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gades de prevencio de les empreses que aporten les seves experiéncies i a les persones respon-
sables de salut laboral de CCOO que han participat en els processos: Maite Andreu Beltran, Albert
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Peiro Ibafiez, Montse Pérez Cregenzan, Francesc Xavier Pujol Font, Pau Restoy Jiménez, David
Ricart Jordana, Manel Riera Pascual, Marian Rodriguez Requena, Xavier Ros de la Pefia, Francisco
Ruiz Cruces, Pilar Ruiz Herrada, Marina Saavedra Montes, Antonio Salguero Caballero, Carlos Salto
Carmona, Blanca Sanchez Blanco, Nuria Sanchez Gallego, Seccid Sindical de CCOO de I'Hospital
Sant Jaume de Calella, Marc Taboada Arroyo, Maria Teixido Valls, Antonio Uribe Gonzalez, Pere
Valls Puyalto i José Carlos Zarza Gonzalez.

En el moment de redactar les experiencies que recull aquesta publicacié ens vam plantejar com
reflectir, en la redaccio, el tema del sexe en el llenguatge. Voliem recollir la diversitat d’'un bon
nombre d’homes i dones, i aconseguir I'agilitat en la lectura. Hem optat per aplicar el criteri que
en les empreses que la plantilla és majoritariament de dones estiguin redactades en femeni i que
les que siguin majoritariament d’homes, en masculi.

El metode d’avaluacid i intervencid sobre els riscos psicosocials liderat per ISTAS rep diferents
noms. En castella el nom és Istas21 (CoPsoQ) i la versio catalana ha adoptat el nom de PSQCAT21.
Per unificar la nomenclatura, ja que en definitiva estem parlant del mateix metode per avaluar els

riscos psicosocials, utilitzarem el nom Istas21.
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PRESENTACIO

A 'any 2001 la Confederacid Estatal de CCOO, CCOO de Catalunya i ISTAS vam posar en marxa,
a Barcelona, el Centre de Referéncia d’Organitzacio del Treball i Salut d’ISTAS. Les tres organit-
zacions coincidiem en la centralitat de I'organitzacio del treball en la relacié entre les condicions
de treball i la salut. Aixi mateix, coincidiem també en les oportunitats sindicals que ens obria —i
ens obre— el marc normatiu de salut laboral per intervenir en I'organitzacio del treball en les
empreses. El nostre objectiu era que, a partir d’un treball conjunt, ISTAS, aportant el coneixement
cientific i el suport técnic, i CCOO, I'experiencia i el coneixement que es deriva del nostre treball
quotidia en les empreses, poguéssim elaborar una proposta de metode de treball que ens per-
metés identificar, avaluar i intervenir sobre els riscos psicosocials, tot aixd acompanyat d’una
practica transversal i permanent de participacio i implicacio activa dels treballadors i de les tre-
balladores. En definitiva, un metode basat a fer real el que és legal, que la salut laboral es fa amb
i per als treballadors i treballadores, mitjancant un procés d’intervencié activa i propositiva, de
subjectes i no d’objectes, més enlla de la practica tradicionalment assignada de seguiment i de
control sobre les obligacions de I'empresa.

No tenim cap dubte que va ser una decisid encertada. Aquests anys de treball conjunt d’ISTAS i
de CCOO de Catalunya han estat un exercici practic de com el treball cientific i social és quelcom
més que una suma aritmetica, és la potenciacié de I’accid i del coneixement, i aixo és possible
veure-ho en els resultats. Exemples rellevants d’aquesta experiéncia van ser presentats en el V
Forum ISTAS de Salut Laboral que vam realitzar a I'octubre de 2007 a Barcelona i avui, de nou,
els oferim en la publicacio que teniu a les vostres mans.

Presentem, aqui, una petita seleccid de diferents experiéncies d’intervencio sindical sobre I'orga-
nitzacio del treball —riscos psicosocials— i la salut. Totes elles d’una riquesa enorme. En cadascu-
na d’elles s’expliquen processos complexos d’actuacid, de vegades amb acord i acompanyament
de I'empresa i el servei de prevencio, i unes altres, pel contrari, amb I'oposicio de I'empresai I'en-
frontament amb els técnics i prevencionistes. Histories que es desenvolupen entre avancos,
estancaments i reculades. Perd com bé sabem, la historia de la lluita per unes millors condicions
de treball i salut és aixi: és un procés continu en permanent canvi. Al final el que compta és si
aconseguim avangos en el resultat d’aquest procés, si es concreten i es consoliden millores en
les condicions de treball i salut, i si s’avanca en I'organitzacio de la prevencid i la participacio dels
treballadors i treballadores en les empreses. Es a dir, si aconseguim un treball més just, saluda-
ble i democratic. | podem afirmar que en el conjunt d’experiencies que presentem s’identifiquen
avancgos importants i ens demostren que transformar és possible.

En aquesta publicacio visualitzem una petita mostra de la realitat del treball que hem realitzat.
Com sempre succeeix, una part de les experiéncies s’han quedat al pap. Sobretot volem agrair a
les persones de CCOO i d’'ISTAS que amb el seu treball quotidia han aconseguit que avui dispo-



EXPERIENCIES SINDICALS D’INTERVENCIO EN RISCOS PSICOSOCIALS

sem d’un metode que conjumina allo cientific i allo social i que ens permet intervenir amb forca
sobre I'organitzacio del treball i els riscos psicosocials en totes les empreses, amb independén-
cia de la seva grandaria i sector. Encara ens queda molt cami per recdrrer. Ho sabem en general
i es desprén de cadascuna de les experiéncies. Perd el caminat ja no té tornada. Es un bon
moment per socialitzar les experiéncies i per multiplicar les actuacions, i sabem que aquesta
publicacio ens hi ajudara. Aquesta publicacié vol ser una invitacié perqué participis en aquest
repte sindical que és la intervencio sobre 'organitzacid del treball des d’una perspectiva de salut
afrontant els riscos psicosocials.

Fernando Rodrigo Lloreng Serrano
Director d’ISTAS Secretari de Salut, Ambient i Treball
Comissié Obrera Nacional de Catalunya

Desembre de 2007
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INTRODUCCIO

L'objectiu d’aquesta publicacio és socialitzar algunes de les experiéncies en I'avaluacid i la inter-
vencid sobre els riscos psicosocials viscuts i explicats per delegats i delegades de prevencio de
Comissions Obreres de Catalunya.

Aquesta publicacio recull part de les experiéncies d’intervencid preventiva en empreses, plante-
jades des del treball conjunt d’ISTAS i CCOO, entorn de I'organitzaci6 del treball i dels riscos psi-
cosocials. En la primera part es recull el resum de vint experiéncies viscudes a Catalunya expli-
cades en profunditat. En la segona part de la publicacio, que hem denominat addenda, hem reco-
Ilit les experieéncies d’altres comunitats autonomes que es van presentar en el V Forum ISTAS, aixi
com les conclusions d’aquest. El conjunt del material presentat en aquest Forum esta recollit en
la publicacié Organitzacio del treball, factors psicosocials i salut. Experiéncies de prevencio.
Madrid: ISTAS, 2007.1

Cada una d’aquestes experiéncies conté una vivencia sindical enorme i descriu qué fem i com ho
fem, i explica els avancos i els obstacles i com superar aquests dltims. Tot aix0 perqué aquesta
publicacio pretén que ens serveixi per socialitzar i aprendre de les experiencies concretes a les
empreses i afavorir que es multipliquin.

La metodologia que hem utilitzat per elaborar aquesta publicacié ha estat qualitativa, a través
d’entrevistes en profunditat. Els informants i les informants clau han estat un dels actors princi-
pals de cadascuna d’elles: els delegats i les delegades de prevencio, els responsables i les res-
ponsables de salut laboral de les federacions i els territoris, i els técnics i les tecniques d’Higia de
CCO0O0 de Catalunya que els han acompanyat. Hem escollit aquesta metodologia perqué ens per-
met donar veu a les persones protagonistes de cadascuna d’aquestes histories i visualitzar la
riquesa de cadascuna d’elles, i que no existeix una unica forma de fer front als objectius que ens
plantegem, recuperant els sabers i les experiéncies que hem anat acumulant.

Del conjunt de les experiéncies que relatem volem ressaltar tres aspectes que ens semblen clau,
en el sentit que serveixen per plantejar-nos elements estratégics de I’accio sindical a les empre-
ses:

= Practicament totes les experiencies s’inicien a partir de la percepcio que els riscos psicoso-
cials s6n uns dels riscos principals a les empreses i que expliquen una part important de la
relacio entre les condicions de treball i la salut. Es tracta, en definitiva, de donar valor a la per-
cepcio i I'experiéncia quotidiana dels treballadors i les treballadores a les empreses en rela-
cid amb queé les caracteristiques de I'organitzacio del treball poden ésser un risc per a la seva

1 Aquesta publicacid esta disponible a http:\www.istas.net.asp?idpagina=3238.
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salut. Una vivéncia que normalment és expressada tant per la representacio sindical com pel
conjunt de la plantilla. En definitiva, endinsar-nos en I'avaluacid de riscos és posar en practi-
ca els elements centrals de I’estrategia sindical que hem definint al llarg dels anys: convertir
la percepcio i I'experiencia individual en col-lectiva, i transformar la percepcio en accid.

La major part de les experiencies recullen un element estrategic basic que és la discussio,
els acords i els desacords de com observar, mesurar i actuar sobre els riscos psicosocials. En
relacio amb aquest tema, de la lectura de cadascuna de les experiéncies es poden extreure
tres elements de reivindicacid sindical centrals: que la metodologia d’avaluacio ens permeti
identificar els principals factors de risc psicosocial (que sigui fonamentada en I'evidéncia
cientifica i no un nyap inventat per un servei de prevencio; que sigui fiable), que I'avaluacio
de riscos psicosocials ens permeti identificar les desigualtats socials i que es garanteixi un
metode que ens permeti la participacid activa de la representacid sindical i dels treballadors
i de les treballadores. Aquests tres elements suposen, a la practica, un obstacle, ja que sovint
provoquen un enfrontament amb la practica burocratica habitual de les activitats de preven-
cio a les empreses. Es I'exigéncia de I'actiu sindical de CCOO en salut laboral, “de fer el que
cal fer i fer-ho bé”, no ens val qualsevol intervencid preventiva, no ens val que s’emplenin
papers.

Totes les experiéncies preveuen diferents estratégies i practiques sindicals per superar els
obstacles quotidians que ens trobem a les empreses en relacié amb la participacid, tant de la
representacio sindical, com de la plantilla. Al llarg dels relats s’identifiquen amb claredat
accions dirigides a la informacid, la comunicacio i la participacié que afronten I'entendre de
I'accié preventiva com una intervencid tecnocratica. D’aquestes accions volem ressaltar-ne
dues. Una d’elles és la creacid de grups de treball formats per la representacié empresarial i
la representacio sindical, recolzats pel Servei de Prevencio, que té com a objectiu liderar el
conjunt del procés d’intervencid preventiva en riscos psicosocials a partir de la presa de deci-
sions per consens. Amb el convenciment que la millor manera de superar el model sidecar de
prevencid és la participacio en grups de tots els agents de la prevencié a 'empresa. Laltra
és la creacio del que hem denominat cercles de prevencio, amb la participacio dels treballa-
dors i de les treballadores directament implicats i amb I'objectiu fonamental de concretar les
mesures preventives que s’han d’'implementar. En primer lloc, perque qui realitza el treball té
un coneixement d’aquest que és essencial, complementari al coneixement técnic i insubsti-
tuible si el que pretenem és millorar les condicions de treball. En segon lloc, perqué la impli-
cacio activa dels treballadors i les treballadores és basica si pretenem una prevencio eficag,
ja que son ells i elles qui protagonitzaran els canvis, que s’acceptaran i s’entendran millor si
han estat coparticips del seu disseny.
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Les experiéncies estan recollides segons els diferents moments de la intervencié sindical:

1. Exigir 'avaluacio. En aquesta fase recollim les experiéncies en queé la reivindicacio que
és necessari avaluar els riscos psicosocials ha estat un element central. L'objectiu sindi-
cal és intervenir des de I’exposicid i donar resposta preventiva a les percepcions de tre-
balladors i treballadores a I'empresa on s’identifica que les caracteristiques de I’organit-
zacid del treball poden suposar exposicions nocives per a la salut.

2. Escollir el métode per a I'avaluacio de riscos. En aquesta fase hem seleccionat experién-
cies en les quals I'element central ha estat el debat i la discussié sobre quin métode cal
utilitzar i com es concreten els acords de les parts. L'objectiu sindical ha estat superar la
burocratitzacié de la prevencid i aconseguir la intervencié preventiva a partir d’'un méto-
de que compleixi els requeriments cientifics, juridics i operatius.

3. Preparar I'avaluacid. En aquest apartat hem seleccionat empreses en les quals ha existit
una participacio sindical important en la concrecié de com s’ha realitzat I’avaluacio de
riscos, en la preparacio de canals d’informacio i sensibilitzacio, distribucié de resposta i
recollida del qlestionari, i en I'adaptacié del qliestionari a I'empresa. L'objectiu sindical
és fer visibles les desigualtats, fer particips tots els treballadors i les treballadores, pre-
servar I'anonimat i la confidencialitat.

4. Interpretar els resultats i proposar i implementar mesures de prevencid. En aquest apar-
tat recollim algunes experiéncies en les quals hem aconseguit definir I'origen dels riscos
i identificar i implementar mesures de prevencid. L'objectiu sindical ha estat exigir una
analisi de les dades de qualitat i discutir sobre les caracteristiques de I'organitzacié del
treball origen de les exposicions i canviar-les, tot desenvolupant una prevencio en origen.

Solament ens queda per dir que si voleu conéixer i aprofundir més en la proposta del métode
d’intervencio sindical en qué s’han inspirat aquestes experiéncies, ISTAS compta amb dues
publicacions especifiques sobre el tema: Organitzacio del treball, salut i riscos psicosocials. Guia
del delegat i delegada de prevencid, 1a pretensié de la qual és la sensibilitzacio i trencar amb els
topics sobre aquests riscos i la seva prevencio i Organitzacio del treball, salut i riscos psicoso-
cials. Guia per a la intervencio sindical, que té I'objectiu d’explicar pas a pas les propostes d’in-
tervencid propositiva a I’empresa, posant a disposicio estrategies, eines i instruments que recu-
llen I’experiencia de la nostra intervenci6 sobre I'organitzacio del treball des de la salut laboral.
Per aconseguir aquestes guies les pots demanar a la teva federacio o territori i també les pots
trobar en el web d’'ISTAS www.istas.ccoo.es, a partir de I’apartat de documentacio de la pagina
d’inici.
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Plantejar I’avaluacio dels riscos psicosocials

Encara que els riscos psicosocials son els més freqiientment assenyalats per la poblacid treba-
lladora, s6n els grans absents de I'activitat preventiva. En aquest apartat es presenten algunes
experiéncies I'objectiu de les quals és aconseguir la realitzacio de I'avaluacio de riscos psicoso-
cials a les empreses i passar d’una accio centrada en l'individu a una accié preventiva centrada
en les condicions de treball, origen de I’exposicio.

HP. En una empresa amb una plantilla poc organitzada s’aconsegueix el compromis de I’empre-
sa d’intervenir sobre I'origen, després de diversos intents de la Direcci6 per dirigir el tema a
mesures de prevencio terciaries, adrecades a donar suport psicologic als treballadors amb estres.
Aprofitant la publicacio de la Generalitat de Catalunya del Manual per a la identificacio i avalua-
cio de riscos laborals aconsegueixen acordar amb I'empresa fer I'avaluacio de riscos psicosocials
amb el metode CoPsoQ.

Ramani. En el sector del comerg téxtil, on les condicions de treball son salaris baixos, jornades
partides, treball en festius, diferéncies salarials sense criteri, etc., es dona un cas d’assetjament
moral que visualitza I'exposici6 als riscos psicosocials de totes les treballadores de I'empresa.
Després de denunciar el tema a la ITSS i al Jutjat, s’aconsegueix un acord per resoldre el tema
individual i intervenir sobre I'origen, fent una avaluacio de riscos psicosocials.

Aran Salut — Servei Aranés dera Salut. Una empresa, situada geograficament a la Vall D’Aran,
nega I'existéncia de possibles exposicions nocives a riscos psicosocials, i argumenta que la situa-
cio de les treballadores de I'empresa deriva de les caracteristiques sociodemografiques propies
per haver viscut en aquest entorn. Finalment s’aconsegueix iniciar la prevencio de riscos psico-
socials en origen amb la versié mitjana del métode Istas21 i amb una participaci6 propositiva.

Empresa del sector de la neteja. En una empresa amb una plantilla petita i unes condicions
laborals precaries s’aconsegueix col-lectivitzar i fer evident el problema de I’exposicio a riscos
psicosocials de les treballadores, mitjancant I'aplicacio de la versio curta del metode Istas21 com
a eina sindical per demostrar la necessitat d’avaluar els riscos.

-10 -
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EMPRESA: Hewlett-Packard (HP)

HP és un exemple de com es poden superar les dificultats per exigir I'avaluacié de riscos psico-
socials. En aquest sentit, s’ha seleccionat aquesta experiencia per diverses raons:

1. En primer lloc, per la dificultat de fer pressio sindical en una empresa en la qual les direc-
trius s6n marcades a escala mundial i en la qual la Direccié del centre de treball té poc
poder de decisio.

2. En segon lloc, per la importancia de fer evident la necessitat de realitzar una avaluacio
dels riscos psicosocials per intervenir en 'origen, enfront de la politica empresarial d’in-
tervenir sobre I'efecte mitjancant assistencia psicologica.

3. En tercer lloc, aquest cas és interessant perqué es tracta d’una plantilla molt poc sensi-
bilitzada i sindicalitzada, a causa de les seves bones condicions laborals.

Els DP van aconseguir demostrar que el cami emprés per I'empresa a través de la individualitza-
cio dels problemes dels treballadors i la utilitzacio de tractaments psicologics per actuar sobre els
efectes era I'equivocat. Es va constatar que el que realment feia falta era una avaluacio i una
intervencid en I'origen dels riscos esmentats, situat en I'organitzacio del treball.

Per tant, ha estat la constancia i la sensibilitzaci6 més informal dels DP el que ha fet que totes les
estratégies de I'empresa de desviar I'atencié cap a problemes extralaborals fracassessin i la plan-
tilla prengués consciéncia de la ineficacia de I'aplicacié de mesures no centrades en la preven-
cio del risc.

-11 -
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Activitat de ’empresa/sector economic

Empresa del sector informatic, metal-lirgic, d’ambit internacional. La seva politica de gestio de
personal i d’organitzacio del treball es decideix a escala mundial. Es una empresa que es dedi-
ca a solucions tecnologiques dirigides a particulars, empreses i institucions internacionals amb
tres divisions de treball:

- Impressio i creacio d’'imatges.
- 1+D impressores de gran format i marqueting.
- Serveis globals d’informatica, consultoria i suport a clients.

Conveni que s’aplica

S’aplica el Conveni del metall de Catalunya. Els DP eren conscients de la limitacié que suposa
en aquest cas el conveni, ja que a HP els treballadors treballen en condicions molt superiors a
les establertes en aquest.

Caracteristiques de la plantilla

Plantilla d’'unes 1.132 persones, de les quals un 32% son dones i la resta, homes. Després d’un
expedient de regulacio i d’una reestructuracio de I'empresa a la fi del 2000, una part dels ope-
raris van passar a ser tecnics i 200 fixos i 400 temporals van ser acomiadats. En I'actualitat, els
llocs de treball que hi ha son: administratius, enginyers de R+D, marqueting, técnics en general
i atencio al client. Funcionen amb un sistema de qualificacio professional establert a escala mun-
dial. Dins de cada categoria del Conveni del metall de Catalunya tenen tres subcategories pro-
pies que es diferencien quant a sou, a autonomia (influir sobre el seu treball i el projecte que
estan fent) i a objectius (cada treballador treballa per objectius individuals). El sistema de super-
visio és estricte: tenen un cap immediatament superior que es troba en el mateix centre, un altre
a escala europea i un altre a escala internacional, de cadascun dels quals cada treballador rep
informacid i supervisio.

Contractacio

La majoria dels treballadors son fixos, pero no tenen problemes de canviar de feina perqué son
gent molt qualificada. Aproximadament un 10% son becaris en practiques en projectes de I'em-
presa. Una part de la plantilla hi utilitza I’experiéncia com a trampoli cap al mercat laboral del
sector. El sistema de valoracio del treball és molt subjectiu. Els sous sén molt alts i poden ser
incrementats per pujada salarial legal (augment pactat en el conveni) o per mérits. La mitjana
d’edat dels treballadors és de 35-36 anys. L’horari és flexible perqué treballen per objectius,
encara que han de fer un minim d’unes 5 o 6 hores diaries.
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Context sindical de ’empresa

[’activitat sindical és escassa, poca afiliacio i cohesio entre la gent amb un estatus més elevat,
perque les bones condicions laborals fan que la plantilla no sigui reivindicativa, sind poc sensi-
bilitzada, sindicalitzada i organitzada. Baix poder de mobilitzaci6 de la plantilla per aquesta alie-
nacid. Els técnics i els administratius si que tenen una mica més de consciéncia social. CCOO és
I'inica forca sindical del centre de treball de Sant Cugat.

El Comité d’Empresa (CE) compta amb 17 delegats, dels quals 4 son delegats de prevencio (DP).
L'empresa els reconeix com a delegats, els dona informacio (amb mancances), els garanteix les
seves facultats, pero tenen poques possibilitats de pressionar. Les relacions sindicals amb I'em-
presa es caracteritzen per una interlocucid limitada, ja que Sant Cugat té limitat el poder de
decisio i intervencid, que esta sotmes a la resta de decisions del grup. L'accio sindical es carac-
teritza per la constancia abans que per la capacitat contractual per canviar una directriu de
I’empresa.

Lorganitzacio de la prevencié a I'empresa

L'empresa compta amb un servei de prevencié mancomunat (SPM), amb el qual hi ha bona rela-
cid, amb la mirada posada a Europa i en allo global; la persona que n’és responsable a escala
estatal viu a Barcelona i, per tant, dedica més esforcos al centre de Sant Cugat. Esta constituit
el Comite Intercentres Estatal.

A Sant Cugat hi ha constituit el Comité de Seguretat i Salut (CSS). Al centre tenen un metge, dos
ATS i una técnica que porta les especialitats d’ergonomia i psicosociologia i el tema de segure-
tat. Amb aquesta Gltima persona hi ha molt bona relacid i predisposicio, pero esta molt limitada
pel que diu el metge (amb molt poder dintre de I'empresa) i la técnica del SPM.

Es una empresa autoasseguradora, no contracta una mitua d’accidents de treball, sind que la
part de la quota que hauria de pagar a la mdtua la gestiona ella mateixa. La gestio de la inca-
pacitat temporal per contingéncies comunes té excedents i aquests beneficis els reparteixen
donant una polissa d’asseguranca a la familia de cada treballador, en funcié de I'estatus.
Aquesta decisid ha estat presa unilateralment per I'empresa, sense consultar els DP. En cada
departament també tenen treballadors designats, que es dediquen a la seguretat estructural,
perquée és un tema d’imatge de I'empresa. Treballen més qiiestions de seguretat i no tant d’er-
gonomia o de psicosociologia, que es consideren els riscos més greus que poden apareixer en
aquesta empresa.
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Condicions que condueixen a plantejar el tema de I’avaluacié a ’empresa

El centre de treball en el qual s’ha iniciat el procés d’intervencié sindical és a Sant Cugat
(Barcelona). Abans de I'expedient de regulacio i I'estructuracio es dedicaven al muntatge, elabo-
racio d’impressores, etc. Amb I'expedient es van produir molts acomiadaments i una reconversio
del centre, que va deixar de tenir operaris i va passar a tenir només administratius, enginyers de
R+D i técnics en general. A més, ofereix tots els serveis necessaris perqué els treballadors puguin
cobrir totes les seves necessitats: alla mateix quan necessiten invertir més hores en el seu tre-
ball, o fins i tot tenen accés al gimnas, a la pista de tennis i al padel.

Els DP observen que hi ha algunes situacions que porten a plantejar la necessitat d’avaluar el
segient:

= Estreballa per objectius individuals (encara que treballen per projectes de grup), i en fun-
cié del seu compliment i la categoria professional correspon un sou o un altre. Es tracta
d’un sistema pervers perque son categories competitives i s’assignen amb comparacio
al rendiment dels companys de projecte. A més, no es coneixen els criteris a partir dels
quals s’avaluen els treballadors. Les exigencies canvien i cada vegada son més dures,
cosa que dona lloc a una situacié que genera molta indefensid, competitivitat i augment
de problemes que danyen la salut.

= Des de 2002, el CSS responia a les situacions problematiques i de baixes laborals per
sobrecarrega de treball, per canvi de categoria, per rebre informacions contradictories
dels diferents caps, etc., mitjancant mesures no preventives, sind d’intervencio sobre el
dany (cursos antiestres, etc.).

= |a plantilla esta molt alienada perque treballar en aquesta empresa suposa, moltes vega-
des, una manera de viure diferent, guiada per la dinamica global de I’empresa. Les seves
condicions laborals son millors que les de la resta d’assalariats: salaris molt elevats (és
necessaria I'adaptacio de les escales salarials en el qiiestionari de I'lstas21) i llibertat
d’horaris, que fan que la plantilla es consideri afortunada i no estigui conscienciada.

Els DP plantegen el tema a ’empresa
El Comité d’Empresa (CE) va plantejar al CSS la necessitat de fer I'avaluacio de riscos psicoso-
cials, ja que portaven denunciant des de feia temps que no podia sostenir-se més una situacio en

la qual hi havia:

e una forta alienacio de la plantilla;
e inseguretat en finalitzar un projecte;
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e situacions de discriminacio cap als treballadors quan un cap canviava arbitrariament de
nivell professional un altre, ja que en cobrar per sobre del Conveni del metall no podien
queixar-se;

e haixes laborals llargues de dificil recuperacié associades a I'organitzacio del treball:
depressions, fobies, estres, etc.

De totes les situacions negatives va ser el sistema de classificacid professional i el tema d’assig-
nacio de llocs de treball el principal element desencadenant que, vist des del vessant de salut
laboral, va portar al CE a plantejar la necessitat d’avaluar els riscos psicosocials al CSS.

No obstant aixo, els arguments que van emprar els DP per exigir I'avaluacio de riscos psicoso-
cials amb I'lstas21 a I’empresa era que existien diversos problemes de salut derivats de I'orga-
nitzacio del treball i que avaluar es tractava d’una obligacié que I'empresa havia d’assumir. A més,
va ser un gran suport el fet que el métode d’avaluacio de riscos psicosocials Istas21 estigués
recomanat pel Departament de Treball de la Generalitat de Catalunya. Realment, aquest va ser un
element clau.

La primera resposta de ’empresa i els seus arguments

Davant la proposta dels DP de realitzar I'avaluacio de riscos psicosocials I'empresa va contestar
que no podien tenir una altra organitzacio del treball menys nociva perqué hi havia una serie de
raons de competitivitat del sector que marcaven la politica de I’'empresa i el sistema de gestio.
Lempresa considerava necessaria la competitivitat interna per ser capacos de competir fora de
I'empresa. Per tant, 'empresa argumentava que aixo no ho podien canviar, que era inherent a la
feina, perqué el sector era pervers i estar dintre del sector volia dir assumir les regles del joc.

L’empresa realitza una enquesta sobre factors d’estrés

Davant aquesta situacio, I'empresa va encarregar a I'SPM un estudi per avaluar el nivell de risc
que produeix la carrega mental o estrés a partir d’una enquesta anomenada Enquesta sobre fac-
tors d’estrés, que es va inventar el metge.

Entre el setembre de 2002 i el mar¢ de 2003, cada vegada que un empleat anava al metge,
aquest decidia, de manera aleatoria, si li passava I’enquesta sobre factors d’estrés o no. Aixi, de
forma aleatoria, emplenaven enquestes inventades pel metge, pero que no eren posades en dubte
per la Direccid de 'Empresa, a causa de 'autoritat que el metge tenia a I'empresa.

Al marg de 2003, I'SPM va tractar totes les dades que havia recollit el metge i va concloure el
segient:
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e No hi ha problemes de salut associats als factors de risc psicosocial.
e Lorigen de les baixes no és I'organitzacio del treball.

No obstant aix0, I'empresa va assumir que era la seva obligacio tractar el tema i que podien orga-
nitzar sessions de formaci6 sobre prevencid de riscos psicosocials per a empleats (sobre técni-
ques de control i gestio d’estrés) i comandaments (gestio de situacions d’estrés des de I'0ptica
de la generacié d’estrés en els seus equips) perqué no s’incrementés el nivell d’estres. Aixi
mateix, proposaven que es tornés a passar I'enquesta al cap d’un any per veure si s’havien pro-
duit millores amb aquesta formacio.

La resposta dels DP davant les mesures de I'SPM

Els DP van mostrar el seu desacord amb queé es realitzés aquesta formacid i van dir que per trac-
tar el tema de riscos psicosocials calia utilitzar una altra eina que treballés des de I'origen. Els DP
van rebutjar I'enquesta que estava passant I'SPM perqué no estava validada cientificament i per-
qué no abastava el conjunt de la plantilla. No obstant aixo, I’empresa va respondre que si aques-
tes eren les recomanacions de I’'SPM, aixo era el que farien.

Es realitzen els cursos de formaci6 i consultes psicologiques individuals

Lempresa va aprofitar la recomanacio de I'SPM d’iniciar sessions de formacid en prevencio de
riscos psicosocials per a comandaments i empleats, per solucionar un problema que tenia, per-
que havia de contractar un percentatge de discapacitats per llei, perd pretenien cobrir-ho aprofi-
tant la possibilitat de donar resposta a aquesta exigéncia legal subcontractant empreses que si
que complissin aquest requisit.

Al'juny de 2003, I'SPM i RH d’HP van contractar una empresa de psicolegs que cobria aquest con-
tingent de discapacitats perque fes la formacié per a treballadors i comandaments. Aquesta
empresa, dedicada a fer terapies individuals, tractament d’estratégies d’enfrontament de I'estres,
sobretot des de I'ambit extralaboral i familiar, etc., va fer la formacid: per als treballadors, de con-
trol i gestid de I'estrés, i per als comandaments, de gestid de situacions d’estrés des de I'Optica
de la generaci6 d’estrés en els seus equips.

Al setembre de 2003 van passar I’enquesta, de nou, als treballadors que van assistir al metge,
amb algunes preguntes modificades, perd I'SPM no va presentar cap resultat a causa de la baixa
participacio registrada. Els DP van tornar a proposar, sense resposta, I'lstas21, una eina validada
cientificament per realitzar I’avaluacio.

A més, a I'octubre de 2003 van comencar a fer-se les sessions de formacio i al gener de 2005 es
van afegir cursos enfocats a la comunicacid interpersonal i consultes psicologiques personalitzades
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per als empleats. Aquestes Ultimes no eren obligatories, pero estaven planificades per departa-
ments i els tres caps de cada treballador van enviar a cada empleat un co