


Los riesgos laborales

de la trabajadova embarazada

7 | creciente nimero de mu-
jeres que se incorporan al
mercado laboral durante
su etapa fértil, determina la

importancia de la prevencion de ries-
gos para el embarazo y la lactancia,
en los lugares de trabajo.

Actualmente, las mujeres represen-
tan el 45% de la poblacion activa en
la Unién Europea, y sin embargo to-
davia se disefian muchos de los lu-
gares de trabajo pensando que van a
ser ocupados por un hombre.

Dadas las diferencias fisicas exis-
tentes entre hombres y mujeres, es-
pecialmente en lo que respecta a la
reproduccion, el objetivo seria per-
mitir a las trabajadoras embarazadas
o que hayan dado a luz estar en las
mejores condiciones para permane-
cer en el mercado laboral o reincor-
porarse al mismo y garantizar que se
compaginan mejor la vida profesio-
nal, la vida privada y la vida familiar

Las condiciones de frabajo con-
sideradas en general como acepta-
bles suelen dejar de serlo durante el
embarazo o la lactancia, pero pue-
den ser controladas mediante la pre-
vencion y la proteccién de riesgos
laborales.

Si se detecta la existencia de una
situacion de riesgo, el empresario
estd obligado a adoptar las medidas
necesarias para adaptar las condicio-
nes del puesto de trabajo a la trabaja-
dora, y en el caso de que no sea posi-
ble llevar a cabo la adaptacion, cabe
la posibilidad de cambiar a la traba-
jadora a otro puesto de trabajo en el
cual no se encuentre expuesta a si-
tuaciones que puedan influir de for-
ma negativa en su salud y en la del
feto.

Algunos de los peligros existentes
en los lugares de trabajo (sustancias
peligrosas, trabajo nocturno, radia-
ciones, ruido, manipulacion de car-

gas, estrés, etc.), que pueden supo-
ner riesgos para la salud de todos
los trabajadores se acentuan en el
caso de mujeres gestantes o en pe-
riodo de lactancia. Se debe analizar
cada caso de forma individual para
poder identificar correctamente estos
riesgos.

La mayor vulnerabilidad durante la
gestacion justifica una actuacion pre-
ventiva especifica frente a los ries-
gos laborales con el fin de garantizar
la salud de la mujer y de su descen-
dencia. Ahora bien, el embarazo no
es una enfermedad, ni el trabajar du-
rante el embarazo constituye en si
mismo un riesgo.

La gestacion no es un proceso es-
tatico, sino dinamico y variable, tanto
para la madre como para el feto. Un
riesgo no tiene siempre la misma re-
percusion, en concreto hay que vi-
gilar especialmente los factores
de riesgo a partir de la sema-
na 20 de gestacion y se reco-
mienda interrumpir la activi-
dad laboral en la semana 37.

La evaluacion de los ries-
gos para el embarazo y la
lactancia del puesto de tra-
bajo, debe realizarse inclu-
so antes de que haya mu-
jeres embarazadas en la
empresa, de forma que es- \
tos riesgos se puedan pre- L\
venir y se pueda garantizar el
ambiente laboral mas saluda-
ble posible.

Es necesario un enfoque de la se-
guridad y la salud “sensible al géne-
ro” en la evaluacion y prevencion de
los riesgos relacionados con el em-
barazo y la lactancia, ya que la adop-
cion de un enfoque “neutral” podria
conllevar la invisibilidad de ciertos
riesgos.




Riesgo laboral
durante

el embarazo

y lactancia

Valoracion y actuacion

ante los riesgos laborales

durante el embarazo

Jaione
Fernandez Landa

Licenciada en Ciencias Politicas
y de la Administracion.

Técnico Superior en PRL
del Departamento de Prevencidn
de Mutualia.

r

INDICE

1. Introduccian.
2.— Elriesgo laboral durante el embarazo y la lactancia.

3.- Guias de actuacioén.

4.— Directrices para la evaluacion de riesgos

y proteccion de la maternidad en el trabajo. INSHT.

4.1.— Actuacion de la empresa.
4.2~ Agentes de riesgo.
4.2.1.- Agentes quimicos.
4.2.2.- Agentes bioldgicos.
4.2.3.- Agentes ergonémicos.
4.2.4.— Agentes psicosociales.
5.- Procedimiento de evaluacion de la maternidad en el trabajo.

6.—- Conclusiones.



Valoracion y ac

1.- Introduccion.

Debido a la paulatina incorpora-
cion de la mujer a todos los secto-
res productivos, cada vez resulta
mas frecuente encontrar trabaja-
doras en puestos de trabajo an-
tes ocupados exclusivamente por
hombres. Como consecuencia,
aumenta el nimero de empresas
que deben afrontar nuevas situa-
ciones en suU organizacién, como
son el embarazo y la lactancia
natural, teniendo que aplicar la
legislacion vigente para dichos
supuestos.

El embarazo es una situacion
especialmente sensible y como
tal debe ser considerada por las
empresas, segun el articulo 26 de
la Ley de Prevencion de Riesgos
Laborales. A tal efecto, se debe
tener en cuenta que el embarazo
produce cambios en el organismo
de la mujer, tales como el aumen-
to de la curvatura de la espalda,
aumento del volumen corporal,
mayor consumo de oxigeno, etc.

Desde el punto de vista preven-
tivo, se deben controlar los ries-
gos laborales que, como conse-
cuencia de la realizacion de sus
tareas, puedan afectar a la traba-
jadora y al embrién/feto, y sin ol-
vidar el sistema reproductivo en
general, tanto en el caso de las
mujeres como de los hombres.

Es obligacion del empresario te-
ner identificados y controlados los
riesgos que afectan a todos los
trabajadores mediante la evalua-
cion de riesgos. Existen, ademas,
riesgos que durante el periodo de
embarazo o lactancia repercuten
de forma diferente sobre la mu-
jer y/o sobre el feto/fembridn, que
sobre el resto de los trabajado-
res. Como consecuencia, aunque
la empresa ya haya evaluado los
riesgos de un puesto, dicha eva-
luacién puede no ser apropiada
para la maternidad.

Por ello, la evaluacion de ries-
gos debe incorporar los factores
y procedimientos productivos de
riesgo para cualquier trabajadora

“ La evaluacion de
riesgos debe incorpo-
rar los factores y pro-
cedimientos produc-
tivos de riesgo para
cualquier trabajadora
embarazada o en pe-

riodo de lactancia ,,

embarazada o en periodo de lac-
tancia. Dicha evaluacion se debe
realizar sin esperar a que el pues-
to sea ocupado por una mujer o
a que dicha mujer comunique su
embarazo.

Para poder realizar correcta-
mente el control de los riesgos,
la empresa debe tener definido
un protocolo de actuacién para
situaciones en las que se comu-
nigue un embarazo, y un listado
de puestos de trabajo exento de
riesgos.

Recientemente, el INSHT ha
publicado el documento “Direc-
trices para la evaluacién de
riesgos y proteccion de la ma-
ternidad en el trabajo”, que
aporta pautas que pueden guiar a
las empresas para identificar los
riesgos que se aplican en el caso
de las trabajadoras embarazadas
o en periodo de lactancia. Como
la obligacién de la empresa, una
vez detectados los riesgos, es
adaptar el puesto para que pue-
da seguir desarrollando su traba-
jo sin ningun riesgo adicional para
ella o el feto, se establecen unas
posibles medidas de prevencion a
aplicar.

La gestacion no es algo estati-
co y uniforme, sino que es un pro-
ceso dinamico y variable, tanto
para la madre como para el feto.
Un riesgo no tiene la misma re-
percusion durante toda la gesta-
cién. La guia proporciona pautas
para identificar los periodos o fa-

ses en el que un riesgo determi-
nado puede resultar dafino.

Por otro lado, se incide reite-
radamente en la necesidad de
analizar cada caso de forma in-
dividualizada, para identificar
correctamente los riesgos ge-
nerados para una trabajadora
concreta en funcibn de sus ta-
reas, lugar donde las realiza, o in-
cluso la evolucion del embarazo,
asi como la necesidad de aplicar,
siempre que resulte necesario, el
principio de precaucion.

En este articulo se analizan
tanto el citado documento, como
otras guias gue han ido surgien-
do en los ultimos afos, y se defi-
nen unas sencillas pautas de ac-
tuacion para las empresas.

La Ley de Prevencion de Ries-
gos Laborales contempla en su
articulo 26 la necesidad de pro-
teger la maternidad, y afiade que
“la evaluacion de los riesgos debe
comprender la determinacion de
la naturaleza, el grado y la dura-
cion de la exposicion de las tra-
bajadoras en situacion de emba-
razo o parto reciente, a agentes,
procedimientos o condiciones de
trabajo que puedan influir nega-
tivamente en la salud de las tra-
bajadoras o del feto, en cualquier
actividad susceptible de presen-
tar un riesgo especifico.

Si los resultados de la evalua-
cion revelasen un riesgo para la
seguridad y la salud o una posible
repercusion sobre el embarazo o
la lactancia de las citadas traba-
jadoras, el empresario adoptara
las medidas necesarias para evi-
tar la exposicion a dicho riesgo, a
través de una adaptacion de las
condiciones o del tiempo de tra-
bajo de la trabajadora afectada.
Dichas medidas incluirdn, cuan-
do resulte necesario, la no reali-
zacion de trabajo nocturno o de
trabajo a turnos.”

7.
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Figura 1.- Anexo VIl del Reglamento de ios Servicios de Prevencién

PREVENCION N° 199

“Listado no exhaustivo de agentes, procedimientos y condiciones de trabajo que pueden influir

negativamente en la salud de las trabajadoras embarazadas o en periodo de lactancia natural, del feto

Agentes

En particular dorsolumbares

tanto én él ir']'t'erior como en el exterior del centro de trabajo;
fatiga mental y fisica y ofras cargas fisicas vinculadas a la
actividad de |a trabajadora embarazada, que haya dado aluz o

en pericdo de lactancia

Agente bioldgico del grupo 2: aquél que puede causar una

enfermedad en el hombre y puede suponer un peligro para

los trabajadores, siendo poco probable gue se propague a la

colectividad y existiendo generalmente profilaxis o tratamiento

eficaz. r

Agente bioldgico del grupo 3: aquél que puede causar una
enfermedad grave en el hombre y presenta un serio peligro para
los frabajadores, con riesgo de que se propague a la colectividad
y existiendo generalmente una profilaxis o tratamiento eficaz.

Agente bioldgico del grupo 4: aquél gue causando una
enfermedad grave en el hombre supone un serio peligro para los
trabajadores, con muchas probabilidades de que se propague a
la colectividad y sin que exista generalmente una profilaxis o un
tratamiento eficaz.

o etiquetadas como H351, H350, H340, H350i, H341, H361f.
H361d y H361fd por el reglamento n® 1272/2008.

Fabricacion de auramina

Trabajos que supongan exposicion a los hidrocarburos
aromaticos policiclicos presentes en el hollin, alguitran o la brea
de hulla. 5

Trabajos que supongan exposicion al polvo, al humo o a las
nieblas producidas durante la calcinacion y el afinado eléctrico
de las matas de niquel.

Procedimiento con acido fuerte en la fabricacion de alcohol
isopropilico.

o del nifio durante el periodo de lactancia natural”, Anexo VII
I __ Chogues, vibraciones o movimientos
| Agentes fisicos. Manipulacion manual de cargas
| Cuando se | pesadas que supongan riesgos,
| considere que Ruido ] =
| puedan implicar S T
losiofes folales Radiaciones ne ionizantes
! 0 provocar un Frio y calor extremos
l desprendimiento
de la placenta, Movimientos y posturas,
en particular: desplazamientos,
\
|
Agentes bioldgicos de los grupos de
riesgo 2,3 y 4, segln la clasificacion
de los agentes bioldgicos establecida
en el Real Decreto 664/1997. En
Agentes la medida que se sepa que dichos
bioldgicos agentes o las medidas terapéuticas que
necesariamente traen consigo ponen
en peligro la salud de las trabajadoras
embarazadas o del feto y siempre que
no figuren en el anexo VI
Las sustancias etiquetadas R40, R45,
R46,R49,R68,R62 y R63, segin Real
Decreto 363/1995,
{
|‘
Los agentes quimicos que figuran en el
Anexo | y |l del Real Decreto 665/1997
sobre La proteccion de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con la
Agentes exposicién a agentes cancerigenos
quimicos durante el trabajo.

Mercurio y derivados
Medicamentos antimitdticos

Mondxide de carbono

cancerigenos durante el trabajo:
1. Fabricacién de auramina.

en el hollin, el alquitran o la brea de hulla.

Trabajos que supongan exposicion a polvo de maderas duras.
Benceno.

Cloruro de vinilo monoémero.

Polvo de maderas duras.

(segun las directrices para la evaluacién del riesgo y proteccion
de la maternidad en el trabajo)

Agente etiquefédo con frase R 61 , por lo que deberia
considerarse perteheciente al anexo VII

(Seguin las directrices para la evaluacion del riesgo y proteccion
de la matemidad en el trabajo)

Procedimientos
Procedimientos industriales que figuran en el Anexo | del Real Decreto 665/1997, de 12 de mayo,
sobre la proteccion de los trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposicion a agentes
2. Trabajos que supongan exposicion a los hidrocarburos aromaticos policiclicos presentes
3. Trabajos que supongan exposicion al polvo, al humo o a las nieblas producidas durante
la calcinacion y el afinado eléctrico de las matas de niguel.

4, Procedimiento con acido fuerte en la fabricacion de alcohol isopropilico.
5. Trabajos que supongan exposicion a polvo de maderas duras.

b
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La misma LPRL definia cuales
deberian ser los siguientes pasos
que la empresa debia dar en caso
de que no se pudiera adaptar el
puesto de trabajo:

“Cuando la adaptacion de las
condiciones o del tiempo de ftra-
bajo no resultase posible o, a pe-
sar de tal adaptacion, las condi-
ciones de un puesto de trabajo
pudieran influir negativamente en
la salud de fa trabajadora emba-
razada o del feto, y asi lo certifi-
quen los servicios médicos del
instituto nacional de la seguridad
social o de las mutuas, con el in-
forme del médico del servicio na-
cional de la salud que asista facul-
tativamente a la trabajadora, ésta
debera desemperfiar un puesto de
trabajo o funcién diferente y com-
patible con su estado. El empre-
sario debera determinar, previa
consuffa con los representantes
de los trabajadores, la relacidon de
los puestos de trabajo exentos de
riesgos a éstos efectos.”

“El cambio de puesto o funcion
se llevara a cabo de conformidad
con las reglas y criterios que se
apliguen en los supuestos de mo-
vilidad funcional y tendran efec-
tos hasta el momento en que el
estado de salud de la trabajado-
ra permita su reincorporacion al
anterior puesto. En el supuesto
de que, aun aplicando las reglas
sefialadas en el péarrafo anterior,
no existiese puesto de trabajo o
funcién compatible, la trabajado-
ra podra ser destinada a un pues-
fo no correspondiente a su grupo
0 a categoria equivalente, si bien
conservara el derecho al conjun-
to de retribuciones de su puesto
de origen.”

En caso de que la adaptacion
del puesto no fuera posible, la tra-
bajadora debera pasar a la sus-
pension de contrato, mediante la
tramitacion de la prestacion por
riesgo de embarazo. Los mismos
pasos aplican en el caso de la lac-
tancia natural.

“ La empresa
debe tener definido
un protocolo de
actuacion para
situaciones en las
que se comunique
un embarazo, y un
listado de puestos
de trabajo exento de

riesgos ,,

La LPRL no definia cuales eran
las situaciones que podian conlle-
var un riesgo para la trabajadora
embarazada o de lactancia, esto
es, no traspuso a nuestro ordena-
miento juridico los listados no ex-
haustivos de situaciones que pu-
dieran conllevar un riesgo que la
directiva 92/85/CEE establecia,
ya que se consideré que podia
hacer pensar errbneamente que
solo se deberia evaluar los ries-
gos establecidos en dicho listado.

El Real Decreto 298/2009 es
consecuencia de un cambio en
dicha consideracién, ya que con
la experiencia acumulada, se de-
cidi6 que era aconsejable facili-
tar un listado no exhaustivo de los
riesgos embarazo/lactancia para
que las empresas lo pudieran uti-
lizar a la hora de realizar su eva-
luacion de riesgos.

El Real Decreto concreta dos
listados, Anexo VIl y VIl del Re-
glamento de los Servicios de Pre-
vencion, que se resumen en las fi-
guras 1y 2, respectivamente.

Ademas de las directrices re-
cientemente publicadas por el
INSHT, existen diferentes guias
gue pueden servir de ayuda y
apoyo a la hora de gestionar los
riesgos laborales durante el em-

barazo y la lactancia. A modo
orientativo, se analizan algunas
de ellas:

Guia ANMTAS

Documento de minimos, deno-
minado “Guia de valoracién de
riesgos laborales en el embara-
zo y lactancia en trabajadoras
del ambite sanitario”, elabora-
do por la Asociacion Nacional de
Medicina del Trabajo en el Ambito
Sanitario (ANMTAS) en 2008, por
lo tanto, anterior al Real Decreto
298/2009.

El manual pretende ser una
herramienta “de consulta y guia
para la adopcion de soluciones
organizativas”.

Establece un procedimiento de
actuacion gue comienza con la
comunicacion de embarazo por
parte de la trabajadora. Sera el
médico de trabajo, teniendo en
cuenta la informacién aportada
por la trabajadora, la historia cli-
nico laboral y si fuera preciso la
informacion aportada por el téc-
nico en prevencion, quien valore
si existe riesgo especifico por em-
barazo. Para ello identificara los
riesgos para el embarazo existen-
tes en el puesto, rellenando una
ficha a tal efecto.

En consecuencia, se decidira si
puede o no seguir realizando sus
tareas habituales y se efectuaran
las acciones oportunas. Se hace
un seguimiento a la embaraza-
da, de las recomendaciones adi-
cionales realizadas para que pue-
da seguir en su puesto de trabajo,
del embarazo en el tercer trimes-
tre, una revisiéon al reincorporarse
al puesto laboral tras el parto y al
afio de la fecha del parto.

Lo primordial del manual es que
aborda los riesgos que para el
embarazo y la lactancia pueden
encontrarse en el entorno laboral
sanitario, sin olvidar que siempre
se aconseja realizar una valora-
cion individualizada.
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Figura 2.- Anexo VIl del Reg!amento de los Servicios de Prevencién.

PREVENCION N° 199

Llstado no exhaustlvo de agentes y condlc:lones de traba]o a Ios cuales no podra haber riesgo de
exposicién por parte de trabajadoras embarazadas o en periodo de Iactanma natural Anexo Vil

| 1.- Agentes

Agentes fisicos.
: elevada.

Agentes biologicos.

Agentes quimicos.

| 2. Condiciones de trabajo.

1 .-Agentes quimicos.

2.- Condiciones de trabajo:

El listado de agentes o facto-
res analizados, al ser anterior al
afio 2009, no concuerda comple-
tamente con los agentes, proce-
sos y restricciones incluidas en
los Anexos VIl y VIII.

Guia de la SEGO

Guia titulada “Orientaciones
para la valoracion del riesgo la-
boral y la incapacidad tempo-
ral durante el embarazo”, de la
Sociedad Espafiola de Ginecolo-
gia y Obstetricia. La guia, realiza-
da en el afio 2008 y por lo tanio
anterior al R.D. 298/2009, divide
los factores de riesgo en clinicos
y laborales.

El documento es una ayuda a
la hora de valorar si una situacion
de riesgo para la embarazada
puede deberse a un riesgo gene-
rico clinico o a un riesgo especi-
fico laboral, o incluso en el caso

de que se den ambos, como valo-
rar el predominio de cada uno de
ellos para poder establecer el tipo
de incapacidad a la que se debe
adherir la trabajadora. Analiza di-
ferentes agentes y riesgos y es-
tablece consideraciones depen-

' Radlamones |on|zantes
Trabajos en atmosferas de sobrepresion
Toxoplasrna

Virus de la rubéola.
Sustancias etiquetadas R60 y R61,

Las sustancias cancerigenas y mutagenas
para las que no hay valor limite de exposicion

Plomo y derivados, en la medida en que estos
agentes sean susceptibles de ser absorbidos
__por el organismos humano.

Sustanc.las ethuetadas R64

Las sustancias cancerigenas y mutagenas
para las que no hay valor limite de exposicion,

| Plomo y derivados,

Trabajadoras embarazadas

Por gjemplo, en locales a presion, submarinismo
Salvo si existen pruebas de que la trabajadora
embarazada esta suficientemente protegida contra

estos agentes por su estado de inmunizacion.

| o etiquetadas como H360F. H360D, H360FD,
| H360Fd y H360Df.

| incluidas en la tabla 2, relacionadas en el

Trabajos en mineria subterraneos.

Tra@aéoras en paﬂ@do de Iactanma

“documento sobre limites de exposicion profesional
| para agentes quimicos en Espana”

incluidas en la tabla 2, relacionadas en el
“documento sobre limites de exposicion profesional
para agentes quimicos en Espaiia”

en la medida en que estos agentes sean

Trabajos en mineria subterraneos

diendo de periodo de gestacion
de la trabajadora.

Guia AMAT

La guia titulada “Protocolo de
Valoracion de los Riesgos Pro-
fesionales a efectos de la Pres-
tacion de Riesgo durante el
Embarazo y Riesgo en la Lac-
tancia”, de la Asociacion de Mu-
tuas de Accidentes de Trabajo
{AMAT), se publicé en 2007, sien-
do también anterior al menciona-
do R.D. 298/2009. En la misma
se establece que la empresa, en
su evaluacion de riesgos, debe

“ Se incide

reiteradamente en
la necesidad de

analizar cada caso
de forma individual
para poder identifi-
car correctamente

los riesgos v b )

susceptibles de ser absorbidos por el organismo
humano.

comprender la determinacién de
la naturaleza, el grado y la dura-
cion de la exposicion de las tra-
bajadoras en situacion de emba-
razo o parto reciente a agentes,
procedimientos o condiciones de
trabajo que puedan influir negati-
vamente en la salud de la trabaja-
dora o del feto.

La guia recoge una relacién no
exhaustiva de riesgos que sirvan
de orientacién a la hora de valorar
la existencia o no de riesgo para
el embarazo o la lactancia. Las
pautas se basan en los anexos | y
Il de la Directiva 92/85/CEE, y re-
calcando que siempre se debera
analizar de forma individualizada
cada caso, valorando las circuns-
tancias y caracteristicas de la mu-
jer embarazada o en periodo de
lactancia.

A finales del afio 2011, el Insti-
tuto Nacional de Seguridad e Hi-
giene en el Trabajo (INSHT) edita




|as directrices para la evaluacion
de los riesgos durante la mater-
nidad. Como se establece en el
mismo documento, es de carac-
ter generalista y tiene como fin
orientar a los tecnicos y resto de
agentes implicados en la realiza-
cion de la evaluacion de riesgos y
las correspondientes medidas de
prevencion. El objeto de la guia
no es establecer la conveniencia
de la separacion de la mujer de su
puesto de trabajo.

Partiendo de que el embarazo
no es una enfermedad, ni el tra-
bajar durante el embarazo cons-
tituye en si mismo un riesgo, la
guia define de forma no exhausti-
va las situaciones que la empresa
debe tener en cuenta al valorar el
puesto de trabajo.

Las directrices se dividen en
dos apartados. En el primero, se
describe la actuacion a llevar a
cabo por la empresa como con-
secuencia de la aplicacion de la
normativa. En el segundo apar-
tado, se analiza, de forma indivi-
dualizada, un listado no exhaus-
tivo de riesgos diferenciados para
los casos de embarazo y de lac-
‘ tancia, listado mas amplio que los
¥ Anexos VIl y VIII del Real Decre-

to, vistos anteriormente.

Zi,.j, ‘.‘" P ——
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La empresa debe realizar las
actuaciones necesarias para pro-
teger la maternidad, no limitan-
dose para ello a los riesgos es-
tablecidos en los Anexos VIl y
Vill. Como principios generales
de la proteccion de la materni-
dad, las directrices establecen las
siguientes:

; 1. ElI cumplimiento de la norma-
tiva en prevencion de riesgos
laborales.

2. La mejora continua de las con-
diciones de trabajo.

3. La actualizacion permanente
de los conocimientos.

faloracion y actuacion an

te los ri

Bk L cibarazono

! es una enfermedad,
ni el trabajar durante
el embarazo consti-
tuye en si mismo un

riesgo ,,

4. La jerarquizacion de la accion
preventiva: supresion del ries-
go, control del riesgo, adap-
tacion de las condiciones o el
tiempo de trabajo, cambio de
puesto y, como ultimo recurso,
la suspensién del contrato por
riesgo durante el embarazo y la
lactancia.

5. Participacion y consulta a los
representantes de los trabaja-
dores.

6. Formacion e informacion a to-
dos los agentes implicados.

7. Comunicacion del riesgo eficaz
y bidireccional.

Considera, entre otros puntos,
deseable que la empresa esta-
blezca un protocolo de actuacion
escrito, para los casos de emba-
razo y lactancia que surjan en la
empresa.

La empresa deber realizar una
evaluacién inicial de los riesgos
para la maternidad que consiste
en:

* |dentificar los peligros que pue-
dan afectar a la reproduccion.

« Listado de los puestos de tra-
bajo, caracteristicas de los mis-
mos y tareas que suponen una
exposicion directa o indirecta.

* ldentificacion de la poblacién
expuesta.

- Evaluacion cualitativa de la ex-
posicion, asi como cuantitativa,
si procede.

¢+ Descripcion de los casos y ana-
lisis de los datos disponibles en

la empresa relacionados con el
embarazo, post-parto y lactan-
cia.

Los riesgos se valoraran tenien-
do en cuenta entre otros: la pre-
sencia del agente, la posibilidad
de contacto, la existencia de crite-
rios de valoracion, la peligrosidad
del agente, el nivel y frecuencia
de exposicidon, exposiciones con-
currentes o las caracteristicas de
la mujer.

El resultado de la evaluacion
de riesgos concluird para cada
puesto uno de los siguientes
supuestos:

» Las condiciones de trabajo no
constituyen un riesgo para la
trabajadora.

* No se dispone de datos sufi-
cientes o concluyentes para
afirmar o negar la relacion entre
el factor de riesgo y su impacto
en la reproduccion humana.

* No se puede afirmar la inexis-
tencia del riesgo.

» Existe evidencia cientifica de
que los riesgos presentes en el
lugar de trabajo si constituyen
un riesgo para la trabajadora.

Con la informacién lograda, y
previa consulta a los represen-
tantes de los trabajadores, la em-
presa confeccionara un listado de
puestos exentos de riesgo. Sera
en dichos puestos donde se reu-
biquen a las trabajadoras que de-
ban separarse de su puesto de
trabajo, debido a la existencia de
riesgos diferenciados que asi lo
requieran.

Cuando una trabajadora noti-
figue, mediante los cauces pre-
viamente establecidos, su emba-
razo, parte reciente o lactancia,
la empresa realizara una evalua-
cion de riesgos adicional, siempre
gue la trabajadora desarrolle sus
tareas en los puestos de trabajo
identificados previamente como
de riesgo.
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Se intentara, en primer lugar,
suprimir las situaciones que con-
llevan un riesgo para la trabajado-
ra. En caso de que no sea posible,
la empresa evitara el riesgo ajus-
tando las condiciones o el tiempo
de trabajo. Si tampoco fuera posi-
ble, la empresa cambiaria a otro
puesto de trabajo sin riesgo para
la maternidad a la trabajadora. Si
ello tampoco resulta factible, se
promovera la suspension de con-
trato por embarazo o |lactancia.

Las directrices agrupan los
agentes en: agentes quimicos,
agentes biolégicos, agentes fi-
sicos, agentes ergondmicos Yy
agentes psicosociales.

Al realizar la evaluacion de ries-
gos por exposicion a agentes qui-
micos en relacion a los riesgos di-
ferenciados hacia el embarazo o
la lactancia, la empresa debe te-
ner en cuenta que condiciones de
frabajo aceptables para los tra-
bajadores en general, pueden no
serlo para las trabajadoras em-
barazadas o en periodo de lac-
tancia, y de igual forma, que los
valores limites establecidos para
los trabajadores en general, pue-
den no ser aceptables para las
mismas.

Como minimo, la empresa de-
bera identificar y valorar los agen-
tes quimicos que aparecen en los
Anexos VIl y VIII. En los casos en
los que no deba existir exposicion
al agente quimico, se entendera
como tal los niveles asimilables a
los existentes fuera del trabajo.

Ademas de los agentes mencio-
nados en los Anexos, las Direc-
trices establecen que deben te-
nerse en cuenta otros grupos de
agentes, debido a las evidencias
cientificas existentes y a que di-
chos Anexos no son exhaustivos,
tales como: alteradores endocri-
nos, neurotdxicos, tdxicos para
la salud reproductiva masculina,
agentes con la frase R 33 (H 373,
peligros de efectos acumulativos)
y agentes que se sospecha pue-
den excretarse por la leche ma-
terna debido a su liposolubilidad,
pH o pesc molecular, y que se re-
sumen en la Figura 3.

A continuacién se resumen bre-
vemente las fichas de los agentes
quimicos:

Monoxido de carbono

No debe existir exposicion a
monoxido de carbono en el em-
barazo (R61) si ello supone un
riesgo para la seguridad o salud
de la trabajadora embarazada y/o
el feto. No existe riesgo conocido
para la lactancia.
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Para determinar el nivel de ex-
posicion, se tomara como criterio
de valoracién un nivel suficiente-
mente inferior al valor limite de
exposicion profesional vigente
como, por ejemplo, el criterio de
la OMS, que para 8 horas toma
un valor de 10ppm. Garantizar di-
cho nivel maximo de exposicion
requiere un proceso técnico com-
plejo que ha de controlar igual-
mente los picos de exposicion.

Si no es posible garantizar una
exposicion por debajo de 10ppm,
se debe adaptar el puesto de for-
ma gue se evite dicha exposicion,
y si tampoco resulta posible, sera
necesario separar a la trabajado-
ra del puesto de trabajo.

Mercurio y derivados

No debe existir exposicion al
mercurio elemental y sus com-
puestos alguilicos durante el em-
barazo (R61) si ello supone un
riesgo para su seguridad o salud.
Para otros compuestos de mer-
curio, se seguiran las siguientes
recomendaciones:

« Sustituir el mercuric o deriva-
dos por otros agentes quimicos
menos peligrosos.

« Si no es posible sustituirlos,
debe minimizarse la exposicion
o contacto, extremando las me-
didas preventivas por via inha-
latoria.

Figura 3.- Tabla de frases R y H relacionadas especificamente con la proteccion de la maternidad
{correspondencia de frases cuando aparecen solas)

Frases R

Frases H
gig:' Gt Posibles efectos cancerigenos - H351 Se sospecha que provoca cancer
R45 Puede causar cénde_r_ _ H350 B | Puede provdcar céncef_-: w
R46 Puedg basser disiaciorieserercas H340 Puede provocar defectos genéticos
| hereditarias - S j 1 i Pt E elailed
| R49 | Puede causar cancer por inhalacion | H350i | Puede provocar cancer por inhalacion
R60 Puede perjudicar la fertilidad H360F | Puede perjudicar a la fertilidad

Riesgo durante el embarazo de efectos
adversos para el feto

R62 ' Posible riesgo de perjudicar la fertilidad  H361f
Posible riesgo durante el embarazo de

R61 H360D Puede dafar al feto

Se sqspé;cha gue perjudica a la fertilidad

R63 H361d . Se sospecha que dafia al feto
efectos adversos para el feto e T
Puede perjudicar a los nifios alimentados Puede perjudicar a los nifios alimentados
R64 H362
| con leche materna , con leche materna O B
Muta. Cat 3 Se sospecha que provoca defectos

Posibilidad de efecto irreversibles H341 e
 R68 _ geneticos




» Las medidas de prevencion
seran de la mayor rigurosidad,
dando total prioridad a los sis-
temas confinados y herméti-
COS.

= Se considera gue el respeto de
los valores limite no es criterio
suficiente para considerar la
exposicion como aceptable.

En cuanto a la lactancia, el mer-
curio organico pasa a la leche
materna.

Plomo y derivados

No debe existir exposicion al
plomo y sus derivados durante el
embarazo (R61) si ello supone un
riesgo para la seguridad o salud
de la trabajadora embarazada.
Por ello, se seguiran las siguien-
tes recomendaciones:

» Sustituir el plomo y derivados
por otros agentes quimicos
menos peligrosos.

Si no ha sido posible sustituir-
los, tanto durante el embarazo
como la lactancia, se adaptara
de forma inmediata el puesto
de trabajo eliminando la tarea
que implica la presencia de plo-
mo y sus derivados.

Cuando ello no sea posible, se
separara a la trabajadora del
puesto de trabajo.

Agentes anestésicos
inhalatorios

Las directrices han incluido los
agentes anestésicos inhalatorios
por existir estudios no concluyen-
tes que relacionan la exposicion a
gases anestésicos residuales y el
riesgo de aborto y malformacio-
nes congeénitas. En la nota técni-
ca de prevencion 606, se detallan
las medidas preventivas genera-
les que se deben adoptar.

Las directrices establecen que
solo en los casos en que no sea
posible utilizar administracién en-
dovenosa del anestésico en la
fase de induccion o el facultati-
vo no lo considere adecuado, la
trabajadora embarazada no po-

“ Las directrices
establecen que la
proteccidon del feto
de radiaciones
ionizantes deber3
ser comparable

a la del publico,

de forma que sea
improbable que pue-
da recibir dosis su-
periores a TmSv ,,

dra estar presente, por lo que es
necesario adaptar su puesto de
trabajo.

Farmacos antineoplasicos

La empresa debe analizar los
riesgos diferenciados que los far-
macos antineoplasicos pueden
causar durante el embarazo y la
lactancia en cualquier fase del ci-
clo de vida de los mismos: sin-
tesis y fabricacién, preparacion,
administracion, limpieza o elimi-
nacion de residuos.

Las directrices adoptan el cri-
terio empleado en la guia elabo-
rada por la ANMTAS, que define
4 categorias de nivel de exposi-
cion, asociando cada una de ellas
a puestos de trabajo especificos
del sector sanitario en el que se
pueden dar las tareas que conlle-
van la exposicion. De esta forma,
se define que a un nivel de expo-
sicibn potencial alto, posibilidad
definida para las tareas de pre-
paracion de citostaticos, limpie-
za de campafia de flujo laminar o
administracion de citostaticos, se
debe separar a la trabajadora del
puesto de frabajo. En un nivel de
exposicidbn medio, la preparacion
de citostaticos como tarea oca-
sional, se adaptara el puesto de
trabajo para evitar la exposicion,
y a un nivel de exposicién bajo, en

las tareas de apoyo en la prepa-
racion o administracién ocasional
de citostaticos o en la administra-
cidn ocasional de citostaticos pre-
cargados, se recomienda la adap-
tacion del puesto de trabajo para
reducir al minimo la exposicién.

Agentes plaguicidas

Se deben analizar de forma di-
ferenciada todos aquellos agen-
tes destinados a combatir plagas,
siendo éste un grupo muy amplio,
con miles de sustancias o ingre-
dientes activos y preparados co-
merciales. En su mayoria se ufili-
zan en la agricultura.

Se recomienda actuar segun lo
prescrito, de acuerdo a la evalua-
cion de riesgos para estos pro-
ductos. Resulta imprescindible
el uso de equipos de proteccion
adecuados para cada tarea. La
limpieza de dichos equipes o ropa
de trabajo no debe realizarse ja-
mas por una mujer embarazada.

Agentes neurotoxicos

La empresa debe identificar los
agentes neurotoxicos presentes
en el ambiente, siendo los prin-
cipales: bifenilos policlorados
(PCB), difeniléteres policromados
(PBDE), disolventes tales como
tolueno, xileno, acetato de n-bu-
tilo, glicol éteres, percloroetileno,
cloruro de metileno etc.

Las directrices establecen que
es recomendable que la trabaja-
dora embarazada no esté expues-
ta a concentraciones significati-
vas de mezclas de disolventes,
debiendo evitarse también la ex-
posicion a dichos agentes a las
trabajadoras durante la lactancia.

Alteradores endocrinos

La empresa debe identificar las
posibles sustancias que puedan
actuar como alteradores endocri-
nos. Son sustancias muy diversas
desde el punto de vista quimico,
funcional o de uso, que pueden
alterar la funcion reguladora que
ejercen las hormonas. En el do-
cumento “Limites de exposicion
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profesional para agentes quimi-
cos en Espafia 2011”, del INSHT,
se incluyen 32 sustancias, consi-
deradas como alteradores endo-
crinos, sefaladas con la anota-
cién “ae”.

Su uso principal es en los pla-
guicidas, y en menor medida en
los productos de uso industrial y
en los derivados o componentes
de plasticos.

Las directrices aconsejan evi-
tar la exposicion a aquellas sus-
tancias clasificadas como altera-
dores endocrinos que tengan una
reconocida o sospechada accion
sobre el feto. Se recomienda una
estricta vigilancia de la salud.

Agentes quimicos peligro-
sos de reconocida penetra-
cién cutanea

La empresa debe identificar me-
diante la etiqueta o ficha de datos
de seguridad de los productos, o
de la sustancia que, en su caso,
se genera en el puesto de trabajo,
las siguientes frases:

« R21,R 24, R27

- R 40,R45, R46, R49, R61, R62
y R63

¢ Comprobar en los valores LEP
si contienen la nota “via dérmi-
ca’

Las directrices establecen que
las medidas preventivas a aplicar
variaran dependiendo de la peli-
grosidad de la sustancia, conside-
rando siempre fundamental impe-
dir el contacto con la piel.

Metales pesados

Se debe identificar la presen-
cia de compuestos de arsénico,
cromo, cadmio, niquel y cobalto,
pudiendo estar comprendidos en
la categoria de cancerigenos C1,
C2y C3. (Frases R45 y R40).

Se debe evitar la exposicion du-
rante el embarazo a estos meta-
les, sales, oxidos, nieblas o hu-
mos de soldadura. Los metales
pesados pueden excretarse, ade-
mas, a través de la leche materna.

“ Las vibraciones
pueden resultar de
riesgo durante todo
el embarazo, y es
recomendable que
no se esté expuesta
a las mismas, siendo
a partir de la sema-
na 25 de gestacion,
cuando se recomien-
da un incremento de
la prevencion b )

Dentro de este apartado se
analizan los dos agentes biologi-
cos mencionados en el Anexo VI
asi como ofros agentes biologi-
cos clasificados como grupo 2,3
0 4, que pueden influir negativa-
mente en la salud de las trabaja-
doras embarazadas o en periodo
de lactancia natural.

De esta forma, se definen
los siguientes virus y parasitos,
a cuya exposicibn la empresa
debe prestar especial atencién:

= Virus de la rubeola.

= Toxoplasma gondii.

= Virus varicella zoster.
* Virus del sarampién.

= Citomegalovirus.

« Parvovirus humano.

* Virus de la hepatitis B.
» Virus de la hepatitis C.

» Virus de inmunodeficiencia
Humana.

+ Listeria monocytogenes.

= Brucilla abortus.

En general, las tareas con po-
sible exposicion a los mismos se
dan:

= Contacto con infectados.
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« Contacto con objetos contami-
nados.

» Manejo de objetos cortantes o
punzantes contaminados que
pueden suponer riesgo de ino-
culacién parenteral accidental.

« Contacto con secreciones de
infectados.

= Procesos de andlisis de muestras.

= Trabajos de investigacion me-
dica y laboratorios.

= Etc.

Las consecuencias de la expo-
sicion y medidas de prevencion
varian de un caso a otro, definien-
do las directrices unas medidas
preventivas generales (recomen-
dacion de vacunacion, tratamien-
to, equipos de proteccion in-
dividual o medidas de higiene
personal entre ofras) y otras me-
didas especificas.

Las directrices analizan los si-
guientes riesgos fisicos:

= Calor y frio.
» Ruido.

= Radiaciones electromagnéti-
cas no ionizantes.

+ Radiaciones ionizantes.
= Vibraciones.

« Golpes y choques.

Radiaciones ionizantes

Es el riesgo fisico principal por
los graves efectos que puede pro-
vocar sobre el feto. Por ello, se in-
siste en la importancia de formar
e informar a las trabajadoras ex-
puestas sobre la naturaleza del
riesgo y sus efectos sobre el em-
barazo y la lactancia, incidiendo
en la obligacion de efectuar la de-
claracion de embarazo.

Se establecen, a modo de
ejemplo, algunos de los puestos
de trabajo expuestos en el ambito
sanitario o industrial.

Las directrices establecen que
la proteccion del feto debera ser
comparable a la del pablico, de
forma que sea improbable que
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pueda recibir dosis superiores a
1mSy (segln la comision nacio-
nal de proteccion radiologica se
considera que un limite de 1mSv
para la dosis recibida por el feto
es comparable a un limite de
2mSv en el abdomen).

Las condiciones de trabajo de
la trabajadora embarazada se de-
beran adaptar, mediante las me-
didas de proteccion oportunas,
para que desde el momento que
la trabajadora comunica su emba-
razo al titular, se pueda asegurar
gue el desempefio de su traba-
jo no suponga un riego afiadido.
Puede ser necesario el uso de un
segundo dosimetro a nivel de ab-
domen. Lo anteriormente sefiala-
do significa, en la practica, la im-
posibilidad de que la trabajadora
entre o permanezca en una zona
vigilada o controlada.

Durante la lactancia no se asig-
naran trabajos que supongan un
riesgo significativo de contamina-
cién radiactiva, garantizando una
adecuada vigilancia de la posi-
ble contaminacioén radiactiva del
organismo.

Por otro lado, en el apartado de
observaciones, el INSHT reco-
ge las consideraciones del CSN
(Consejo de Seguridad Nuclear),
que con objeto de reducir la dis-
criminacién laboral de género,
considera que “una mujer emba-
razada puede seguir en su puesto
de trabajo siempre que manifies-
te su deseo de forma expresa, y
gue el trabajo se realice en condi-
ciones que garanticen la adecua-
da proteccion de su salud y la del
feto”.

Ruido

Se analizara el riesgo genera-
do durante el embarazo vy la lac-
tancia por la exposicién al ruido
identificando:

* Puestos de trabajo en los que el
nivel equivalente diario alcance
o pueda alcanzar 80dB(A).

» Puestos de trabajo en los que
el ruido presenta un espectro
rico en bajas frecuencias.

* Puestos de trabajo en los que
se produzcan ruidos intensos
de tipo impacto que en algun
momento puedan alcanzar
135 dB(C).

No es recomendable una ex-
posicion de 8 horas, repetida dia
tras dia, por encima de 80 dB (A),
y no deberia exponerse por enci-
ma de un nivel equivalente diario
mayor a 85 dB(A).

La guia propone una serie de
medidas a aplicar por la empre-

sa, tales como limitar el tiempo
de exposicion, organizar tareas
que requieren la presencia de la
embarazada en |la zona expuesta
a ruido en los momentos de me-
nor nivel efc. Establece que exis-
te riesgo para el feto a partir de la
semana 25 de gestacion.

Vibraciones

Se debe prestar especial aten-
cién a las vibraciones de cuerpo
entero con frecuencias compren-
didas entre 1 y 80 Hz, que son
las producidas tipicamente en
los vehiculos. No existe informa-
cion para establecer un umbral

15.
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de nocividad de la exposicion a
las vibraciones durante el emba-
razo, debiéndose valorar que de-
terminadas circunstancias de ex-
posicion pueden ser un peligro, y
siempre analizando el tiempo de
exposicién a las vibraciones de
cuerpo entero.

En cuanto a las vibraciones ma-
no-brazo, las directrices sefialan
gue en principio ho se asocia a
riesgo para el embarazo, aungue
suponga riesgos para la salud.

Las directrices establecen que
las vibraciones pueden resultar
de riesgo durante todo el embara-
ZO y que, en general, es recomen-
dable que no se esté expuesta a
las mismas, siendo a partir de la
semana 25 de gestacion, cuando
se recomienda un incremento de
la prevencion.

Los valores limite establecidos
para el resto de trabajadores no
resultan adecuados para evitar
los riesgos durante el embarazo.

Golpes y choques

Las directrices analizan en este
apartado los golpes que se pue-
dan producir a nivel abdominal,
debido a los efectos diferenciados
y graves que puedan acarrear en
caso de embarazo.

Aunque el riesgo de golpes
puede tener consecuencias du-
rante todo el embarazo, el mis-
mo va en aumento a la vez que la
propia gestacion.

Ante el riesgo de golpes, las di-
rectrices establecen medidas de
adaptacion del puesto de traba-
jo, mediante restriccion de las ta-
reas gue puedan conllevar dicho
riesgo.

Calor y frio.

Deben ser objeto de atencion
las exposiciones a bajas tempe-
raturas que puedan dar lugar a si-
tuaciones de estrés por frio, asi
como las situaciones poco confor-
tables por calor. Aunque se debie-
ra analizar el riesgo durante todo
el embarazo, es debido al progre-
sivo aumento de peso cuando la
embarazada genera mayor intole-
rancia al calor.

Tanto durante el embarazo
como durante la lactancia, se de-
beria evitar la exposicion prolon-
gada a situaciones de mucho ca-
lor, identificandose las posibles
medidas preventivas que puede
aplicar la empresa si fueran ne-
cesarias, tales como: suministrar
agua, adecuar la ropa de trabajo,
limitar el tiempo de permanencia,
etc.

“ Al realizar

la evaluacion de
riesgos especifica
de embarazo y lac-
tancia, las empresas
se deben guiar por
los Anexos VIl y VI
del Real Decreto de
los Servicios de
Prevencion ,,

En cuanto a la exposicidon a
temperaturas bajas, no se debe-
ria dar durante el embarazo o la
lactancia, sino de forma ocasional
y durante poco tiempo, y siem-
pre con uso de ropa de proteccion
adaptada. Aun asi, en periodo
avanzado de la gestacion, pue-
de resultar inviable que la traba-
jadora realice sus tareas en esas
condiciones por imposibilidad de
adoptar medidas adecuadas: limi-
tacion excesiva de los movimien-
tos causada por la ropa de pro-
teccion, inadecuada adaptacion
de la ropa de trabajo a la emba-
razada, etc.

Radiaciones no ionizantes

Respecto a sus consecuencias
en el embarazo, se diferencian
entre:

¢ Campos eléctricos y magneti-
cos estaticos (CEM estaticos) y
extremadamente baja frecuen-
cia (0 a 30 KHz, el limite supe-
rior varia segun autores, ELF).
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» Radiofrecuencia  (frecuencia
de 30 KHz a 300 MHz, RF) y
microondas (frecuencia de 300
MHz a 300 GHz, MQ).

- Radiaciones opticas, infrarroja
(frecuencia de 300 GHz a 385
THz, IR), visible (frecuencia de
385 THz a 750 THz, Vis), ulfra-
violeta (frecuencia de 750 THz
a 30PHz, UV), laseres (normal-
mente radiaciones tipo IR, Vis o
uv)

Las altas exposiciones se sue-
len producir cuando concurren
tres circunstancias:

1. La fuente genera campos muy
intensos.

2. La trabajadora esta a gran
proximidad de la fuente.

3. La fuente tiene fugas en el sis-
tema de blindaje.

En el caso de las radiaciones
CEM estaticos y ELF, y debido a
que los estudios realizados so-
bre los efectos de los mismos en
el embarazo se consideran insu-
ficientes, las directrices aconse-
jan que, aunque la exposicion de-
beria identificarse y cuantificarse
como en el caso de cualquier otro
trabajador, el principio de pre-
caucién sugiere mantener mayor
distancia a la fuente durante el
embarazo.

En el caso de las radiaciones
RF y MO, debe valorarse a fondo
cada situacion, teniendo en cuen-
ta la potencia, frecuencia, modo
de radiacion, distancia, tiempo
de exposicidn, etc. Aunque mu-
chas de las aplicaciones no su-
ponen un riesgo para los traba-
jadores, debe tenerse en cuenta
que los valores de referencia no
son de aplicacion al embarazo y
la lactancia. Se adoptaran las me-
didas oportunas, tales como dis-
minucion del tiempo, aumento de
la distancia etc.

A la hora de analizar los ries-
gos ergonomicos como riesgo
diferenciado para el embarazo,
deben tenerse en cuenta los cam-
bios que se producen en el orga-
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nismo de la embarazada durante
las diferentes fases del embarazo:
abultamiento del abdomen, pro-
nunciamiento de la curvatura de
la lordosis lumbar, aumento de la
presion en el sistema circulatorio
de las extremidades inferiores,
etc., que pueden derivar en pér-
didas de equilibrio, dificultades en
la movilidad y los desplazamien-
tos, etc.

Al analizar los riesgos ergono-

micos diferenciados para el em-
barazo, las directrices, en gene-
ral, aconsejan:

No suprimir la actividad fisica,
sino adaptarla a las condicio-
nes y evolucién de la mujer.

Utilizar los criterios de las fi-
chas de manipulacién manual
de cargas y posturas como
base para identificar aquellos
lugares de trabajo que pueden
representar un riesgo para las
mujeres en estas situaciones.

Los factores ergonomicos se
analizaran de forma individual,
teniendo en cuenta las condi-
ciones particulares de la mujer,
su evolucion o la presencia de
otros factores de riesgo.

Puede resultar atil utilizar la
evaluacion subjetiva de la em-
barazada respecto a la inten-
sidad del esfuerzo fisico que
debe realizar.

Manipulacidn
manual de cargas

Deben considerarse aquellas

situaciones en las que:

Se realiza una manipulacion
manual de personas, objetos,
animales, equipos.

Cuando se realizan colocacio-
nes, arrastres, empujes, eleva-
ciones etc.

Tareas de manipulacion que
requieran adoptar posturas in-
adecuadas, o se realicen en
ambientes calurosos o frios.

Accionamiento de palancas o
similares que requieran esfuer-
zo fisico.

= Tareas gue supongan un es-
fuerzo fisico continuado o pe-
ricdico y sin posibilidad de rea-
lizacion de pausas.

Postura forzada

Se deben analizar aquellas pos-
turas gue se alejan de la posiciéon
neutra o aquellas posturas que se
mantienen a lo largo del tiempo.
De esta forma, se considera bipe-
destacion prolongada, la postura
de pie que se mantiene durante
mas de cuatro horas, o inclinacio-
nes repetidas cuando se realizan
mas de 10 veces por hora.

“ Mediante una
efectiva integracion
de la gestidn del
riesgo durante el
embarazo y la lac-
tancia dentro del
Plan de Prevencion,
se debe lograr pro-
teger la salud de la
trabajadora y de su
descendencia ,,

Se enumeran a modo indicativo
las siguientes tareas susceptibles
de analizar:

« Tareas que impliquen adap-
tacion de posturas forzadas:
alcances verticales u horizon-
tales con brazos, o flexion/ex-
tension del tronco.

» Trabajos en espacios reduci-
dos, sobre todo al final del em-
barazo.

» Tareas que obliguen a mante-
ner una postura muy estatica
en el tiempo, bien sea de pie o
sentada.

* Posturas sedentarias con mo-
vimientos repetitivos de latera-
lizacion.

* Trabajos sedentarios de oficina

0 uso intensivo de videotermi-
nales.

= La conduccién de vehiculos
gue supone sedestacion pro-
longada, con exposicién con-
currente a vibraciones de cuer-
po entero.

Las directrices establecen me-
didas preventivas de tipo per-
sonal, de disefio de puesto y de
organizacion del trabajo y de cri-
terios posturales.

En cuanto a la bipedestacion
prolongada, se establece la ne-
cesidad de realizar pausas, de
al menos 15 minutos cada cuatro
horas de bipedestacion, durante
el primer y segundo mes de em-
barazo, debiendo evitarse duran-
te el dltimo trimestre el manteni-
miento de posturas de pie durante
mas de 30 minutos.

Aun cuando no estan incluidos
en los anexos VIl y VI, se incor-
poran aquellos riesgos sobre los
que existe una evidencia cientifi-
ca o que han sido mas estudia-
dos, en relacién con el embarazo
y la lactancia: la organizacion del
trabajo y el estrés.

Ambos son hoy por hoy ries-
gos posibles, sin evidencias cien-
tificas suficientemente concluyen-
tes. Las Directrices consideran
que aungue dicho razonamien-
to sea valido a la hora de realizar
restricciones de tipo legal, desde
el punto de vista preventivo se de-
ben analizar como riesgos poten-
ciales para el embarazo y la lac-
tancia. Tampoco se disponen de
evidencias concluyentes sobre la
incidencia de los agentes psico-
sociales en la lactancia.
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Trabajo a turnos
y trabajo nocturno

Se debe analizar todo aquel tra-
bajo que se desarrolle a turnos, o
nocturno. La empresa debe exa-
minar de forma diferenciada los
puestos de trabajo nocturnos o
con horario organizado a turnos
rotatorios.

Las directrices establecen que
la realizacion de trabajo noctur-
no o a turnos se debe analizar de
forma individual, ya que se de-
ben tener en cuenta otros facto-
res concurrentes.

Como criterio general, es reco-
mendable cambiar el turno de no-
che o rotatorio por uno fijo y de
mafiana, a partir del tercer trimes-
tre del embarazo o en cualquier
momento del embarazo, y has-
ta tres meses después del parto
si asi lo certifica el médico que la
asista.

Duracién de la jornada

Se debe analizar de forma dife-
renciada el riesgo que conlleva la

Figura 4.- Modelo Evaluacion inicial

duracion de la jornada en caso de
trabajadoras embarazadas o de
lactancia. En concreto, se debe
analizar los casos en los que se
trabaja mas de 8 horas diarias,
mas de 40 horas semanales, mas
de cinco dias seguidos sin des-
canso, trabajos con ausencia y/o
rigidez en las pausas, o trabajos
en los que se combinan los turnos
y la nocturnidad.

Control sobre el ritmo
de trabajo y pausas

La empresa debe analizar de
forma preferente los puestos o ta-
reas que requieran trabajar a rit-
mo intenso, a ritmo impuesto, ten-
gan plazos de entrega ajustados,
salario variable en funcion de pri-
mas, ausencia o escasez de des-
cansos o rigidez en las pausas,
entre otros.

Agentes estresores

La empresa debe analizar de
forma diferenciada el riesgo para
el embarazo derivado de los
agentes estresores, tales como:
falta de autonomia sobre las ta-
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reas o tiempos de ejecucion; ta-
reas monotonas o repetitivas; exi-
gencias de tipo emocional y de
esconder emociones; exposicion
a violencia interna o externa, etc.

Para una gestioén adecuada del
riesgo diferencial hacia el emba-
razo o la lactancia, resulta acon-
sejable realizar un procedimiento
interno, integrado dentro del sis-
tema de gestion de la empresa. A
modo orientativo, desde Mutualia,
proponemos que el procedimien-
to defina conceptos tales como
qué es el riesgo laboral durante el
embarazo, qué es un puesto com-
patible, qué es un puesto exento
de riesgo, qué es la adaptacion
del puesto o qué es un riesgo di-
ferencial, tal y como se muestra
en la figura 4.

El procedimiento debe estable-
cer el método de realizacion de la
evaluacion inicial de los riesgos
diferenciales hacia el embarazo y

(extraido del procedimiento de riesgo por embarazo y lactancia natural de Mutualia)

mutualia

Conporacion i1t

PARTE IL:

ACTIVIDADES DEL PLAN DE PREVENCION

Capitulo 12: Riesgo por embarazo o lactancia natural

ANEXOS |

Anexo III: EVALUACTION INICIAL. IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGO POTENCIALES PARA TRABAJADORAS EN SITUACION DE
EMBARAZO, PARTO RECIENTE Y LACTANCIA NATURAL"

Sequn los anexos VL y VI del Reglamento de los servicias de prevencién y las Directrices para la evaluacidn de riesgos y proteccidn de la maternidad en el trabajo.

—
Puesta

SECCION de Factor de riesgo

Tarea de riesgo diferencial

Duracién
dela
trabajo exposicion

Riesgo
Giteisnas e Valor de Resultados ER

Sfoitia referencia (1) especificas

Normativa de referencla
(Medidas preventivas,
eeomendaciones)

Conclusiones:
Mo hay riesgo [ No hay datos |
Mo &s posible afimar inexistencia de resga f
Si hay riesgo

Actuacion EMPRESA

]

Erb. | o5 -segun normativa | (mediciones etc.)
| | |

u

| Visto bueno:

[ Fecha de realizacion:

Realizado por:
Fdo.:

Fdo.:

Revisién n®: 1 | Fecha revision n®:

LL L]

(1) Se adoptan los valares limits de exposicion profesional en aquelios casos donde no hay valores especificos para las wabajadoras embarazadas.
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aloracion y actuacién ante los riesgos laborales durante el embarazo t
e

1 5: Flujograma de actuacion
del procedimiento de riesgo por embarazo y lactancia natural de Mutualia)

Anexo |. Flujograma de actuacion

N
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la lactancia, asi como el registro
en el que se concretara. Otros de
los puntos béasicos que debe con-
tener son:

La realizacion del listado de
puestos exentos de riesgo.

La informacién gue se va a
trasladar a las trabajadoras.

El cauce establecido para co-
municar la situacién de emba-
razo.

La realizacion de la evaluacion
adicional.

La adaptacion y cambio de
puestos.

La solicitud de la prestacion por
riesgo en el embarazo y la lac-
tancia natural.

Los posibles Anexos del proce-
dimiento son:

- El flujograma de actuacion (Fi-
gura 5).

« Un cuadro resumen de respon-
sables, acciones y documenta-
cion generada.

- El modelo de evaluacion inicial
(Figura 4)

« El modelo de evaluacion adi-
cional (Figura 6).

- El modelo de puestos exentos
de riesgos.

 El modelo de comunicacién de
situacion de embarazo o lac-
tancia.

20.

Las empresas deben anali-
zar en su evaluacion de riesgos,
puesto por puesto, los factores
que, en caso de embarazo 0 lac-
tancia, supongan un riesgo adi-
cional para la trabajadora. Dicha
evaluacion se debe realizar pre-
via a que el puesto esté ocupado
por una trabajadora embarazada,
incluso previa a que sea una mu-
jer la que lo ocupa.

Al realizar la evaluacion de ries-
gos especifica de embarazo y
lactancia, las empresas se deben
guiar por los Anexos VIl'y Vil del
Real Decreto de los Servicios de
Prevencion (Figuras 1y 2), donde
se listan situaciones gue generan
riesgo diferenciado para las em-
barazadas o trabajadoras en pe-
riodo de lactancia, siendo ambos
listados no exhaustivos.

Las directrices que el INHST ha
publicado facilitan el trabajo de
identificacion de las situaciones
que conllevan riesgo, al ampliar
y completar el listado existente.
Ademas, facilitan algunas medi-
das de prevencion orientativas
para cada una de ellas.

Utilizando las directrices, y
como apoyo al resto de guias
existentes sobre la materia (algu-
nas de ellas citadas y analizadas
en el presente articulo), la em-
presa debe definir las tareas que

conllevan un riesgo, para poder
asi, si procede, adaptar el puesto
a la trabajadora, 0 en caso de que
no se pueda adaptar, tener defini-
dos los puestos y las tareas que
no conllevan ningan riesgo adicio-
nal derivado de su estado.

Solo en los casos en que la em-
presa no pueda adaptar el puesto
(excluyendo a la trabajadora dela
realizacion de las tareas que su-
ponen un riesgo adicional deriva-
do de su estado) o cuando no se
pueda recolocar en otro (utilizan-
do el listado previamente elabora-
do de puestos de trabajo exentos
de riesgo para el embarazo y la
lactancia), comenzara la tramita-
cién de la prestacion por riesgo
en el embarazo o la lactancia.

Por lo tanto, mediante una efec-
tiva integracion de la gestion del
riesgo durante el embarazo y la
lactancia dentro del Plan de Pre-
vencion, se debe lograr proteger
la salud de la trabajadora y de su
descendencia, logrando que el
trabajo no conlleve ningun ries-
go adicional, y posibilitando el de-
sarrollo de su trabajo de forma
que la maternidad no suponga un
elemento discriminatorio que lo
limite.




Figura 6: Modelo Evaluacién Adicional (extraido del procedimiento de riesgo por
embarazo y lactancia natural de Mutualia)

E— T

PARTE II:
: ACTIVIDADES DEL PLAN DE PREVENCION
mUtua lia Capitulo 12: Riesgo por embarazo o lactancia natural
S, ANEXOS
Corroracion mutua
Anexo VI: EVALUACION ADICIONAL
A rellenar por el Responsable de Prevencién
Nombre:
Puesto de trabajo:
Conclusion del puesto:
(seglin Evaluacién de Riesgos Inicial)
Tareas realizadas Riesgo-diferencial Tiempo de exposicion
éEs posible la adaptacion del puesto?
si []
Tarea a adaptar Riesgo diferencial Medidas correctoras
Puesto adaptado hasta semana de gestacion ]
No [ ]
A rellenar si no es posible la adaptacion de puesto-------------m-mmsmmmmenmaa e oo
éEs posible el cambio del puesto?
| si []
Puesto alternativo exento de riesgo:
Exento de riesgo hasta semana:
No [ ]
--------------- A rellenar si no es posible el cambio de puesto---
Se solicita la suspension del contrato por riesgo en el puesto de trabajo [ ]
En o - P 6! s de 20
Fdo.: Fdo.: Responsable de . ; Fdo.: Responsable de | Fdo.: Representante
Responsable pravencion Fens Jrabajannm RRHH de los trabajadores
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