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Actualidad

Rafael Lopez lglesias, Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud, flanqueado por Maria de la
Concha Nafria, Directora General de Profesionales, y Miguel Angel Ortiz, Gerente del Complejo Asistencial
Universitario de Burgos

Exito de participacion en el V encuentro
de PRL en Sacyl celebrado en Burgos

El pasado 22 de noviembre se celebré en el salon de actos del
Hospital Universitario de Burgos, la quinta edicion del Encuentro
de Prevencion de Riesgos Laborales en Sacyl.

A la jornada, inaugurada por Rafael Lopez Iglesias, Director
Gerente de la Gerencia Regional de Salud de Castillay Ledn, y
moderada en sus distintas ponencias por los cinco Gerentes del
Area de Burgos, asistieron mas de 170 profesionales, entre
miembros de equipos directivos, delegados de prevencion,
personal de los Servicios de Prevencion, mandos intermedios y
trabajadores en general.

Las intervenciones en esta quinta edicion se iniciaron con la
participacion de Antonia Gutiérrez Martin, Jefe de Servicio de
Anatomia Patolégica de la Gerencia de Asistencia Sanitaria de
Soria, quien desgloso las actuaciones que han dado lugar a la
obtencion por dicho servicio de la acreditacion como Unidad de
Gestion Preventiva, la primera concedida en todo Sacyl, junto con
la recibida por el Equipo de Atencion Primaria de San Esteban de
Gormaz, también de la Gerencia de Asistencia Sanitaria de Soria.

La primera de las dos mesas previstas en el programa abordo la
problematica de la Valoracién del puesto de trabajo por causa de
salud. En esta interesante mesa intervinieron Patricia San Martin
Videira, Secretaria de Accion Sindical de SATSE Castilla y Ledn;
Ana Isabel Urrez Pérez, Médico del Trabajo del Servicio de
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Prevencién de Burgos; Amaya Jiménez Gonzalez,
Subdirectora de Enfermeria del Complejo
Asistencial Universitario de Burgos y Maria Belén
de Andrés Manzano, Médico Inspector de la
Direccion Provincial del INSS de Valladolid. De este
modo, se abarcaron todas las fases del
procedimiento de valoracion, desde la solicitud del
trabajador, pasando por el preceptivo informe del
Servicio de Prevencion, la resolucion dictada por la
Gerencia, en su caso, y la intervencion del Equipo
de Valoracion de Incapacidades (EVI) del INSS.

El debate posterior a las intervenciones de los
ponentes puso de manifiesto las dificultades
existentes para asignar un puesto vacante
compatible con la salud del trabajador afectado,
especialmente cuando los criterios del Servicio de
Prevencion y del EVI no son coincidentes.

Tras el descanso, Francisco Javier Gonzalez
Espinel, residente de tercer afio de Medicina del
Trabajo del Complejo Asistencial Universitario de
Ledn, presentd la comunicacion sobre
Capacidades y aptitudes de un trabajador con
patologia mental.

La segunda y ultima mesa de debate se inicié con
la participacion de tres miembros del Servicio de
Prevencion del area de Salamanca: Encarna
Montes Valdunciel, Médico del Trabajo; Eva
Molinero Gil, Técnico de PRL y Mercedes Cumplido

De izquierda a derecha: Eva Molinero, Encarna Montes, Santiago
Rodriguez Merino (Gerente del Hospital Santos Reyes de Aranda de
Duero), Mercedes Cumplido, Marita del Pilar Asmat y Javier Sanchez
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De izquierda a derecha: Ana Isabel Urrez, Patricia San Martin,
Miguel Angel Ortiz, Amaya Jiménez y Maria Belén de Andrés

Carretero, Enfermera del Trabajo, quienes
disertaron sobre su experiencia en la Evolucion del
procedimiento de proteccion del embarazo y
lanzaron algunas propuestas de mejora.

A continuacion intervino Javier Sanchez Jiménez,
Jefe de Servicio de Radiofisica y Proteccién
Radiolégica del HUBU, con una ponencia sobre las
Radiaciones en el ambito sanitario, en la que
expuso, de modo muy grafico, cuales eran los
principales riesgos de las radiaciones y las
medidas preventivas a adoptar.

Puso fin a esta mesa y a las intervenciones del
programa Marita del Pilar Asmat Inostrosa, Médico
del Trabajo del Servicio de Prevencion de Ledn,
con su exposicion sobre el Protocolo de actuaciéon
preventiva para personal sanitario infectado con
VIH, VHB o VHC en el ambito hospitalario.

Por la Direccion General de Profesionales se han
iniciado ya los trabajos para la celebracion del VI
Encuentro de PRL en Sacyl, que tendra lugar en el
mes de noviembre de 2019 en alguna de las areas
donde aun no se ha celebrado, esto es, Ledn,
Ponferrada, Palencia, Salamanca o Segovia. En el
tercer numero de PRL Sacyl, que saldra a la luz en
el mes de septiembre, se facilitara informacion
sobre esta jornada y se animara a participar a todo
el personal interesado.
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Actualidad

Constituidas las primeras unidades
de gestion preventiva en Sacyl

La Gerencia de Asistencia Sanitaria de Soria ha sido
pionera en la acreditacion de dos de sus centros como
Unidades de Gestion Preventiva (UGP) de la Gerencia

Regional de Salud.

Como ya se informaba en el primer nimero de esta hoja
informativa, publicado en septiembre de 2018, el sello de
UGP es un distintivo que reconoce la labor preventiva
realizada en aquellos centros, servicios o unidades que se
destacan especialmente en la integracion de la prevencion
y evidencian una gestion adecuada de la misma.

De izquierda a derecha: Enrique Delgado
Ruiz, Gemma Martin Gafan, Felipe Las
Heras Garcia (Jefe del Servicio de
Prevencion de Riesgos Laborales de la
GASSO0) y Antonia Gutiérrez Martin.

En el mes de octubre se constituyeron las UGP del Servicio de Anatomia
Patoldgica y el Equipo de Atencion Primaria de San Esteban de Gormaz,
ambas pertenecientes a la Gerencia de Asistencia Sanitaria de Soria.

En el momento actual se ha aprobado también la UGP del EAP de
Barrio Espafna (Gerencia de Atencién Primaria de Valladolid Este).

Nos ponemos en contacto con Enrique Delgado Ruiz, Gerente de
Asistencia Sanitaria de Soria y con las responsables de las UGP
constituidas, Antonia Gutiérrez Martin, Jefe de Servicio de Anatomia
Patolégica, y Gemma Martin Ganan, Coordinadora del EAP de San
Esteban de Gormaz, para conocer mas de cerca estas dos UGP.

¢Qué ha llevado a la Gerencia y a los responsables de estos dos
centros a impulsar esta iniciativa?

Enrique: A la Gerencia el convencimiento de que la prevencion de
riesgos laborales es funcion de todos y debe de llegar al ultimo de los
trabajadores. Solamente integrando la prevencion en la gestion de la
Unidad y en su dia a dia conseguiremos que sea una realidad e
implique a todos los profesionales.

En Soria contamos con el apoyo decidido del Comité de Seguridad y
Salud y del Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales y, sobre todo,
con la iniciativa y el espiritu de estas dos Unidades, el Equipo de
Atencion Primaria de San Esteban de Gormaz y el Servicio de Anatomia
Patologica, que ya son excelentes por muchas otras razones y muy
especialmente por su esfuerzo de mejora continua, y que han integrado
en su planificacion y gestion los objetivos de prevencién de riesgos.



Equipo de Atencion
primaria de San Esteban
de Gormaz
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La Gerencia quiere que ellos sean modelo a
seguir por el resto de nuestras Unidades y que
la obtencion del sello suponga también un
reconocimiento al trabajo bien hecho, y de
muchos afos, de todos los que trabajan y han
trabajado antes en las dos Unidades.

Gemma: La iniciativa surge de la intencién de
fomentar la integracién de la Prevencion de
Riesgos Laborales a nivel del Equipo de
Atencion Primaria de manera que se traduzca
en una mejora de la seguridad y salud de los
trabajadores.

~

Toii: En el Servicio de Anatomia Patoldgica
hemos llegado a esta decision tras tomar conciencia de la importancia de la
prevencion de riesgos laborales, como consecuencia de las mejoras alcanzadas
con la implantacion de medidas de proteccion colectivas e individuales.

También consideramos fundamental la informacién que han recibido todos los
trabajadores del Servicio, que ha sido suficiente y adecuada y consecuencia de
una evaluacion de riesgos excelente, objetiva y completa.

La solicitud de inicio de las gestiones para alcanzar la distincion exige el
aval de, al menos, el 60% de los trabajadores del centro ;Qué grado de
aceptacion ha alcanzado la propuesta en estos centros?

Toni: En nuestro Servicio la propuesta ha sido avalada por el 100% de la plantilla.
Gemma: En nuestro equipo también, la aceptacién ha sido unanime.

¢Cual fue la respuesta de los representantes de los trabajadores, los
delegados de prevencion, ante la presentacion de la propuesta en el
Comité de Seguridad y Salud?

Enrique: De apoyo total, como en todas las iniciativas en prevencion que se
desarrollan en el Area. La propuesta fue magnificamente acogida por todos, si
bien también hay que resaltar la excelente presentacion que hicieron ellas del
proyecto.

¢ Qué ventajas puede aportar para los trabajadores y para el servicio
prestado la asuncién de responsabilidades de los mandos intermedios en
materia de prevencion de riesgos laborales?

Gemma: Fomentar los sistemas de informacion y formacion en materia de
prevencion de riesgos laborales, implantar una cultura preventiva y mejora
continua en materia de salud, mejora en el cumplimiento normativo de
seguridad y mantener unas condiciones de trabajo sanas y seguras para todos
los trabajadores del equipo.
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Servicio de Anatomia Patoldgica de la Gerencia de Asistencia
Sanitaria de Soria

Toni: Si los mandos intermedios se implican pueden
con mas facilidad hacer participes tanto a los
trabajadores como a los directivos y asi, pasar de
un “circulo vicioso” de descontento e inadecuadas
condiciones de trabajo al “circulo virtuoso” de
mejora continua, con la implicacién de todos.

¢Qué dificultades se pueden encontrar para mantener el distintivo?

Enrique: Cualquier tipo de acreditacién de Buenas Practicas, y ésta es una de ellas,
tiene la dificultad de que es mucho mas dificil mantener el sello que obtenerlo.

La razoén es sencilla, son modelos de objetivos que buscan la excelencia a
través de la mejora continua. Cuando se alcanza un nivel es complicado seguir
avanzando y sin embargo, si queremos la excelencia siempre hay que seguir
haciéndolo. En nuestro caso el riesgo cero es utdpico, pero siempre tenemos
que intentar acercarnos lo mas posible a él, por eso los objetivos son mas
dificiles de alcanzar a medida que el riesgo va disminuyendo.

Toni: Las principales dificultades son plantear objetivos no alcanzables o
irreales. Puede haber desmotivacion en los trabajadores si perciben falta de
apoyo de los directivos y mandos intermedios.

¢Recomendariais a otras Gerencias y mandos intermedios que
impulsaran actuaciones de este tipo en sus centros o servicios?

Gemma: Evidentemente, nosotros también lo recomendariamos a otros
equipos de Atencion Primaria.

Toii: Si, sin duda.

Enrique: Todas las Areas se beneficiarian del reconocimiento de las Buenas
Préacticas en prevencién de riesgos laborales de sus unidades y todas tienen
también Unidades excelentes en prevencion y en calidad y mejora continua. Yo
animaria a todos a seguir este camino que puede dar excelentes resultados en
prevencion y al mismo tiempo reconocer el esfuerzo y el trabajo de los profesionales.

Por supuesto, agradecerles a Gemma y a Antonia que ademas de su excelente
trabajo nos ayuden a extender la filosofia de la prevencion en el Area de Soria y
en todo el resto de nuestra Comunidad.

Toni: En mi opinion, el objetivo final debe ser llegar a hacerlo extensivo a toda
la organizacién de forma que deje de ser un sello distintivo y se convierta en la
practica normal de trabajo.
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El observatorio de la comunidad de Castilla y Ledn emite
un manifiesto contra las agresiones al personal de los

centros sanitarios

La Seccion de Agresiones al personal de los
centros sanitarios del Observatorio de la
Comunidad de Castilla y Ledn, en su reunion
ordinaria celebrada el 11 de diciembre de 2018,
acordo aprobar el siguiente Manifiesto contra las
agresiones a los profesionales de los centros
sanitarios:

La violencia verbal, fisica y psicolégica contra los
profesionales de la salud ejercida por parte de
algunos usuarios es una problematica que en los
ultimos afos se ha visto incrementada, a pesar de
las medidas conjuntas que se han implantado por
parte de administraciones, colegios profesionales y
organizaciones sindicales y empresariales cuyo fin
ultimo es mejorar la calidad de la asistencia
sanitaria y facilitar la prestacion del servicio por los
profesionales en condiciones seguras y saludables.

Por este motivo, los abajo firmantes desean
mostrar su unanime rechazo contra las agresiones
a los trabajadores de los centros sanitarios y
proclaman lo siguiente:

Los profesionales de los centros sanitarios prestan
el mejor servicio a la ciudadania: cuidan de su
salud y mejoran su calidad de vida.

El sistema sanitario espafol se encuentra entre los
mejores del mundo gracias al esfuerzo de toda la
sociedad, en especial de los profesionales.

En el ambito sanitario existen importantes
oportunidades de mejora que deben aprovecharse.

La inmensa mayoria de la poblacion utiliza los
servicios sanitarios con educacion y respeto,
ejerciendo sus derechos y cumpliendo con sus
obligaciones.

Sin embargo, cada vez con mas frecuencia se
registran faltas de respeto, coacciones, amenazas
y agresiones contra el personal de los centros
sanitarios por parte de pacientes y acompanantes.
Estos actos violentos afectan gravemente a la
prestacion del servicio, distorsionan la relacién
sanitario-paciente y perjudican a todo el colectivo:
profesionales, pacientes y acompahantes.

Las agresiones acarrean importantes
consecuencias para sus autores: cambios de
adscripcion de profesionales sanitarios,
expedientes sancionadores con multas
economicas, procesos judiciales con penas de
prisién por delito de atentado y 6rdenes de
alejamiento.

Es tarea de toda la sociedad, Administraciones
Publicas, Colegios Profesionales, Sindicatos,
Organizaciones de Empresarios, Organizaciones
de pacientes y de los propios usuarios, combatir
este fendmeno desde el respeto a la labor
realizada por los profesionales y el rechazo a
cualquier forma de violencia.

Hacemos un llamamiento a toda la sociedad
castellana y leonesa para que sea consciente de
esta grave situacion.

NO A LAS AGRESIONES AL PERSONAL DE LOS CENTROS SANITARIOS
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Este manifiesto, que sera difundido entre los centros sanitarios, ha sido firmado por las siguientes
entidades y organizaciones presentes en la Seccion de Agresiones del Observatorio de la Comunidad:

® Junta de Castilla y Ledn ® Consejo de Colegios Profesionales de
B Delegacion del Gobierno en Castilla y Ledn Farmacéuticos de Castillay Ledn
® Federacion Regional de Municipios y Provincias B Colegio Oficial de Psicologia de Castilla y Ledn
de Castillay Ledn ® Confederacion de Organizaciones Empresariales
B Consejo de Universidades de Castillay Ledn de Castillay Leon (CECALE)
B Consejo de Colegios Profesionales de Médicos de B Sindicato de Enfermeria (SATSE)
Castillay Ledn B Central Sindical Independiente de Funcionarios
B Consejo de Colegios Profesionales de Diplomados (CSIF)
en Enfermeria de Castillay Ledn ® Convergencia Estatal de Sindicatos Médicos de
® Consejo de Colegios Profesionales de Diplomados Castilla y Leén (CESM)
en Trabajo Social y Asistentes Sociales de Castilla B Unién General de Trabajadores (UGT)
y Ledn B Comisiones Obreras (CCOO)
® Colegio Profesional de Fisioterapeutas de Castilla ® Uniodn Sindical de Auxiliares de Enfermeria (USAE)
y Leodn

® Colegio Oficial de Odontologos y Estomatdlogos
de Castillay Ledn

El Complejo Asistencial Universitario de | DECLARACION DE LUXEMBURGO
Leon se adhiere a la Declaracion de Confacha 041272018 b ampres
Luxemburgo UNIVERSITARIO DE LEON

compromete a integrar los principios basicos de la promocién de la

En el mes de febrero la Gerencia del Complejo Asistencial : solud en ol trabajo, an la gestién de la salud de sus trabajadores.
Universitario de Ledn ha recibido el documento que
acredita su adhesién a la Declaracion de Luxemburgo,
por la que se compromete a integrar los principios
basicos de la promocion de la salud en el trabajo, en la
gestion de la salud de sus trabajadores, ademas del cumplimiento de sus obligaciones
en materia de prevencion de riesgos laborales.

En 1997 la Red Europea de Promocion de la Salud en el Trabajo elabor6 la Declaraciéon
de Luxemburgo, documento de consenso en el que se establecian los principios basicos
de actuacion y el marco de referencia de una buena gestion de la salud de los

trabajadores en la empresa.

La promocion de la salud en el lugar de trabajo puede redundar en una disminucién de las
enfermedades y los costes derivados de ellas, en un incremento de la productividad, asi
como en una poblacién trabajadora mas sana, mas motivada y con un mejor clima laboral.

El objetivo perseguido es conseguir “trabajadores sanos en empresas saludables”.
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Novedades en PRL

Procedimiento de comunicacion de
riesgos y propuestas en materia de PRL

En el mes de noviembre se aprobo el nuevo Procedimiento de
Comunicacion de riesgos y propuestas en materia de PRL.

Como viene siendo habitual este procedimiento se consensu6
con todos los sindicatos presentes en la Comision de
Seguimiento del Pacto por el que se aprueban las Estrategias
de actuacion en PRL para el periodo 2016-2020.

Con este procedimiento se pretende establecer la formay el
cauce mediante los cuales los trabajadores y los delegados de
prevencion de la GRS puedan ejercer su derecho a participar
en las cuestiones relacionadas con la prevencién de riesgos
laborales a través de la comunicacién de los riesgos que
detecten en sus centros de trabajo o de las propuestas
preventivas que les parezcan adecuadas.

Se establece un cauce jerarquico en el que cobra especial
relevancia la figura del mando intermedio, ya que el
responsable del centro o servicio debe ser el primero que
conozca la situacion y trate de resolver el problema de que se
trate, elevando el asunto a la Direccion de la Gerencia en caso
de exceder de sus posibilidades de actuacion.

Se garantiza al trabajador o delegado de prevencion la
posibilidad de acceder a la Gerencia, al Comité de Seguridad y
Salud del area, al Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo
de la Direccion General de Profesionales o, incluso, al Comité
Intercentros, en el caso de considerar que sus peticiones no
han sido convenientemente atendidas.

En todo caso, los trabajadores podran contar con el
asesoramiento del Servicio de Prevencion de Riesgos
Laborales de su area de salud.

Puedes acceder a los procedimientos especificos en PRL de
Sacyl en el siguiente enlace:

[2
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https://www.saludcastillayleon.es/profesionales/es/prevencion-riesgos-laborales/gestion-prevencion-riesgos-laborales/procedimientos-especificos-gerencia-regional-salud

Responsabilidades de los
mandos intermedios en PRL

Con objeto de mejorar la integracion

de la prevencion en nuestros centros, se
ha elaborado un triptico informativo que
recoge, de manera resumida, las
responsabilidades de los mandos
intermedios de nuestros centros.

Este triptico se ha remitido por correo
electrénico a todos los Jefes de
Servicio/Unidad, Supervisoras,
Coordinadores de EAP y UME y se ha
colgado en el apartado de PRL del Portal
Salud Castillay Ledn y en las intranet de
las Gerencias.

Puedes acceder al triptico y al resto de
informacion en PRL de la Gerencia
Regional de Salud en el siguiente enlace:

2
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Novedades en PRL

Procedimiento de formacion PRL

En el mes de enero se ha aprobado un nuevo
procedimiento de PRL, en cumplimiento de los
compromisos adquiridos en el Pacto de 20 de
septiembre de 2016 y, en concreto, en desarrollo de las
medidas n° 7 (homogeneizacion de procedimientos) y
28 (mejora de la formacion en PRL).

El Procedimiento de Formacién en PRL tiene por objeto
describir las pautas a seguir para planificar, programar,
aprobar, preparar y gestionar las actividades de
formacioén especifica en Prevencion de Riesgos
Laborales de la Gerencia Regional de Salud.

El esfuerzo realizado en los ultimos afios para mejorar
la actividad formativa en PRL ha sido notable y ello se
traduce en los resultados obtenidos. Asi, desde 2015 se
han impartido mas de 1.400 actividades formativas en
esta materia, habiendo formado a mas de 24.000
trabajadores.

Pero, siendo importante el aspecto cuantitativo, se
considera prioritario mejorar también en el cualitativo.
Para ello, se ha elaborado el Curso Basico de PRL en
Instituciones Sanitarias, de 50 horas de duracion en la
modalidad de teleformacion a través del Campus
Virtual, especialmente indicado para mandos
intermedios y abierto a todos los trabajadores.

En el mes de diciembre se ha aprobado, tras su paso
por el Comité de Seguridad y Salud, la programacion
formativa en PRL de cada area. Ponte en contacto con
el Servicio de Prevencion de tu area de salud si estas
interesado en participar en alguna de las ediciones que
se convoguen este afo.

B4
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El espacio del delegado de prevencion

Delegados de Prevencion
del area de Avila

Dentro de las competencias de los Delegados de
Prevencién de Riesgos Laborales, los del Area de
Avila, a lo largo de la ultima legislatura, queremos
destacar dos hechos que han tenido una repercusion
significativa en el ambito de la prevencion.

En primer término, los relacionados con los Riesgos
Psicosociales. Las instituciones sanitarias por su
idiosincrasia aglutinan una enorme variedad de
actividades laborales que ademas son muy dinamicas,
lo que tiene como consecuencia transformaciones y
cambios significativos en los riesgos laborales que por
tanto nos hacen estar en alerta permanente ante los
Nuevos riesgos, asi como la puesta en marcha de
acciones preventivas para mejorar las condiciones de
trabajo, que adquieren mayor importancia en los
profesionales que trabajan en sanidad dada la
interaccion permanente con los pacientes, que en
muchos casos estan en situaciones de riesgo, con los
propios comparieros de trabajo y con las que emanan
de la organizacion. La incorporacion en 2009 de un
segundo técnico en el Servicio de Prevencion, facilito la
realizacion de las evaluaciones de riesgos
psicosociales en el area de Avila.

En general los riesgos mas importantes descritos
son, acoso laboral, violencia en el trabajo, acoso
sexual, estrés laboral, acoso por razén de sexo,
drogadiccién y otras sustancias adictivas que
tienen efectos fisioldgicos, psicolodgicos y socio
laborales en los trabajadores. En los ultimos afios
se han solicitado por parte de los delegados de
prevencion numerosos informes de evaluacién de
riesgos psicosociales en el ambito de la Atencion
Primaria y Especializada. Realizados los analisis y
su evaluacién es muy importante que se puedan
corregir, mediante las acciones oportunas, todas
las alteraciones que se encuentren de cara a
mejorar las condiciones de trabajo.

En segundo lugar, un hecho que especificamente
afectaba al Servicio de Anatomia Patoldgica del
Complejo Asistencial de Avila y que fue puesto de
manifiesto por los delegados de prevencion (afo
2015), permitié detectar a través de la evaluacién de
riesgos la exposicion a sustancias que pudieran ser
toxicas y cancerigenas, asi como a la estructura fisica,
contribuyendo a la transformacién total del servicio.

Inmaculada Garcia Brincones (USAE), Fernando Ozalla
Romero del Castillo (CSIF), Oliva Diaz Castilla (SATSE),
Sonsoles Nieto Gonzalez (CCOOQ), Javier Julian Gil Pastor
(CESM) M2 Oliva Jiménez del Ama (UGT).

De izquierda a derecha: Inmaculada Garcia, Fernando Ozalla , Oliva Diaz, Sonsoles Nieto, Javier

Julian Gil y M? Oliva Jiménez.
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Nuestros Servicios de Prevencion

Servicio de Prevencion de Segovia

El Servicio de
Prevencion de Riesgos
Laborales del Area de
Segovia se constituyé en
el afio 2001 y
actualmente esta
formado por un médico
del trabajo, Belén
Cejudo; un enfermero
del trabajo, David
Contreras; y dos
técnicos de prevencion,
Ivan Velasco y Nuria
Fuencisla Gilarranz, con
el apoyo administrativo
de José Luis Martiny
Maria Isabel Jiménez.

Este servicio se ubica

en la planta sétano del
Hospital General de Segovia
y sus teléfonos de contacto
son 58472/58623/58626/58473.

David Contreras e Ivan Velasco

Ademas de la actividad habitual (evaluaciones de
riesgos, medidas de emergencia, investigacion de
accidentes y propuesta de medidas preventivas,
formacion, examenes de la salud, vacunaciones,
asesoramiento en el Comité de Seguridad y
Salud...) en los ultimos afos destacan las
siguientes actuaciones:

Exposicion al formaldehido

Desde la incorporacion del equipo técnico en julio
de 2009, viendo el estado de los servicios donde
se utiliza formaldehido, se empieza a trabajar
realizando mediciones y observando los procesos
donde se produce una emision mas alta. Las
primeras actuaciones realizadas en la Gerencia
fueron adquirir una nueva mesa de tallado, crear

De izquierda a derecha: José Luis Martin, Nuria Fuencisla Gilarranz,

procedimientos de
trabajo y dar
formacion.

Tras la declaracion, el
1 de enero 2016, del
formaldehido como
cancerigeno 1B, se
realizan importantes
cambios a nivel
hospitalario,
eliminando las garrafas
de formaldehido en los
servicios hospitalarios,
excepto Anatomia
Patologia, siendo
sustituidas por
envases precargados
para evitar transvases.
En Anatomia
Patoldgica se adquiere
un contenedor de
residuos refrigerados,
armarios estancos con extraccion y un medidor
en continuo para que los trabajadores conozcan
la concentracién en todo momento.

Valoracion del puesto por causa de salud

La valoracion de la aptitud para trabajar viene
definida por la evaluacion de la capacidad del
individuo para realizar su trabajo, que supone una
compatibilidad entre las condiciones de salud de una
persona y las exigencias de un determinado trabajo.

En determinadas ocasiones el Médico del Trabajo,
podra valorar una adaptacion del puesto de trabajo
de modo que se modifiquen las condiciones del
mismo para que el trabajador pueda continuar
desempenando sus tareas, de acuerdo a sus
capacidades, sin que se vea afectada su salud. Asi
pues, el trabajador podra ser clasificado como
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trabajador especialmente sensible y se valorara la
adopcion de medidas adaptativas en el puesto de
trabajo concreto que ocupe.

Habra situaciones en que el paciente requiera
tratamiento o asistencia especializada y no sea
preciso alejarle de su puesto de trabajo, por ser
perfectamente capaz de realizar las tareas
fundamentales aunque presente unas limitaciones
para el desarrollo de su actividad laboral. Asi
mismo, habra patologias que pueden ser causa
de IT inicialmente, durante el proceso agudo,
pero posteriormente permitan el desarrollo de su
trabajo sin estar curadas en su totalidad.

Las limitaciones del trabajador pueden requerir
una adaptacion/restriccion de tareas del puesto
de trabajo o bien puede ser necesario un cambio
a un puesto de trabajo compatible.

Agresiones

Los episodios de violencia contra profesionales
de centros sanitarios son un grave problema
actual como manifestacion de una intolerancia
creciente en nuestra sociedad.

De ahi, la importancia de las campanas de
sensibilizacion y concienciacion social, la total
implantacion de los procedimientos de
comunicacion y actuacion existentes y el apoyo y
atencion (psicoldgica, juridica...) a cualquier
profesional agredido.

PRL |sacyl

No obstante, debemos tener presente que las
medidas implantadas desde el sistema sanitario
pueden aspirar a disminuir la incidencia, la
intensidad y las consecuencias de los actos
violentos pero no su erradicacién, pues estan
vinculados a factores culturales y sociales cuya
gestion resulta complicada.

En 2018 el Servicio de Prevencion de Segovia
completé la formacién en todos los centros de
salud sobre el uso y funcionamiento del botén de
emergencia. Ademas, en el centro de salud de
Cuéllar se realizé una formacioén especifica sobre
actuacion en agresiones, asesorando en la
colocacién de una camara de videovigilancia.

Se realizaron dos actividades divulgativas para
todo el personal con participaciéon activa de los
interlocutores de Policia Nacional y Guardia Civil
en las cuales se hizo hincapié en la forma de
actuar ante una posible agresion.

Vigilancia de la salud

Desde la parte sanitaria recomiendan a los
trabajadores acudir a las citas para los examenes
de salud, ya que la vigilancia de la salud es uno
de los instrumentos fundamentales para controlar
y hacer el seguimiento de la repercusion de las
condiciones de trabajo sobre la salud de los
trabajadores.

Belén Cejudo, David Contreras, lvan Velasco,
Nuria Fuencisla Gilarranz
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Consejos practicos

Seguro de Defensa Juridica de Sacyl

Si sufres una agresion y necesitas asesoramiento para la
interposicién de una denuncia por via penal contra el agresor llama al:

902 197 781 Seguro de

At s Defensa Juridica
¢ Asistencia 24 horas, 365 dias. AN
e Asesoramiento juridico y asignacion de abogado.

¢ Posibilidad de libre eleccion de letrado.
Consulta las coberturas en: L.z
Si presentas denuncia por via penal envia copia del atestado al

Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Direccién
General de Profesionales, desde donde se remitira a la Fiscalia.

para el personal dependiente de la Gerencia

Regional de Salud de Castilla y Ledn (SACYL)

En caso de encontrar cualquier contratiempo comunicalo de
inmediato al Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo en la
siguiente direccion de correo electrénico: ssl@saludcastillayleon.es

La Evaluacion de Riesgos Laborales (ERL)

La ERL es el proceso dirigido a estimar la magnitud de aquellos riesgos que no hayan podido evitarse
y proponer las medidas preventivas que sean pertinentes.

Todos los centros de trabajo deben contar con el documento de Evaluacién de riesgos laborales y
planificacion de la actividad preventiva. La ERL valora la probabilidad del dafo y la severidad del mismo:

Severidad
Valoracion del nivel de riesgo Ligeramente . Extremadamente
. Dafino .
dafino dafino
Baja Riesgo Trivial Riesgo Tolerable  Riesgo Moderado
Probabilidad Media Riesgo Tolerable  Riesgo Moderado = Riesgo Importante

Alta Riesgo Moderado = Riesgo Importante _

Fuente: Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo

La planificaciéon de la actividad preventiva debera establecer:

e|_as medidas a implantar.

*E| responsable de su ejecucion: Generalmente el mando intermedio o el equipo directivo.
*El plazo de ejecucion de las medidas preventivas.

*Su seguimiento y control.



https://www.saludcastillayleon.es/profesionales/es/prevencion-riesgos-laborales/plan-integral-frente-agresiones

Consejos practicos

Pantallas de Visualizacion de Datos (PVD)

Adopta una postura correcta cuando trabajes con una PVD.

Mtura de [a pantal

o nurTnclma de la
mzsnta

Hltura de [a mesa
§5£'?5 e

jliur?re de:
10na [umbar
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