gue las reguieran.
Exposiciones accidentales y exposiciones no regulares:

3. Las situaciones accidentales en las gue pusdan estar
implicados agentes cancerigenos o mutagenos estan previstas,
identificadas, localizadas, evaluadas e incomporadas al plan de
emengencia implantado.

32. Estan establecidas medidas de prevendcion especificas para
las actividades no regulares com posible aumento de las
exposicion de los trabajadores a los agenfes cancengenos o
mutagenos.
| Vigilancia de la salud:

33. Se dispone de una lista actualizada de los trabajadores con
| riesgos de exposicion a agentes cancerigenos o mutigenos.

34. Los trabajadores expuestos estan sujetos a um programa de
wvigilancia adecuada y especifica de su salud en relacion con los
| riesgos por exposicion a agentes cancerigenos o mutagenos.
Diocumentacion:

39, Se dispone de un registro documental aciualizado v completo
de las distintas aciuaciones preventivas realizadas con relacion
al frabajo con exposicion & agentes cancerigencs o mutagenos
segun especifica el art. 8 del RD BE5/10497.
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ITEM 5l ND NP OBSERVACIONES
Informacion a la autoridad competente:
36. Se encuentra a disposicion de las aufondades laborales y
sanitarias la informacion exigible con relacion al trabajo con EI EI El
exposicion a agenies cancerigenos.
Formacion e Informacion:

37. Los trabajadores estan informados sobre las exposiciones
accidentales v las exposiciones no regulares, sus causas y las
medidas adoptadas para su control_

38. Los trabajadores y sus representantes tienen acceso ala
informiacion a gue se refiere el art 9 del RD BB5/97, en o que
concieme a ellos mismas v a los datos de informacion colectiva
andnima.

39. Los trabajadores conocen el grado de peligmsidad de los
agentes cancerigencs o mMutigenos gue estan o pueden estar
presentes en el lugar de trabajo y las medidas de prevencion o
proteccion gue deben aplicar.

A0, Lo trabajadores expussios reciben formacion adecuada a
sus responsabilidades que les permitan desamollar sus tareas
comectamente.

41. Las instrucciones o procedimientos de trabajo incluyen
informacion sobre los riesgos de los producios y operaciones y
las medidas de seguridad y proteccion a aplicar en cada caso.

OO Oo]o)0O
OO Oojo)0
OO Oj0O)0

Observaciones:

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

+ Responsable del tratamiento. Direccion General de Trabajo, Autonomos y Economia Social
Finalidad. Sus datos de caracter personal seran tratados con el fin exdusive deverificar el regisfro de dafos obfigados,
examen e investigacion, informar y promocionar, sobre la seguridsd y salud laboral en el ambito de laz compelencias
azignadas.

#  Legitimacion. La licitud del tratamients de sus datos es: interés pablico o ejercicio de poderes publicos

*  Destinatarios. Mo s comunicaran datos a tercems salvo obligacion legal.

* Derechos. Podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y portabilidad de sus datos, de limitacion y
oposicion a su tratamiento, de conformidad con lo dispuesto en el Reglamento General de Proteccion de Datos, ante |a
Direccidn General de Trabajo, Paseo Femando e Catdlico 63-85, 50071 Zaragoza obteniendo informacian en la
direccion de comea electrénico frabajofaragon.es.

*+  Mas informacion: Podra consultar informacion adicional y detallada en el Registro de Actividades de Tratamiento del
Gobierno de Aragdn, en el siguiente enlzce aplicaciones.aragon.es/notif lopd puby/details.action *ileld=557
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3-Modelo Cuestionario utilizado para la Vigilancia de la Salud. Formulario 3

PROGRAMA
EEE%EN CANCERIGENOS O MUTAGENOS @ ISSLA

Dezartarerts S Erormea, Formulario 3 — I_h‘“mw Ifﬂm. e Jegericied

Flarsie crsn v Frryien,

Empresa W Expedients:
(Rellenar por IS5LA)
Persona que cumplimenta el formulano: Telfono: Corren electraonico: Fecha:

Técnico del ISSLA-

CUESTIONARIO DE VIGILANCIA DE LA SALUD

iTEM si NO NP OBSERMACIONES

1.- i 5e lleva a cabo la vigilancia individual de la salud de O
lo= trabajadores (reconocimientos meédicos)?

2.- ilLos reconocimientos médicos gue se ofertan a las

personas trabajadores expuestas a cancerigencs tienen | [ | (0 | O
caracter obligatorio?

3- Si los reconocimientos médicos se ofertan con
caracter obligatorio, ;se ha consultado a los
representantes de los trabajadores?

4 - En el caso de empresas subcontratadas, ;se vigila el
cumplimiento por parte de estas de las obligaciones Ololo
respecto a la vigilancia de la =alud de las personas
trabajadoras?

5.- ilos reconocimientos médicos son especificos en
funcion de los riesgos?

G- ilLa vigilancia de la salud individual se realiza de

manera perodica? 0o
6.1. ;Se realizan reconocimigntos médicos iniciales tras
la incorporacion en la empresa o después de la
asignacion de nuevas fareas especificas con nuevos
riesgos para la salud? OO g
[Fara conocer &f esfado de salud inicial y poder valorar cambios def
estado de salud en reconocimientos posferiores, y tambisn para defectar
trabajadores especiaiments sensibles]

6.2 ;i5e realizan reconocimientos médicos a intervalos
periddicos, a intervalos regulares?

Sefiale con gué regularidad (anual, bienal, tienal, a | (] | [ | O
demanda...):

O
O
O

O
O
O

6.3. iSe realizan reconocimientos médicos a las
personas frabajadoras que reanudan el frabajo tras
ausencia prelongada por motives de salud, es decir,
después de una situacion de incapacidad temporal debida Ololg
a accidente o enfermedad, sean o no de origen laboral?
[Con el objetivo de vigiar posibles dafios relacionados con la exposician
¥ gue deberia promover fa aplicacion de las oporfunss medidss
prevenivas]

6.4 ;Se realizan reconocimientos médicos cuando sea
necesario por haberse detectado en algin trabajador de
la empresa, con exposicion similar, algin trastomo que
pueda deberse a la exposicion & agentes cancerigenos o O\ a|g
mutagenos, o los controles periodicos de cualguier tipo
pongan en duda la idoneidad o suficiencia de las
actividades preventivas?
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6.5. ;5e aconseja e informa a los trabajadores en lo
relativo a cualguier control meédico que sea pertinente
efectuar con posterioridad al cese de la exposicion, ysi | [ | [ | [
fuese necesario mas alla de la finalizacion de la relacion
laboral (examenes de salud post-ocupacionales)?

7. El empresario, jrecibe, desde el Servicio de
Prevencion, informacion sobre las conclusionss que se
derivan de los reconocimientos médicos efectuados en Ol olo
relacion a la Apfitud del trabajador para el desempefio del
puesto o con la necesidad de infreducir o mejorar las
medidas de proteccion v prevencion?

8. ;5e conservan y archivan los resultadoz de los
reconocimientos medicos de las personas expuestas de | [ | [ | O
la empresa?

9. ;El empresaroc comunica las bajas por contingencia
comn al servicio sanitaric del SPRL?

[Para que & personal saniano analice las ausencias por enfermedad
para identificar su redacion con los riesgos presendes en & frabajo y O o d
también identificar trabajadores especiaiments sensibles y proponer s
medidas prevenfivas o de adaplacion necesanas]

10. ;5e comunican e investigan los accidentes,
incidentes, enfermedades profesionales vy enfermedades
relacionadas con el trabajo a efectos preventivos con el o oo
Senviciode Prevencion?

11. ;i 5e estudia y valora, especialmente, los nesgos que
puedan afectar a las frabajadoras en situacion de Ololo
embarazo o lactancia, a los menores, a los trabajadores
especialmente sensibles o discapacitados?

12. i5e dispone de un listado de puestos de trabajo
exentos de riesgo para la mujer embarazada, que ha 0O olo
dado a luz recientemente o en periodo de lactancia (haya
0 no una mujer desempefiando el puesto)?

13. El empresario, ;dispone de una lista actualizada de
trabajadores expuestos, indicando los niveles de
exposicion a la cual hayan estade sometidos en la
empresa (gue debera conservar durante 40 afios después Ololo
de terminada la exposicidn), junto con los historiales
meédicos individuales (sin perfuicio del art22 LPRL),
remitiendc a la autoridad laboral en caso de que su
empresa cese de su actividad antes de dicho plazo?

14. ;i Conoce &l empresario la obligacion de comunicar a
la autoridad laboral todo caso de cancer profesional que | [ | O | O

58 reconozca resultante de la EXpOS] icion?

Tratamiento de Proteccion de datos

Responsable del tratamiento. Direccién General de Trabajo, Autdnomos y Economia Social

Finalidad. Sus datos de caracter personal seran fratados con el fin exdusive de- verificar & regstro de datos obfigados, examen e
imvestigacion, informar y promocionar, sobre la seguridad y salud laboral en &l ambio de las competencias asignadas.

Legitimacion. La hotud ded tratamisnto de sus datos es: interés pliblics o ejercicio de poderes plblicos

Destinatarios. Mo se comunicaran datos a terceros salvo obligacian legal.

Derechos. Fodra ejercer sus derschos de acceso, rectificacion, supresion y portablidad de sus datos. de limitacon v oposicion a su
tratamiento, de conformidad con lo dispuests en & Reglamento General de Proteccidn de Diatos, ante la Direccion General de Trabajo, Paseo
Femando & Catdlico §3-65, mﬂﬁmntﬁeanmmmhdremmdemehmmuW

Mis informacion: Podra consultar nformiacion adicional y detallada en =l Beg
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