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~ INTRODUCCION

Nos ha tocado asistir a un pro-
ceso de inversion de la piramide
de poblacién de los paises desa-
ollados y esto, sin duda, afecta
a areas estratégicas de la gestién
-de sus Gobiernos, como son las
‘politicas sociales y, a nivel empre-
.sarial, a disciplinas como el trata-
‘miento de 10S recursos humanos
'y a la prevencidn de riesgos [abo-
rales.

Los matices que introduce la
edad, vienen dados por [a necesi-
-dad de adaptacion de la sociedad
:a las consecuencias de la longe-
vidad creciente.

Las politicas sociales de ges-
tion de la edad se han basado en
el andlisis, de esta realidad para
la planificacién y puesta en prac-
‘fica de medidas encaminadas a
‘que los trabajadores puedan de-
-sarrollar todo su potencial, inde-
-pendientemente de su edad. Son
las politicas de envejecimiento
activo.

¢ Hay un envejecimiento evi-
dente de la poblacion y, en conse-
cuencia, también de las plantilias
de las empresas, lo cual introduce
una variable a tener en cuenta en
la gestion de los RRHH: |a_evo-

lucién de las capacidades de los
trabajadores (Figura 1).

2.- POLITICAS DE
ENVEJECIMIENTO
ACTIVO EMN LA UFE.

Pretenden encontrar la for-
ma de desarrollar las apfitudes y
empleabilidad de trabajadores de
mas edad, manteniendo al mismo
fiempo la salud, la motivacion y
las capacidades de estos a medi-
da que van envejeciendo. Preten-
den también que el paso a la jubi-
lacion sea mas tarde y paulatino.
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El envejecimiento de la porlacidn es,
arvte tOdo ¥ soBre todo, una historia del

éxito de las politicas de salud pisrlica, asli como
del desarrollo social, cuttural y econdmico.

A grandes rasgos, la politica
europea plantea:;

= Aumento progresivo de la
edad de jubilacion.

= Restringir la prejubilaciones

= Regular la politica de des-
empleo (jubilacion encubierta).

= Regular el paso a incapaci-
dades (salida alternativa).

= |ncentivar la permanencia
de los sénior en la empresa.

s Adecuar las leyes para fa-
vorecer la jubilacion progresi-
va.

= Prohibir y sancionar las dis-
criminaciones por la edad.

» Respaldo para iniciativas de
autoempleo.

= (Gestion individualizada de
la busqueda de empleo.

# Campafias de comunica-
cidn y concienciacion.

La gestion del factor edad im-
plica:

= Adecuar la organizacion a
la nueva situacion.

= Garantizar unas buenas
condiciones de frabajo.

Medidas para facilitar el re-
ciclaje de los trabajadores.

= Egtablecimiento de incenti-
VOS.

= Consideracion del factor
edad en las negociaciones de
convenios colectivos.

= Acuerdos marco especi-
ficos sobre la gestién de Ia
edad.

Cuales son las primeras con-
secuencias:

s En las empresas se esta
evolucionando de las politicas
de rejuvenecimiento de plan-
tillas, a programas de gestion
de fa edad.

= Algunos aspectos relacio-
nados con la edad pasan del
ambito familiar al ambito em-
presarial.

= Surge la necesidad de redi-
bujar algunas politicas socia-
les.

En las empresas, estos cam-
bios afectan especialmente a las
areas de:

= Responsabilidad social cor-
porativa.

= Gestidn Econdmica.

> Gestion de Recursos Hu-
manos.

= Prevencion de riesgos labo-
rales.

= Relaciones con los repre-
sentantes sindicales.
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la seguridad, a la er-
gonomia, a la psico-
sociologia, a la higie-
ne y, pot supuesto, a
la medicina del traba-
jo.

En este trabajo
describimos un pro-
tocolo especifico de
vigilancia de 1a salud
para el personal SE-
NIOR y abordamos
diferentes aspectos
gue la PRL ha de in-
corporar a sus ambi-
tos de accion.

@

Por tanto, las empresas deben

- Adecuar su organizacion,
puestos y procedimientos de
trabajo, a las necesidades de
una plantilla paulatinamente
madura.

« Conciliar los intereses de la
empresa con las necesidades
de los empleados.

s+ Programar el proceso de re-
conversién de los trahajadores
sénior disefiando programas
especificos.

= QUE IMPLICA
ENVEJFECER

El envejecimiento se entiende

Lina reslidad:
el aumento de
la Tasa de. ocu-
pacidn entre perso-
nas de S5 a L4 afos
es del +5%.
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como un conjunio de procesos,
con causas bioldgicas que tiene
como resultade una disminucion
de las capacidades psicosoma-
ticas que limita la adaptacion del
organismo al medio y su respues-
ta.

Este proceso lento de degene-
racién tisular y funcional, esta so-
metido a la variabilidad individual
en la que influyen tanto aspectos
genéticos como los habitos, el es-
tilo de vida y el entorno medioam-
biental.

Es importante tener en cuenta
la interrelacion entre el trabajo y
el proceso natural de envejecer
ya que ambos se influyen mutua-
mente y esto hace gue debamos
prestar especial atencion al colec-
tivo de trabajadores que podemaos
denominar “sénior”, en relacion
con la prevencion de dafios para
la salud y la seguridad en el tra-
bajo.

Todas las disciplinas propias
de la Prevencion de Riesgos tie-
nen algo que decir respecto al
factor edad, por tanto afectard a

A este nivel seria
importante definir la
edad funcional del
trabajador  respecto
a su edad real o croncldgica
para detectar posibles problemas
de envejecimiento prematuro y/o
patologias que puedan verse
agravadas por determinadas con-
diciones del trabajo, para segui-
damente adoptar las medidas de
proteccion de la salud que sean
necesarias.

Este protocolo de vigilancia
especifica, aplicable a partir de
una cierta edad o grado de dete-
rioro fisiologico, permite detectar
de forma precoz ciertas enferme-
dades como hipertension arterial,
enfermedades degenerativas del
sistema osteocarticular, presbiacu-
sia, alteraciones visuales, altera-
ciones cardiovasculares etc.

Asi:

v |a vision se encuentra en-
tre las capacidades neurosen-
soriales que experimentan un
deterioro importante de modo
que habra que incidir en el
estudio de la agudeza visual,
acomodacién, sensibilidad al
contraste y deslumbramiento,



Hay aue in-
corporar a la
cestidn de
RRHH y PRL con-
ceptos como el en-
ejecimiento  activo,
a evolucidn de capa-
cidades y la adaptacidn
a plarvtillas sénior.

asi como la distincion de color.

» La audicion se ve afectada
en forma de presbiacusia, que
es la pérdida causada por el
envejecimiento, y que se ca-
racteriza por una pérdida de
audicion, gradual pero signifi-
cativa, que afecta a todas las
frecuencias. En edades cerca-
nas a 50 afos, la perdida de
audicion puede ser lo suficien-
temente importante como para
ocasionar problemas en algu-
nas situaciones. Esie proceso
afecta en primer lugar a fre-
cuencias altas, siendo mayor

FACTOR EDAD desde b prevenadn de vieseos Brorales

en las superiores a 4000 Hz
gue en las de 1000 y 2000 Hz.

El sistema musculo-esqueléti-
co sufre importantes cambios con
el transcurso de los afios pudien-
do llegar a un decremento del 25
% de fuerza muscular a los 60
afios con respecto a los 20. Se ve
afectada:

» La fortaleza del tronco en
su flexo-extension. Hay mayor
cifosis y lordosis.

= La fortaleza de los Miem-
bros Superiores (MMSS),
afectando a las funciones de
la mano y mufieca que reper-
cuten en el asimiento y uso de
herramientas y maguinas.

= | a fortaleza de los Miem-
bros Inferiores (MMII), afec-
tando la flexo-extension de
rodillas por problemas dege-
nerativos que repercuien en
ciertos trabajos, bipedestacion
prolongada, subida de escale-
ras y otros.

= Varian las dimensiones cor-
porales, es decir, cambian
las medidas antropo-
métricas, lo cual es
importante a la
hora de ade-
cuar planos
de trabajo,
mobiliario

y distan-
cias

de

alcance, a tener en cuenta en
los puestos con pantallas de
PVD, entre otros.

= Los aparatos respiratorio y
circulatorio también se afectan
con la edad, y aparecen rigi-
dez arterial, calcificaciones en
arterias y valvulas, atrofia del
ventriculo izquierdo, asi como
reduccién en el funcionalismo
pulmonar.

Todo ello conlleva una dismi-
nucion en la adaptacion al esfuer-
Z0o, ya que con el ejercicio no se
puede alcanzar una frecuencia
cardiaca fan elevada como en
adultos jovenes.

Se limita la capacidad, por lo
tanto, para la realizacion de ejer-
cicios intensos.

El rifion es un oOrgano que
también envejece, apareciendo
una pérdida en muchas funcio-
nes renales. Esto supone, entre
otras cosas, que muchos farma-
cos que se eliminan por esta via
no puedan hacerlo de un modo
adecuado, pudiendo aumentar
sus niveles en sangre, asi como
sus probables efectos téxicos se-
cundarios.

En cuanto al Sistema nervioso,
uno de los cambios mas marca-
dos con el avance de la edad es
el enlentecimiento de las activida-
des neurosensoriales que afecta
a los movimientos y reflgjos, a lo
gue también contribuye la altera-
cion en las capacidades musculo-
esqueléticas antes citada. Pero
el envejecimiento también afecta
a funciones diversas del Siste-
ma Nerviosc Central {(SNC) tales
como la percepcion, la memoria
reciente, el suefio y la coordina-
cion motora. Esto se traduce en
una ralentizacion en la ejecucidn
de las tareas, mayor fatiga, pérdi-
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da de concentracion, etc.

Cuando las causas de las difi-
cultades de adaptacion de los tra-
bajadores de edad esten ligadas,
ante todo, a su envejecimiento,
deberian tomarse medidas enca-
minadas a.

1. Corregir aquellas condi-
ciones de trabajo y medioam-
bientales que puedan acelerar
el proceso de envejecimiento.

2. Modificar la organiza-
cién del trabajo y horarios que
entrafien exigencias y ritmos
excesivos en relacion con las
posibilidades de los trabajado-
res.

3. Adaptar el puesto de
trabajo y las tareas que éste
exige al trabajador que ocupa
dicho puesto, utilizando todos
los medios técnicos disponi-
bles y, en particular, aplicando
los principios de la ergonomia,
a fin de preservar su salud y
prevenir los accidentes.

4. Prever una vigilancia
mas sistematica del estado
de salud de los trabajadores.

5. Prever, en los lugares
de trabajo, una supervision
adecuada para garantizar la
higiene y la seguridad de los
trabajadores.

6. Formar y promover los
buenos habitos de auto-cui-
dado que ralenticen el enve-
jectimiento.

Todo eflo de acuerdo con la
recomendacion sobre los tra-
bajadores de edad n°® 162 de la
OIT.

28.

El objetivo final, es determinar

qué necesidades tiene un traba-
jador sénior, qué adecuaciones
o adapiaciones especificas del
puesto y condiciones de trabajo
precisa, y qué medidas deben ser
puestas en marcha para que pue-
da seguir trabajando en condicio-
nes safisfactorias.

Para ello, se requiere conocer
y diagnosticar cuales son los mo-
tivos que hacen que este colec-
tivo pueda ser considerado con
caracteristicas especiales, ya que
a medida que avanza el ciclo vital,
el individuo pasa por una serie de
etapas con sus peculiaridades fi-
sioldgicas y psiquicas.

4.~ VIGIHLANCIA DE LA
SALUD

OBJETIVOS. lLos trabajado-
res sénior deben ser considera-
dos, en potencia, especialmente
sensibles. Se persigue basica-
mente la deteccién precoz de pa-
tologias producidas o agravadas
por la edad.

CUESTIONARIO. Esta enca-
minado a valorar los anteceden-
tes meédicos, los sintomas que

el '_tra'béjador refiere y recoger el

consentimiento informado  para

“realizar el reconocimiento médi-

co. (Anexo}.

ANAMNESIS. Con el fin de
valorar, a la vista del cuestionaric,
el estado subjetivo del trabajador
con respecto a su salud. Trata de
identificar patologias relaciona-
das con la edad que puedan inter-
ferir en la realizacion de las tareas
0 puedan ocasionar aigin peligro
para la salud o seguridad de los
trabajadores.

La informacién se completa
con las respuestas al cuestionario
especifico.

EXPLORACION  CLINICA.
Encaminada a descartar o eva-
fuar patologias que no hayan
podido ser excluidas mediante
anamnesis.

Constara como minimo de
los siguientes apartados:

+ Oftalmologia:

- Agudeza visual
con y sin correccion.

lejana
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=+ Agudeza visual cercana
con y sin carreccion.

=+ Vision cromatica.

QOtorrino:

-+ Otoscopia.

- Audiometria.

Neurologia:

= S3entido del equilibrio:

-+ Pruebas de equilibrio,
Romberg,

-+ Coordinacion dedo- nariz

-+ Estudio de la marcha:
Marcha insegura.

Aparato Cardiovascular y

respiratorio. Se valorara:

B

-+ Tension arterial.
-+ Frecuencia cardiaca.
-+ Electrocardiograma.

-+ Auscultacion
monar.

cardiopul-

Aparato Locomotor:

Movilidad:

—+ Columna vertebral: Movi-
mientos de fiexo extension y
rotacién en columna cervi-
cal, dorsal y lumbosacra.

-+ MMSS: Hombros codos,
mufecas y manos.

-+ MMII: Caderas, rodillas y
tobillos.

Fuerza:

-+ |Inspeccion de la muscu-

@
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latura del tronco, MMSS y
MMIL

= Valorar atrofias, hiperiro-
fias, contracturas, deformi-
dades articulares.

=+ Balance muscular. Se va-
lorard la pérdida de fuerza
muscular,

Piel:

Aspecto, elasticidad, colora-
cidn, hidratacion, etc.

Control biologico:

Se realizara un perfil ana-
litico para valorar el estado
general del trabajador.

Hematologia:

-+ Recuento de hematies.
Leucocitos, plaquetas. He-
moglobina.

- Hematocrito, V.C.M,
H.CM, CHCM, VS.G. a
la 12 hora, férmula leucoci-
taria.

Bioguimica:
Glucosa, Colesteral,
Creatinina, Acido Urico,

Fosfatasa alcalina, Urea,
Triglicéridos, G.O.T, G.G.T,
G.G.T, Bilirrubina total y di-
recta (siempre que el suero
sea ictérico), Sideremia (a
todas las mujeres y en va-
ranes si existe microcitosis
y/o hemoglobina baja), HDL
Colesterol, (siempre que el
Colesterol esté elevado o
los Triglicéridos superen en
un 20% el limite superior de
fa normalidad), LDL Coles-
terol (siempre gque el HDL
este bajo). VLDL Colesterol
(siempre que el LDL esté
alto), Orina: pH Anormales.

Sedimento

Se afadiria cualquier
determinacién que conside-
re oportuna el médico reco-
nocedor ante la sospecha
clinica de posible patologia.

&

Aspectos psicolégicos:

Mediante el cuestionario
y la entrevista deben tratar
de identificarse signos tales
como insomnio, apatia, olvi-
dos frecuentes, falta de mo-
fivacion, irritabilidad, falta de
concentracion, dificultades
para la memorizacion.

Es indispen-
sakje detectar
"aceleradores
del deterioro” para
compatirios, vy “ralen-
tizadores del enveje-
cimiento" para esti-
mularios.

4,1 o~ INTERPRETACION DE
RESULTADOS Y CRITERIOS DE
APTITUD

Del resultado obtenido, se po-
dran derivar las siguientes valora-
cicnes:

APTO: El frabajador puede
desarrollar sin dificultad las tareas
correspondientes a su ocupacion.

APTO CON RECOMENDA-
CIONES: Se daran recomenda-
ciones encaminadas a facilitar
el desarrollo de las tareas de su
ocupacion.

APTO CON RESTRICCIO-

29,
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Visuales

Auditivos

Movilidad Articular

* Cuello

+ Tronco

« Miembros Superiores

« Miembros Inferiores

Coordinacién Psicomotriz

Fortaleza Fisica

Sentado

Bipedestacion prolongada

Deambulacidn prolongada

Mixto
i yAh I pARA 1]

Intemperie

Temperaturas Extremas

Espacio Confinado

Cerrados/Climati

Nivel de Concentracion

Nivel de Atencion

Memorizacion Necesaria

Tolerancia al Estrés

Tolerancia al Aislamiento

Nive! de Responsabilidad

Nocturnidad

Turnicidad

ara Transporte Personal

Para Manipulacion de cargas

Para Comunicacion

CoMPATIBILIDAD SENIOR DEL PUESTO

e Alia

« Media

* Baja

ApAPTABILIDAD SENIOR DEL PUESTO

« Alta

+ Media

+ Baja

a0.

Figura 2.- Requerimientos del
puesto de trabajo.

NES: Se restringiran o adaptarén
algunas tareas, horarios U otras
condiciones de {rabajo.

NO APTO: El trabajador pre-
senta alguna patologia incompati-
ble con las tareas fundamentales
de su ocupacion.

5. ADAPTACION DE
LAS EVALUACIONES DE
RIESGO

Es necesario disefiar profe-
siogramas de requerimientos
de cada puesto, que valoren los
parametros gue puedan tener
relacién con la pérdida de deter-
minadas capacidades, que e! tra-
bajador manifiesta con el paso de
los afios. De esta forma estable-
cemos:

O Nivel de tolerancia o
compatibilidad del puesto
para ser ocupado por un
trabajador/fa con disminu-
ciones por el envejecimiento
fisiolbgico.

QO Caracteristicas del
puesto o tareas que necesi-
tarian una adaptacién para
ser ocupados por un traba-
Jjador maduro.

Habria que conocer y tabular
los requerimientos que el pues-
to de trabajo (Figura 2) exige a
quien lo ocupe y, de ese modo,
establecer su nivel de compatibili-
dad o de tolerancia para ser ocU-
pado por un trabajador de cierta
edad o estado, y/o cuéles son ios
aspectos que deben ser adecua-
dos a esta circunstancia.

Para ello, los técnicos en pre-
vencion fienen que estar fami-
liarizados con las carencias que
pueden aparecer con la edad,
conocer a los trabajadores que
ocupan cada puesto, y colaborar
con el médico del trabajo aportan-

dole los datos que pueda nece-
sitar. Entre ambos podran hacer
las propuestas necesarias en re-
lacion al puesto y en relacion al
trabajador

6.- MEDIDAS
PREVENTIVAS PARA LA
GESTION DE LA EDAD

De forma general, se debe
incluir informacién y formacion
al trabajador, propuestas de mo-
dificacion en los procedimientos
de trabajo o la configuracion de!
puesto aplicando criterios de las
tres vertientes de la ergonomia
(dinamico-operacional, ambiental
y organizacional).

Contar con una plantilla sénior
implica afrontar problemas inti-
mamente figados a su salud, por
elio se sugiere actuar tanto a nivel
primario como secundario.

En el nivel primario se ejer-
ce una labor de sensibilizacién,
formacién y concienciacion de
todos los trabajadores, Partimos
del establecimiento de la edad
funcional del trabajador frente a
su edad real, para poder detectar
signos de envejecimiento prema-
turo y poder actuar en consecuen-
cia, con el fin de retrasar el enve-
jecimiento natural y en lo posible
el deterioro organico que corile-
va. Se trataria de dar a cada tra-
bajador la responsabilidad de cui-
dar su salud, bien manteniendo
un cierto nivel de actividad fisica,
controlando sus habitos alimenti-
cios, su estilo de vida, etc.

Hacer recomendaciones de
auto-cuidado, como por ejemplo:

1 Fomentar actividades
saludables como charlas de
buenos habitos, ejercicio fisico
(caminatas en grupo o cualguier
otra actividad fisica), cocina
sana, talleres de lectura, foto-




grafia, campafias para evitar al-
cohol y tabaco, etc.

. En  mujeres: Especial
atencidén a cualquier alteracion
en las mamas, como puede ser
cualguier lesién cutanea o la
palpacion de un bulto.

L1 Cualguier pérdida de
sangre tanto a nivel de vagina
como mezclada con las heces.
Cualquier cambic en ias deposi-
ciones, como diarreas o estrefii-
mienio que antes no eran habi-
tuales. Visitar al Ginecologo es
fa mejor prevencion.

1 En varones es importan-
te vigilar la préstata y si aparece
sangre en orina o en fas heces.
Visitar al urdlogo cada afio.

4 En ambos, prestar aten-
cidon a cualquier lesidon nueva
que aparezca en la piel, asi
como a los Junares que ya exis-
tian si hay cambios de color, se
oscurecen, se abultan, pican o
llegan a sangrar.

Al nivel secundario corres-
ponderia la vigilancia del estado
de la salud de los frabajadores
en los términos anteriormente
expuestos, de modo que ciertas
deficiencias pudieran ser detec-
tadas con tiempo y establecer las
medidas.

Es previsi-
Ble @ue con
el paso de los
anos, el factor de
cronicidad de algunas
patoloaias No lasora-
les sea un elemento a
considerar por su im—
plicacid n en el desem-
pefO del trarsjo.

sy ded FACTOR EDAD desde [a prevenciin de riesaOs rorales

7.- LA ADAPTACION DE
LA EMPRESA

i.a gestion empresarial del
factor edad debe ser percibida
por el trabajador como algo be-
neficioso, consistente en una
serie de ventajas que alcanza
con los afios y que le haran
mas llevadero el trabajo de for-
ma paulatina a partir de deter-
minado momento de su vida
laboral. La empresa, por su par-
te, debe plantearselo como una
inversion de esfuerzo y recursos,
para lograr una plantilla motivada
que realiza un trabajo eficiente a
pesar de los afios. Se puede con-
siderar que la presencia de tra-
bajadores sénior, mas que un
inconveniente, puede suponer
una sefal de solvencia y esta-
bilidad empresarial.

Para acomodar los puestos a
las capacidades de las personas
existen, con caracter general,
muchas posibilidades. Resultan
especialmente Utiles para trabaja-
dores sénior las siguientes:

> Instalaciones

Con respecto a la iluminacion
y contraste, se intentara eliminar
los brillos, deslumbramientos vy
superficies reflectantes e incre-
mentar la luz en el puesto de tra-
bajo.

Eliminar obstaculos, pasillos
anchos, cables canalizados, es-
quinas redondeadas, sefializar
puertas o tabiques transparentes.

En cuanto a la sefalizacion
sera importante establecer clara-
mente la diferenciaciéon enire se-
fiales, aumentando el tiempo de
presentacion. Especial atencion
con las actividades de manteni-
miento y obras. En el supuesto de

codificacion por colores en boto-
nes y mandos, procurar gue sean
muy diferenciadas.

Se adoptaran medidas de pre-
vencion de caidas tanto al mismo
como a distintoe nivel con la insta-
lacion de suelos antidesilizantes,
escaleras amplias e iluminadas,
sefializando el bordillo de ios es-
calones, incorporandoc pasama-
nos. En algunos casos se debe
valorar la instalacion de rampas o
ascensores.

En el manejo de textos se
adecuara el tipo de letra y tama-
fio, asi como el espacio libre entre
lineas, siendo aconsejable un ta-
mafic mayor de 12

Con respecto a la audicion,
facilitar que el trabajador pueda
adaptar el nivel de sonido a su
capacidad auditiva. Evitar sefia-
les acUsticas en los rangos mas
aftos (por encima de 4.000 Hz).
Mejorar las vias de comunica-
¢ién: volumen de la voz regulable
en el teléfono; en los mostrado-
res evitar obstaculos sonoros vy
en reuniones colaborar hablando
despacio y claro.

En lo referido a las funciones
motrices, hay que tener en cuen-
ta el tamafio de los objetos que
se van a manipular, asi como la
forma y textura de los mismos, in-
tentando que se adapten bienala
mano. Esto es importante en caso
de uso de Utiles y herramientas
en las que debemos aplicar ctite-
rios ergonomicos,

También debe ser tenido en
cuenta, en lo que se refiere a la
adquisicién del mobiliario a uti-
lizar por estos trabajadores, que
debe ser adecuado a sus posibles
limitaciones y permitir la adapta-
cion de los planos de trabajo y
distancias de alcance para facili-
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tar la realizacion de sus tareas.

En cuanto a las herramientas
informaticas, programar forma-
cién anticipada en los casos de
cambios sustanciales en los apli-
cativos, accesorios y/o métodos
de trabajo.

<3 Procedimientos de trabajo

En aquellos puestos/tareas
que requieran de procedimientos
de trabajo especificos, hacer pro-
gramas de informacion y/o forma-
cién a nivel recordatorio.

A la hora de disefiar procedi-
mientos considerar las limitacio-
nes de los trabajadores sénior,
como la menor capacidad de me-
morizacion, menor fuerza fisica,
necesidad de mayor tiempo de
recuperacion y respuesta, etc.

Se procurara evitar aguellos
trabajos de elevacion, empuije,
arrastre, y movimientos repetiti-
vOs 0, en su c¢aso, se facilitaran
mediante ayudas mecanicas. En

0N

definitiva, apostar por el uso de
equipos auxiliares que faciliten el
trabajo.

Evitar también los trabajos en
altura o, en su caso, dotar de pla-
taformas estables.

Procurar evitar situaciones
de bipedestacion prolongadas ©
aquellas tareas que puedan re-
querir posturas forzadas.

Seria deseable evitar la expo-
sicion a la intemperie; en los ca-
sos inevitables dotar de gorra y
ropa adecuada. En determinados
trabajos y en caso de foto-sensi-
bilidad ocular puede ser preciso el
uso de gafas de proteccion solar.

< Organizacion. Condiciones
de trabajo: horario, descansos,
transporte

Favorecer el trabajo en equi-
pos para disminuir una excesi-
va dependencia de trabajadores
concretos facilitaria la flexibitidad
de horarios, y la coberiura de au-

sencias, disminuyendo también la
presion sobre el individuo en al-
gunos puestos.

Favorecer la polivalencia de
los trabajadores es una buena
estrategia para hacer frente a
las limitaciones que la edad nos
va obsequiando y, flegado el mo-
mento, sera mas facil redisefiar
las tareas o cambiar de puesto al
trabajador.

Que los mayores puedan ac-
tuar como tutores de trabajadores
mas jovenes es una idea a Consi-
derar, ya que suele ser motivador
y facilita el relevo.

Flexibilizar e! tiempo de traba-
jo/ descanso, ya que no necesitan
el mismo tiempo para recuperar-
se los trabajadores de 25 afios
que los de 55 (NTP 367).

Como criterio general, s reco-
mendable evitar la exposicion de
estos trabajadores sénior a traba-
jos a turnos gue incluyan noctur-
nidad.

Flexibilizar la hora de entrada
ylo salida siempre que se cum-
plan las horas de trabajo estable-
cidas.

Afiadir menus adaptados en la
oferta del comedor de personal,
por ejemplo:

s Menu dietético, bajo en gra-
sas.

+  Menu para diabéticos.

¢ Ment cardio-saludable.

Facilitar el transporte hasta el
lugar de trabajo mediante recur-
sos de la empresa o publico. Otra
forma consiste en poner en con-




be _..h'_aCé_r'ﬁ que les hace valiosos. Su presencia en activo
onstituye un método para retener el talento.”

- Aunque conviven con patologias que aparecen con
los: anos, los indices de accidentes y bajas laborales
son inferiores a los de los jovenes. -

- Son mas prudentes y no actiian por impulsos

" Suelen ser promotores de buenas actitudes entre
sus. companeros. - : ' :

Es un caracteristica habitual entre ellos la claridad
' de objetivos, y una mejor capacidad de resolucion de
~. conflictos. .~ - SRS PE DU o

: Su conocimiento de los recursos y las personas
- del entorno empresarial suele ser un valor anadido.

Son capaces de asumir cambios si se les da el
tiempo y la oportunidad necesarios.

Suelen tener un mayor compromiso, implicacion e
identificacién con la empresa.

Muchas empresas valoran su papel como tutores
de empleados mas jévenes. Es una aportacion impor-
tante y resulta estimulante para los mayores.

...en definitiva plantearse que la edad conlleva la ob-
solescencia de los trabajadores es un prejuicio injusti-
ficado.

tacto a empleados que vivan en
la misma zona y asi crear grupos

en equipo.

O OLVIDEMOS QUE LOS TRABAJADORES SENIOR: -

Son una fuente de conocimientos; experiencia y sa--

para compartir coche. Incentivar
la colaboracién con los comparie-
ros de edad y favorecer el trabajo

Evitar en lo posible someter a
estos trabajadores a situaciones
de estrés importantes o con ele-

vados requerimientos psicofisi-
COS.

3 Plan singular de formacion

Es evidente que la recoloca-
cién de operarios sénior s una
herramienta necesaria como par-
te de la gestion de la edad. En
este sentido han de considerarse
los siguientes puntos:

Si es posible, la formacion ha
de comenzar afios anies de que
la edad nos obligue a una reco-
locacion del trabajador. Es conve-
niente establecer programas de
formacién permanente y obliga-
toria orientada a la recolocacion
futura para aquellos trabajadores
que ocupen puestos incompati-
bles con el envejecimiento. Esto
lo convierte en un proyecto y no
en una solucidn de escape.

Esta comprobado que las di-
ficultades de los mayores para
aprender dependen mucho del
método de formacion que utili-
cemos. Se debe basar, funda-
mentalmente, en la relacion con
conceptos conocidos. Sera mas
complicado formar en materias
totalmente nuevas por lo que el
disefio de la formacion ha de ser
adaptado, relacionado y paulati-
no.
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ANEXO. CUESTIONARIO ESPECIFICO

C;UESTIONARIO ESPECIFICO PARA VIGILANCIA DE LA SALUD TRABAJADORES SENIOR

NOMBRE Y APELLIDOS:

PUESTO DE TRABAJO:
SECCION/ DEPARTAMENTO:
Epab: ANTIGUEDAD EN EL PUESTO: PUESTOS ANTERIORES:

El presente cuestionario aportaré informacion importante que a yudara al médico a defectar precozmente
patologias relacionadas con la edad.

La informacién relacionada con la salud que nos facilite es estrictamente confidencial, y estéa protegida
por fa Ley 15/1999 de 13 de diciembre de Proteccion de datos de caracter personal. Aflada a cada res-
.- puesta las explicaciones que considere de interes.

1.- ¢ Cuantos afos lleva desarrollando su trabajo actual? ...

1.1 ¢ Los trabajos anteriores eran similares? s O no L]

1.2 ;Ha notado que le cuesta mas esfuerzo realizarlo que antes? ai L] Mo O

g [0 = C PP PP PSP

2.- En condiciones normales, incluso lievando gafas tiene dificultad para:

[] Leerel periddico [[] Leeren el ordenador

Rellenar impresos

D Leer letreros de |la calle o carretera

[1
D Ver la television |:| Conducir
[

[[] Notengo dificultad alguna Uso gafas solo de cerca

(= L 0\ PSP PP

3.- El hecho de tener que usar gafas o lentes de contacto, ¢le supone alguna dificultad en el de-
sarrollo de su trabajo?

[] Ninguna [[] Bastante

|:| Poca

EXPLICAR! 1vv.oooorveoooeseeessssssssoss e OO SV SOOI
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'4:.-:-'_Du'|'*:;:i'nte su t_ra'bajb yen suvida cofidiané,'.é,fien_e':pr'db"lért'_i de aut

D hablar con otras personas’? Ll De‘scuch'af_f_!a‘emiéor’_a de radio?

D comunicarse en ambientes ruidosos? - escuchar determinados sonidos?

-' L nNe tengo dificultades para la comunicacion verbal en el trabajo.

F EXPUCAR
B Sefale si estausteddiagnostlcado o en :fr_a:t'aﬁiiehtd"pbi'faig'.u'rj‘a'":e::nféi"rh'ed.a'd'.

F o '.'_'EDtabetes -'  _ - - |:| Enfermedad del Aparato |ocomotor T ”
.' HlpertenSIonArterlal - : L |___| Depresnon .

Enfermedad de corazon O Ninguna

oOoo '{:D

Enfermedad respiratoria

- D Ofras:

Corm
. T

: C
0

>

a

B

' '6.--Se'ﬁa1e si ha notado Gltimamente gue tiene dificultades o ha perdido fuerza.

Ol para mover la cabeza.

ﬂH ' D para agacharme

D en movn'ntento 0 perdlda de fuerza en los brazos

D en Ios mowmlentos ] perdlda de fuerza en Ias plernas' s

H= L D '.'pér_d'id'é de fueria en i_as3mého's',": i
[ otras:

"EXPLICAR: ..
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e estas circunstancias le producen nerviosismo o estrés en el trabajo:

1. -Seﬁaie si alguna d

D Atencién para no equivocarse. [[] Tener sensacién de agobio por no dar abasto

D Rapidez en la realizacion del trabajo. ] Dificultad para ausentarse del trabajo

] Memorizacidn excesiva. D Dificultad para hacer un descanso

[] Exceso de demandas de trabajo 1 MNinguna

|:| Oftras:

EXPLICAR: e oee e oo

- 8.- Indique si padece frecuentemente alguna de las siguientes alteraciones:

Alteraciones del suefo Nerviosismo
Cansancio Depresion
Ansiedad Palpitaciones

Dolor de cabeza Olvidos frecuenies

Falta de concentracidn

Oooogad

[rritabilidad

oooogo

D Otras:

EXPLICAR e oot e oo e et

9.- ;Alguna de las anteriores alteraciones le ha obligado a faltar al trabajo?
s [ No [

EXP LG AR v e oo et e e e ot e

10.- ;Existe alguna alteraci6n o enfermedad que usted atribuya al desarrolio de su traba_j_o_?

s [ No L]

EXPLICAR ..o e o ee oo es et et ease st o

He sido informado del objeto de este cuestionario y del reconocimiento gue fleva aéobia_




