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El enfoque de género
es una mirada teorica que
nos permite comprender
las brechas que persisten

en nuestra sociedad,

a partir de la definicion
de roles entre hombres
Y mujeres.
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En la primera guia, que Mutual de Seguri-
dad CChC lanzd el aino 2018, con motivo de
la conmemoracién del Dia Internacional de
la Mujer, denominada Mujeres vy salud en el
trabajo: una guia para incorporar el enfo-
gue de género, pusimos especial énfasis en
reconocer como la segregacion vertical y
horizontal con la que nos incorporamos las
mujeres al trabajo remunerado, determinan
distintas exposiciones a los riesgos labora-
les y diferentes dafos a la salud, que mu-
chas veces son subvalorados.

Es asi, como el foco de dicha publicaciéon
estuvo en entregar elementos que permi-
tieran el reconocimiento de esas diferen-
cias.

Continuando con esta linea de trabajo, la
guia que hoy ponemos a disposicion, pre-
tende entregar a nuestras empresas adhe-
rentes y comunidad en general, recomenda-
ciones practicas y herramientas concretas
para realizar acciones en el ambito de la




prevencion de riesgos con perspectiva de
género, de tal forma de generar ambientes
de trabajo seguros y saludables, para tra-
bajadores y trabajadoras contribuyendo de
esa forma, a disminuir las inequidades en
esta materia.

Con lo anterior, contribuimos al proposito
de nuestra Institucion, que es alcanzar el
cero dano a las personas producto de ries-
gos en el trabajo.
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CONCEPTOS PARA COMPRENDER
LA PERSPECTIVA DE GENERO EN
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
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En Chile, la proporcion de mujeres
sustentadoras principales del hogar es
inferior a la de los hombres,
participan menos del mercado laboral,
reciben ingresos mas bajos,
ocupan menos cargos de responsabilidad
y se sienten mas inseguras que ellos
en el espacio publico.

Instituto Nacional de Estadisticas’

INE Noticias: https://www.ine.cl/prensa/
detalle-prensa/2018/08/13/mujeres-en-chile-
participan-menos-en-el-mercado-laboral-y-se-
sienten-m%C3%Als-inseguras-que-los-hombres
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Chile tiene un desafio importante en materia de
igualdad y equidad de género. Como veremos en
esta guia, existen importantes brechas entre hom-
bres y mujeres en el mundo del trabajo, tanto a nivel
de empleo como en materias de seguridad y salud
en el trabajo (SST).

Los movimientos sociales, que han estado a la base
de los cambios en materias de derechos de las muje-
res, se han desarrollado desde principios del siglo XX
con importantes avances. Pese a ello, queda mucho
camino por recorrer, y asi hemos visto durante los
ultimos anos cdmo han resurgido las demandas so-
ciales por igualdad de género en temas como el sa-
lario, la presencia de mujeres en cargos de toma de
decisiones y la responsabilidad compartida en temas
domeésticos, entre otros. Estas situaciones influyen
en diversos aspectos del desarrollo y calidad de vida
de las mujeres y, especialmente, en la salud.

En materias de SST, la Subsecretaria de Prevision So-
cial impulsd la Politica Nacional de Salud y Seguri-
dad en el Trabajo (PNSST), que se enmarca dentro
de las definiciones que establece el Convenio 187 de
la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) sobre
el Marco Promocional para la SST, ratificado por Chi-
le el 27 de abril de 2011 (Subsecretaria de Prevision
Social, 2016). Esta politica esta destinada a benefi-
ciar a trabajadores/as independientes y dependien-
tes del sector publico y privado, dentro de lo cual se
incorpora como uno de sus objetivos la equidad e
igualdad de género, a través de la promocion de la
perspectiva de género en la gestion preventiva. En
este contexto, la PNSST define dos compromisos de
implementacion especificos en esta materia:
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Llevar registros de accidentes del trabajo,
enfermedades profesionales, ausentismo,
cobertura del seguro, poblacién en vigilan-
cia, prestaciones de la Ley 16.744, diferen-
ciados por género.

Representatividad de la mujer en los direc-
torios del Comité Paritario (no mas del 60%
del mismo sexo).

N

>

Mutual de Seguridad CChC ha tomado el desafio de
fortalecer una cultura de salud y seguridad en el tra-
bajo con foco en la equidad e igualdad de género,
a través del desarrollo de actividades de difusion vy
capacitacion a empleadores y trabajadores en estas
materias.
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En este
contex :
sasy de la Comts)r,ﬂggge a disposicion de las empr
de gén en general =
ero, que p . al esta se .
iti ’ ropone : . gunda guia
politicas al i . ir mas alla del
corie de he;?;?rerl]’_lor de las empresas ent?gsa"rollo de
ooracion de la ientas de_stinadas a facilitsrard_o una
perspectiva de género en | a incor-
a gestion

de la SST.

, apoyando asi

b asi los i

lece la PNSST en esta materci(;mpromlsos S EeEr

En este primer capitu
los pr'\ncipa\es conceptosy problema

tan a las mujeres en el trabajo, tomando como
base los aportes de la primera guia, pub\icada
en mMarzo de 2018, Y evidenc'\aremos con datos
actua\izados la magnitud Y caracteristicas del
problema. Posteriormente, en los capitulos 2,
zy 4, desarro\\aremos los elementos practicos
destinados a promover acciones concretas para

incorporar esta vision en los espacios de trabajo.




* EL CONCEPTO DE GENERO Y EL TRABAJO

El género, como concepto, es una construccion so-
cial que ha definido determinadas pautas y expecta-
tivas de comportamiento a partir del sexo bioldgico
de las personas, las cuales han reforzado los estereo-
tipos vy roles de lo masculino y lo femenino, ocasio-
nando relaciones sociales asimétricas entre hombres
Yy mujeres.

El enfoque de género es una mirada tedrica que nos
permite comprender las brechas que persisten en
nuestra sociedad, a partir de la definicion de roles
entre hombres y mujeres. Una caracteristica comun
de asignacion de roles es la asociacion que existe
entre género y presencia en espacios publicos y pri-
vados de la sociedad. Mientras al género masculino
se lo relaciona con el espacio publico, a través de su
protagonismo en politica y en el mundo del trabajo,
el género femenino se vincula con el espacio privado,
es decir, con el cuidado de los hijos y familiares y con
el desarrollo de labores domésticas, que han sido in-
visibilizadas y minimizadas histéricamente.

Para explicar estas diferencias de asignacion de ro-
les nos referiremos a la segmentaciéon y segrega-
cidn ocupacional de género. La segmentacion ocu-
pacional es una teoria que permite dar cuenta de la
existencia de distintos segmentos de trabajadores y
trabajadoras, y de las diferencias entre estos en rela-
cion a sus condiciones laborales, distinguiendo entre
grupos de personas con buenas condiciones y gru-
pos de personas con malas condiciones laborales. De
esta forma, es posible explicar las brechas salariales
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entre distintos grupos y la discriminacion de la que
son sujetos ciertos colectivos laborales (Instituto Na-
cional de Estadisticas, 2016).

La segmentacion del mercado laboral y la teoria de
género se unen para describir las caracteristicas del
empleo y dar cuenta de la segregacion ocupacional
entre ambos sexos. Identificamos dos tipos de se-
gregacion en el mercado del trabajo; por una parte
se encuentra la segregacidén horizontal, que se re-
fiere a la segregacion que existe en torno a las acti-
vidades econdmicas, diferenciadas por roles de gé-
nero donde predomina uno u otro sexo (Mutual de
Seguridad CChC, 2018), y qgue veremos en detalle en
la descripcion del mercado del trabajo.

Por otra parte, hablaremos de segregacion vertical
para referirnos a las brechas y discriminaciones en la
ocupacion de cargos a partir de roles al interior de
una empresa, donde la tendencia

hasta ahora ha determinado
qgue los cargos mas im-
portantes son principal-
mente ocupados por
hombres, mientras

que los cargos con

menos reconoci-

miento y remunera-

cion son ocupados

por mujeres (Mutual

de Seguridad CChC,

2018).

-~




* MERCADO DEL TRABAJO

Entendemos el trabajo como toda actividad humana
destinada a producir bienes y servicios para satisfa-
cer sus necesidades. Bajo esta amplia definicion, es
posible distinguir entre trabajo remunerado, es decir,
la actividad que realiza una persona a cambio de una
remuneracion, pero ademas existe el trabajo no re-
munerado, donde no existe pago asociado a la tarea
realizada. Dentro de este segundo grupo se encuen-
tra el trabajo domeéstico, cuyas labores, como ya he-
mos sefalado, se encuentran fuertemente asociadas
al género femenino.

Si bien ha habido un aumento sostenido en la par-
ticipacion de las mujeres en el mercado del trabajo
en los ultimos 25 anos, las brechas entre hombres vy
mujeres en relacidon a la participacion, ocupacion y
desocupacion todavia son sustanciales.

Segun los datos de la Encuesta Nacional de Empleo
aplicada durante el ano 2017 (Instituto Nacional de
Estadisticas, 2017), la tasa de ocupacién? de los hom-
bres en el mercado del trabajo es de 66,7% mientras
gue la tasa de participacion de mujeres es conside-
rablemente menor, alcanzando el 45,0% y marcan-
do una brecha de -21,7 puntos porcentuales. La tasa
de ocupacion en el tramo de edad entre 25-44 afnos
para las mujeres fue 64,7%, siendo esta la cifra mas
alta; por el contrario, en el tramo de 60 o mas anos la
ocupacion alcanza apenas un 20,1% frente a un 50,1%
de ocupacion de los hombres.

2 La tasa de ocupacion representa al nimero de personas ocupadas como
porcentaje de la poblacién en edad de trabajar.
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Tasas de ocupacion y desocupacion por sexo
seglin tramos de edad, 2017

Poblacién de 15 afios y mas

Tasa de ocupacion

Tramos Total d Q d Q Brecha
de edad (@)
aeay:\8N 14.852.699 7.310.612 | 7.542.087 66,7 45,0 -21,7
15-24 2.706.261 1.450.197 1.256.064 31,8 24,3 -7,5
25 - 44 4.556.706 2.296.099 | 2.260.606 84,4 64,7 -19,6
45 - 59 3.841.941 1.851.612 1.990.329 87,6 60,3 -27,3
60 o mas 3.747.791 1.712.704 2.035.087 50,1 21,0 -29,1

Fuente: INE, Encuesta Nacional de Empleo. 2017
* Para las tasas corresponde a la variacion en puntos porcentuales.

Puede diferir en el total al considerar mayor niumero de decimales.

En el caso de la tasa de ocupacién informal, las
mujeres alcanzan un 31,9% frente a un 28,6% de los
hombres, es decir, hay una diferencia de 3 puntos
porcentuales. Esto significa que existe proporcional-
mente una mayor cantidad de mujeres que trabajan
de manera informal. Por otra parte, del total de per-
sonas microemprendedoras, 60,8% corresponden a
hombres y 32,2% a mujeres.

Otro dato relevante es la informacion de la cantidad
de mujeres fuera de la fuerza de trabajo (inactivas)
por razones familiares, que alcanza una cifra total de
1.416.456 mujeres, de las cuales el 49% tiene educa-
cion media, un 8,8% cuenta con formacion técnica y
un 7,7% tiene educacion universitaria. Cabe destacar
gue el concepto “razones familiares” esta estrecha-
mente relacionado con el cuidado de otros, sean es-
tos hijos, padres u otros familiares.



Mujeres fuera de la fuerza de trabajo
(inactivas) por razones familiares permanentes
segun nivel educacional, 2017

NIVEL Mujeres fuera
EDUCACIONAL de la fuer_za de | Concentracion
trabajo

1.416.456 100,0
Educacion 459591 324
Primaria
Educacion 699.616 49,4
Secundaria
Educacidén Técnica 124.766 8,8
Educacion
Universitaria (*) 108.698 77
Otros (**) (***) 23.785 1,7

Fuente: INE, Encuesta Nacional de Empleo. 2017.

* Incluye a las personas con educacion universitaria, postitulos,
maestrias y doctorado.

** Se agrupan las personas clasificadas en: Nunca estudio, Edu-
cacion preescolar y Nivel ignorado.

*** | a estimacion de este grupo de niveles educacionales esta su-
jeta a alta variabilidad muestral y error de estimacion.
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Respecto de las personas ocupadas en relacion al
sexo segun rama o actividad econdmica, la mayor
concentracion de mujeres se encuentra en el sector
del “comercio” (21,3%). El segundo lugar lo ocupa la
actividad “ensefanza”, con 14,3%, y el tercer lugar,
con 9%, lo detenta el sector de las actividades de los
“hogares como empleadores”.

Tal como podemos observar en el siguiente grafi-
co, que muestra la distribucidon de la fuerza laboral
ocupada en relacidon a la actividad econdmica segun
sexo, las mujeres tienen mayor presencia en las ac-
tividades de hogares como empleadores, activida-
des de organizaciones y organos extraterritoriales,
atencion de la salud humana, ensefanza, actividades
de alojamientos y servicios de comidas, todas ramas
productivas que se asocian al rol de género feme-
nino de “cuidado de otros” y “labores domésticas”.
Por otra parte, podemos observar que las principa-
les actividades realizadas por hombres son la cons-
truccion, mineria, suministro de electricidad y agua,
informacion y comunicaciones. Todas estas activi-
dades estan asociadas al rol de género masculino,
debido a que principalmente requeririan “mayores
habilidades fisicas”.
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Distribucion de hombres y mujeres segun
rama de actividad econémica, 2017

Actividades de los hogares como empleadores
Actividades de atencion de la salud humana
Actividades de alojamiento y de servicio de comidas
Otras actividades de servicios

Comercio

Actividades inmobiliarias

Actividades artisticas y entretenimiento
Informacion y comunicaciones

Suministro de agua

Suministro de electricidad (****)

Construccion

0 10 20

Hombres

30 40

B Mujeres

50 60 70 8 90 1

=]
=]

Elaboracion propia en la base a la Encuesta Nacional de Empleo.
2017, elaborada por el Instituto Nacional de Estadisticas

* Clasificacion Industrial Internacional Uniforme CIIU4.CL 2012
(Revision 4, adaptacion chilena) segun Clasificador de Acti-
vidades Econdmicas Nacional para Encuestas Sociodemo-

graficas, CAENES.

**** | g estimacion de esta rama de actividad econdmica esta su-
Jjeta a alta variabilidad muestral y error de estimacion para

mujeres.
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Por otra parte encontramos la segregacion vertical,
gue se expresa en los factores brecha salarial y car-
gos relevantes. Segun los datos de la Encuesta Nacio-
nal de Empleo 2017 del INE, de las 181.599 personas
registradas como parte de los “Miembros del poder
ejecutivo y de los cuerpos legislativos y personal di-
rectivo de la administracion publica y de empresas”,
el 73,5% estd compuesto por hombres, mientras que
el 26,5% esta compuesto por mujeres.

En esta misma linea, la Encuesta Suplementaria de In-
gresos 2017 (Instituto Nacional de Estadisticas, 2018)
sefala que en 2017 las mujeres ocupadas percibieron
un ingreso mensual promedio de $450.287, mientras
qgue los hombres recibieron $637.981 en promedio,
marcando una brecha de ingreso medio de -29,3%.

Los hombres
gahan en
promedio

$637.981

al mes

Brecha de
ingreso medio

-29,3%




En sintesis, podemos sefalar que existe una des-
igualdad evidente en la participacion y ocupacion en
el trabajo remunerado, tanto formal como informal; y
dentro de este contexto, en promedio las mujeres re-
ciben sueldos menores a los hombres en los mismos
espacios laborales donde se desempefan. Es decir,
las segregaciones vertical y horizontal en el mundo
del trabajo en torno al concepto de género hacen del
colectivo femenino un grupo vulnerable y en desven-
taja debido a sus condiciones de empleo.

BRECHAS EN MATERIA DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Para abordar el impacto de las desigualdades de
hombres y mujeres sobre la salud, analizaremos la in-
formacion extraida del Informe Anual de Estadisticas
de Seguridad Social 2017 elaborado por la Superin-
tendencia de Seguridad Social (Superintendencia de
Seguridad Social, 2017).

Cabe destacar que hasta hace poco el énfasis de
analisis en materias de salud y seguridad en el traba-
jo se habia centrado especialmente en los acciden-
tes, prestando menor atencion a las enfermedades
profesionales. Esta tendencia se ha modificado poco
a poco, principalmente debido a la disminucidon de
los accidentes, cuya tasa ha descendido ano a ano; y
al impacto de las nuevas formas de trabajo y empleo,
gue han tenido un efecto importante en el desarrollo
de enfermedades.
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* ACCIDENTES DE TRABAJO

Durante 2017 se produjeron 170.063 accidentes del
trabajo, con una tasa de accidentes de 3,4 eventos
por cada 100 trabajadores protegidos. El 32% de los
accidentes del trabajo afectaron a mujeres, y 68% a
hombres.

La tasa de accidentes del trabajo por sexo indico un
registro de 2,8 accidentes por cada 100 mujeres tra-
bajadoras protegidas por el seguro, con una dismi-
nucion de 6,1% respecto de 2016; y 3,7 accidentes
por cada 100 trabajadores hombres protegidos, con
una disminucion de 5,4% en relacion al aino 2016.

Respecto de los dias de reposo laboral por acciden-
tes del trabajo, de cada 100 trabajadores protegidos,
las mujeres tuvieron 15,3 dias de reposo en prome-
dio, mientras que los hom-

bres tienen un promedio
de 22,2 dias. Este dato
indicaria que la gra-
vedad de los ac- gum
cidentes sufridos
por los hombres
€s mayor.




* ENFERMEDADES PROFESIONALES

Para el mismo afno se registro un total de 8.942 casos
de enfermedades profesionales, lo que representa un
aumento de 24% respecto de 2016. Por otra parte,
la tasa de enfermedades profesionales para ese aio
fue de 0,18 casos por cada 100 trabajadores protegi-
dos. El 54% de las enfermedades profesionales co-
rrespondid a diagndsticos en mujeres, y 46% a hom-
bres. La tasa de enfermedades profesionales segun
sexo indica diferencias importantes; en el caso de las
mujeres, se registrdé una tasa de 0,25 enfermedades
profesionales por cada 100 trabajadoras protegidas,
con un aumento de un 16% respecto de 2016, y en el
caso de los hombres la tasa fue de 0,13 enfermeda-
des por cada 100 trabajadores protegidos, es decir,
las mujeres doblan el nimero de enfermedades cali-
ficadas como de origen laboral.

En este mismo periodo, un 14% del total de denuncias
por enfermedad realizadas por mujeres fueron califi-
cadas como laborales. En el caso de los hombres, un
17% de las denuncias recibieron esta calificacion.

Respecto de los diagndsticos, en el caso de las mu-
jeres predominan las enfermedades de salud mental,
con 69% de los casos calificados, seguido por "otras
patologias”, que alcanzd un 13%; luego con 9% se en-
cuentran las enfermedades musculoesqueléticas, vy
en cuarto lugar se encuentran las enfermedades der-
matoldgicas con 8%. Por su parte, para los hombres
también las enfermedades de salud mental presen-
taron la mayor frecuencia, con un 45% de los casos,
seguidas por las enfermedades musculoesqueléticas
con 28% y enfermedades audioldgicas con 10%.
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Enfermedades profesionales seglin sexo,
con y sin alta inmediata, 2017

ENFERMEDADES PROFESIONALES

W Otras patologias ¥ Respiratorias Audiolégicas

Dermatolégicas ™ Musculoesquelético M Salud mental

80%
60% -
40% -

20% -

- [

Hombre Mujer

0% -

ENFERMEDADES PROFESIONALES CON ALTA INMEDIATA

M Otras patologias I Respiratorias Audioldgicas

Dermatolégicas M Musculoesquelético B Salud mental

80%

60% -

40% -
|

Hombre Mujer

Elaboracion propia en base a la informacion del Informe Anual de Es-
tadisticas de Seguridad Social 2017, elaborado por la Superintendencia

de Seguridad Social.



En relacion a enfermedades laborales diagnosti-
cadas con alta inmediata, en mujeres el 36% del
total de los casos corresponde a enfermedades
asociadas a salud mental; el 28% a otras patolo-
gias y el 20% a enfermedades dermatoldgicas.
Para los hombres, en cambio, los principales
diagndsticos corresponden a enfermedades au-
dioldgicas, con 44% de los casos; enfermedades
musculoesqueléticas con 22% y enfermedades
respiratorias con 9%.

Como hemos visto, las diferencias tanto en el
mercado del trabajo como en materia de segu-
ridad y salud en el trabajo generan un escenario
complejo para las mujeres y necesario de abor-
dar. La exposicion a condiciones laborales dife-
rentes y desventajosas requiere de una atencion
especial al concepto de género en el marco de
la gestion de la SST en las empresas.

Para este abordaje no basta con el a
compromiso de la empresa plasmado :
en una politica, sino que se requieren
acciones en las que dicho compromi- ‘
so se vea reflejado. Es por ello que en (%

los siguientes capitulos abordaremos
distintas metodologias y herramientas

con las cuales sera posible realizar un
diagndstico de la situacion al interior

de la empresa, y estrategias de abor-

daje para el control de los problemas
detectados.

~

J

4



26

BIBLIOGRAFIA

Instituto Nacional de Estadisticas. (2017). Encuesta
Nacional de Empleo 2017. Retrieved February 19, 2019,
from https:/www.ine.cl/estadisticas/laborales/ene

Instituto Nacional de Estadisticas. (2016). Segmenta-
cion Horizontal del Mercado del Trabajo, Caracteriza-
cion de la Ocupacioén por Sexo. Santiago de Chile. Re-
trieved from www.ine.cl

Instituto Nacional de Estadisticas. (2018). Encuesta Su-
plementaria de Ingresos 2017. Santiago de Chile. Re-
trieved from www.ine.cl

Mutual de Seguridad CChC. (2018). Mujeres y Sa-
lud en el Trabajo: una guia para incorporar el en-
foque de género. Santiago de Chile. Retrie-
ved from https:/www.mutual.cl/portal/wcm/
connect/3469b29c-aele-4786-8215-ab903afeOcb3/
mujeres_salud_en_el_trabajo_una_guia_para_in-
corporar_el_enfoque_de_genero.pdf?MOD=AJPE-
RES&CONVERT_TO=url&CACHEID=ROOTWORKSPA-
CE-3469b29c-aele-4786-8215-ab903afeOcb3-m5R-
TXvt

Subsecretaria de Prevision Social. (2016). Politica Na-
cional de Seguridad y Salud en el Trabajo. Retrieved
February 19, 2019, from https:/www.previsionsocial.
gob.cl/sps/pnsst/

e Superintendencia de Seguridad Social.
(2017). Informe Anual Estadisticas de Se-
guridad Social 2017. Santiago de Chile.
Retrieved from http:/www.suseso.gob.
cl/607/articles-496701_archivo_O1.pdf

J




HERRAMIENTAS Y METODOLOGIAS
PREVENTIVAS CON PERSPECTIVA
DE GENERO






"Porque hay una historia
que no esta en la historia y
que soélo se puede rescatar

escuchando el susurro
de las mujeres...”

Rosa Montero,
periodista y autora de
'‘Historia de Mujeres’
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Planteadas las necesidades de intervencion, ahora
pasaremos a la practica. En este capitulo pretende-
mos mostrar qué mirar y como hacer para visibilizar
las condiciones de trabajo con riesgo y los dafos a la
salud de las trabajadoras, identificando mecanismos
y metodologias que nos ayuden en este propdsito.

La gestion de la prevencion en las empresas debe
dar respuesta a estas preguntas: équé hay que ha-
cer?, équién?, y por ultimo écdmo?, pero ccodmo in-
troducir la perspectiva de género? A continuacion
les presentamos una propuesta.

¢Qué hay que
hacer?




COMPROMISO

Partir del reconocimiento y compromiso de la direc-
cion de la empresa, asi como del resto de las per-
sonas relacionadas con la prevencion, resulta funda-
mental para poder avanzar.

Una de las formas mas utilizadas para explicar las in-
tenciones y objetivos que la empresa pretende con-
seguir, es decir, atender el qué, es la confeccion de
una politica de prevencion de riesgos, la cual se tra-
duce en un compromiso adquirido, siempre con la
participacion de las trabajadoras y los trabajadores.

Ya sea por iniciativa de la empresa, o a través de un
acuerdo en el Comité Paritario en centros de traba-
jo sin representacion sindical, reflejar por escrito el
compromiso de generar ambientes de trabajo libres
de desigualdades es un primer paso.

-
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En este sentido, la elaboracidon de la declaracion de
principios deberia tener en cuenta, al menos, las si-
guientes condiciones:

K

Que esté por escrito.

Con uso de lenguaje inclusivo, que visibilice
tanto a trabajadores y trabajadoras.

Con un estilo claro, conciso y sencillo.

Debe estar a disposicion de las personas
interesadas, por lo tanto debe difundirse a
toda la empresa.

Debe sefalar en forma expresa la necesi-
dad de identificar y actuar sobre posibles
desigualdades de género en los siguientes
ambitos: la contratacion, el tipo de contra-
to vy la jornada, los puestos de trabajo que
ocupan las trabajadoras y los que ocupan
los trabajadores, el salario, las exposiciones
a determinados riesgos y otros temas que
sean relevantes.

Debe dejar muy claro el compromiso expre-
so de incorporar la perspectiva de género
en el ambito de la prevencidn de riesgos al
interior de la empresa.

~
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Debe expresar la necesidad de actuar so-
bre todos los factores de riesgo presentes,
no solamente en aquellos capaces de pro-
ducir accidentes del trabajo. Si bien los tra-
bajadores estan mas expuestos a este tipo
de riesgos, las trabajadoras se exponen ma-
yormente a factores de riesgo precursores
de enfermedades, los cuales también deben
visibilizarse y, por lo tanto, formar parte del
compromiso.

Debe expresar el compromiso de aplicar el
principio preventivo, los principios orienta-
dores para planificar la gestion de la pre-
vencion de los riesgos laborales: “adaptar
el trabajo a la persona, en particular en lo
gue respecta a la concepcion de los pues-
tos de trabajo, asi como en la eleccion de los
equipos y los métodos de trabajo y de pro-
duccion” (Superintendencia de Seguridad
Social, n.d.).

En caso que exista representacion sindical,
se requiere su apoyo como obligacion previa
a la aprobacion.

Debe existir el compromiso expreso del De-
partamento de Prevencion de Riesgos Pro-
fesionales, en los casos que corresponda, de
ser proactivo en propuestas respecto de las
desigualdades de género y las diferencias
bioldgicas.
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A continuacion se presentan algunos ambitos posi-
bles de abordar concretamente a partir del desarro-
llo de la politica, es decir, creando objetivos y metas
a cumplir:

a )

Acceso al empleo.

Puestos de trabajo y categorias profesionales.
Promocion y formacion.
Salario.

Prevencion de riesgos laborales.

Organizacion del tiempo de trabajo para ge-
nerar igualdad entre mujeres y hombres.

Conciliacion laboral, personal y familiar.

Prevencion del acoso sexual y del acoso por
razon de sexo.

Do
M




UN EJEMPLO DE BUENA PRACTICA

Un ejemplo de principio basico, al que afa-
dimos |la necesidad expresa de tener en
cuenta las desigualdades de género:

Las personas constituyen el valor mas im-
portante que garantiza nuestro futuro. Por
ello deben estar cualificadas e identificadas
con los objetivos de nuestra organizacion y
sus opiniones han de ser consideradas. —__

Todas las personas de-
beran tener opcion a las
mismas posibilidades y
ser objeto de actuacio-
nes preventivas especifi-
cas cuando sea necesario
y/0 cuando la experiencia
preventiva asi lo demues-
tre, como resultado de
estudios e Investigacio-
nes.
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ORGANIZACION

Tras desarrollar el propdsito P
y los objetivos que gqueremos
alcanzar, se requiere clarificar
recursos y personas responsa-
bles, es decir dar respuesta al
cQuién?

.

* LA PARTE DIRECTIVA

Una direccidon de empresa comprometida comenza-
ra dando el ejemplo, se capacitara en estas materias
y se implicara de forma responsable en crear un am-
biente de trabajo con igualdad de oportunidades.

Es recomendable buscar la equidad en cuanto al nu-
mero y perfil de hombres y mujeres en los distintos
niveles del organigrama y en el reparto de las res-
ponsabilidades de prevencidon, abordando las causas
de las desigualdades y adoptando medidas respecto
de ellas.

Un analisis del organigrama de la empresa, desagre-
gado por sexo, puede servir para identificar desequi-
librios que, en si mismos, constituyen un factor de
riesgo psicosocial, en la medida que las mujeres per-
ciben la discriminacion en el desarrollo de la carrera
profesional.

Por otro lado, es importante analizar los puestos de
trabajo con riesgo dentro de la empresa, teniendo en
cuenta el sexo de las personas que la conforman.



UN EJEMPLO DE BUENA PRACTICA

La empresa debe tener un \
rol formador entre las em-

presas contratistas, de-
mostrando que la igualdad /
entre mujeres y hombres

es una de sus prioridades,
y que exige y valora que
sus clientes, contratistas
y entidades proveedoras
de servicios incorporen la
perspectiva de género en
su gestion preventiva.

\

M LA PARTE TECNICA

La direccion de la empresa es quien debe tomar el
liderazgo de la gestion de la prevenciéon de riesgos
laborales (PRL), con el apoyo del Departamento de
Prevencion de Riesgos (Ministerio del Trabajo y Pre-
vision Social, 1969a), cuando corresponda, o por per-
sonal designado y capacitado para estos fines por la
empresa.
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Estos agentes seran los encargados de planificar,
organizar, asesorar, ejecutar, supervisar y promover
acciones permanentes para evitar accidentes del tra-
bajo y enfermedades profesionales. Seran los encar-
gados, por tanto, de identificar y evaluar los riesgos,
realizar propuestas de mejora, impartir la formacion
y entregar informacién sobre prevencion de riesgos
a todo el personal de la empresa y especialmente a
las personas que conformen el Comité Paritario; ade-
mas registraran y analizaran los resultados, tanto de
los indicadores de accidentabilidad y siniestralidad
como de las acciones realizadas.

B <(Qué se espera de este personal?

4 )

Que tengan capacitacion y formacion en
género, de forma general y concreta en
relacion con las desigualdades de exposi-
ciony efectos en el ambito de la PRL. Tam-
bién es relevante que tengan capacitacion
en técnicas participativas.

Que desarrollen propuestas relacionadas
con las desigualdades de género y las di-
ferencias bioldgicas entre hombres y mu-
jeres.

Que incorporen las desigualdades de gé-
nero y las diferencias bioldgicas en sus
guehaceres preventivos.




* LA PARTE SOCIAL

Hay que hacer una mencidn expresa a los mecanis-
mos de participacion de los trabajadores y las traba-
jadoras. La empresa debe garantizar la participacion
equilibrada de mujeres y hombres, o al menos, que la
relacion sea proporcional a la ndmina de la empresa,
tanto en el acceso a la informacidon como en los nive-
les de decision.

En toda empresa, faena, sucursal o agencia en que
trabajen mas de 25 personas debe organizarse un
Comité Paritario de Higiene y Seguridad (Ministerio
del Trabajo y Prevision Social, 1969b), que debe estar
compuesto por tres personas que representen a la
direccion de la empresa y tres a los trabajadores. Los
objetivos del Comité Paritario son:

a I

B Asesorar e instruir a los trabajadores y las
trabajadoras para la correcta utilizacion de
los instrumentos de proteccion.

M Vigilar el cumplimiento, tanto por parte de
las empresas como de los trabajadores y las
trabajadoras, de las medidas de prevencion,
higiene y seguridad.

B Investigar las causas de los accidentes del
trabajo y las enfermedades profesionales
que se produzcan en la empresa.
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B Decidir si el accidente o la enfermedad pro-
fesional se debid a negligencia inexcusable
de la persona accidentada.

B Indicar la adopcion de todas las medidas de
higiene y seguridad que sirvan para la pre-
vencion de los riesgos profesionales.

B Promover la realizacion de cursos de adies-
tramiento destinados a la capacitacion pro-
fesional de los trabajadores y las trabajado-
ras.

B  Cumplir con las demas funciones o misiones
qgue le encomiende el organismo administra-
dor del seguro.

N /
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¢Qué se espera de este 6rgano?
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-
|

Las personas que conforman el Comité Pa-
ritario deberan estar formadas en género y
deberan introducir esta perspectiva en las
reuniones y en los temas tratados.

Deberan vigilar que la empresa adopte me-
didas preventivas que incorporen la mirada
de género.

Deben informar a los trabajadores y las tra-
bajadoras sobre las desigualdades de gé-
nero y sus consecuencias, asi como sobre
las medidas propuestas, al mismo tiempo
gue se vigila su cumplimiento.

Tener presentes las desigualdades de géne-
ro en el andlisis e investigacion de los acci-
dentes de trabajo y las enfermedades pro-
fesionales.

Deben tener en cuenta la necesidad de
adaptacion de los equipos de proteccion
personal (EPP) a las diferencias entre hom-
bres y mujeres y considerar, ante incum-
plimientos por parte de los trabajadores y
trabajadoras del uso de los EPP, que pue-
de ocurrir que, si dichos equipos no son los
adecuados a sus caracteristicas fisicas o
tienen desconocimiento de su importancia,
dejen de usarlos.

~
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Incorporar las variables de sexo y género en
todas las programaciones formativas que se
propongan, incluyendo cursos de formacion
especifica sobre factores de riesgo de ma-
yor incidencia en puestos de trabajo ocupa-
dos por mujeres.

Adaptar los contenidos de los Reglamen-
tos Internos incorporando estas variables,
por ejemplo incluyendo en el preambulo del
reglamento el compromiso de actuar sobre
las desigualdades, crear entornos de trabajo
saludable, sistemas de sanciones ante situa-
ciones de violencia, acoso sexual, protoco-
los de actuacion, etc.

Para facilitar la participacion
de todos los colectivos en los
Comités Paritarios de Higie-
ne y Seguridad es necesario

adaptar los horarios de las
reuniones, los canales de in-
formacion, las vias para hacer
propuestas dirigidas a mejo-
rar la seguridad y la salud en
la empresa, las respuestas a
las mismas, entre otras.




HERRAMIENTAS!'

Decidida la politica preventiva y
organizados los recursos y res-
ponsabilidades, debemos pasar al .
como garantizar la seguridad y la

salud de todos los trabajadores y

todas las trabajadoras. Para lo an-

terior debemos:

Identificar las condiciones de trabajo inade-
cuadas.

Evaluar todos los factores de riesgo vy la
magnitud de la exposicidon en todos los
puestos.

Aplicar medidas preventivas que eliminen o
reduzcan la exposicion.

T Algunas de las propuestas que se recogen estdn basadas en el manual Pau-
tas para la integracidon de la perspectiva de género en la prevencidon de
riesgos laborales. OSALAN. Instituto Vasco de Seguridad y Salud Laborales
(http://www.osalan.euskadi.eus/contenidos/libro/gestion_201710/es_def/
adjuntos/pautas_integracion_prl.pdf)
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IDENTIFICACION DE LOS
FACTORES DE RIESGO

El objetivo de esta actividad es identificar la presen-
cia de condiciones del trabajo que pueden causar
dafo a la salud de las trabajadoras y los trabajado-
res, que entenderemos como factores de riesgo. Di-
chos factores incluyen, ademas de aquellos capaces
de producir accidentes de trabajo, o que su inmedia-
tez en producir danos sea visible, aquellos factores
con consecuencias no tan inmediatas, a largo plazo,
como un producto quimico con efectos acumulati-
vos, los movimientos repetitivos o el trabajo en tur-
nos de noche. De esta forma estaremos abordando
factores de riesgo que afectan a todos los colectivos.

Una propuesta de listado de factores de riesgo a
identificar es el que presentamos en el anexo de esta
guia (HERRAMIENTA 1), en la que incluso abordamos
factores de riesgo relacionados con desigualdades y
situaciones discriminatorias.

Esta fase debe nutrirse no solo de la vision del profe-
sional experto, sino especialmente de las percepcio-
nes de las trabajadoras y trabajadores; de esta forma
estaremos obteniendo informacién real y motivare-
mos la accion. Podemos conseguir esta participacion
mediante encuestas de percepcion de riesgo o con
entrevistas. En las observaciones de los puestos de
trabajo es necesario informar a las personas que los
ocupan del objetivo de la observacion y anfadir la in-
formacion que ellas consideren oportuna.



EVALUACION DE TODOS
LOS PUESTOS DE TRABAJO

Una vez finalizada la etapa de identificacion se debe
determinar la magnitud de la exposicion, priorizando
aquellos con mayor potencialidad de generar dafios.
Tanto la identificacion como la evaluacion son tareas
que deben realizar los profesionales de la preven-
cion, pero con la participacion de las trabajadoras vy
trabajadores. Podremos conseguir esta participacion
mediante la aplicacion de metodologias participati-
vas, como proponemos mas adelante, en las que se
utilizan herramientas como los circulos de preven-
cion (HERRAMIENTA 3).

Algunas condiciones para la incorporacion del géne-
ro en las diferentes fases de una evaluacion de ries-
gos:

4 )
B Es importante contrastar la informacion que
la empresa facilita para la descripcion de las
tareas de cada puesto de trabajo con lo que
en realidad se hace, por lo que es necesaria
la participacion de quienes ocupan los pues-

tos de trabajo.

B Es fundamental describir los centros y luga-
res de trabajo, identificar los equipos utiliza-
dos, los productos quimicos empleados, los
agentes bioldgicos con los que puede haber
contacto, y los correspondientes peligros
derivados de las condiciones materiales y
organizativas de trabajo.

\_ J
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Se debe prestar especial atenciéon a las di-
ferencias en cuanto a exposicion directa e
indirecta. Por ejemplo, en un puesto de tra-
bajo de fabricacion de muebles en que el
ebanista es hombre y quien se encarga del
aseo es una mujer, éexiste exposicion a pol-
vo de madera en ambas situaciones?

Al hacer la evaluacién de riesgos, deberd
comprobarse si los hombres y las mujeres
qgue trabajan en un mismo puesto desarro-
[lan las mismas tareas y de la misma mane-
ra.

Cuando se acude al puesto de trabajo, se
debe explicar el objetivo y la necesidad de
recoger la percepcion de todas las personas
gue ocupan dichos puestos.

Se deben organizar grupos de discusion
para definir las posibles causas de la expo-
sicion.

Hay que poner en practica instrumentos de
identificacion y evaluacion que contemplen
desigualdades de género en los que la par-
ticipacion sea un requisito.

Ademas, es posible que sea necesario utili-
zar mas de una metodologia para dar res-
puesta a todos los factores de riesgo, in-
cluyendo la doble presencia, acoso sexual,
factores de riesgo que afecten al embarazo
y la lactancia natural, etc.




Es necesario evaluar todos los factores de
riesgo posibles, no solamente aquellos sus-
ceptibles de producir accidentes de trabajo,
prestando especial atencion a:

- Factores ergondmicos: analizar las dife-
rencias bioldgicas entre hombres y mu-
jeres, las formas de realizar el trabajo vy
su interaccion con el puesto de trabajo.

- Factores psicosociales: utilizar metodo-
logias sensibles al género que identifi-
guen desigualdades en las condiciones
de trabajo, desde el tipo de contrato, la
jornada, el salario, hasta la doble presen-
cia, las exigencias emocionales y cuanti-
tativas, etc.

- Incorporar el acoso sexual y por razdn de
sexo como un factor de riesgo posible en
los centros de trabajo, en sus diferentes
versiones.

- Evitar la escasa valoracion de la magni-
tud de los riesgos presentes en los pues-
tos de trabajo ocupados por mujeres.

J
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En la siguiente etapa se trata de decidir si los riesgos
estimados se consideran tolerables y si se requiere
mejorar los controles existentes o implantar unos
nuevos, asi como la programacion de las acciones.

Para ello, conviene disponer de una ficha de “crite-
rios de evaluacion”, en la que se detalle en qué casos
las consecuencias se deben considerar leves, medias
O graves, asi como cuando se calificara la probabili-
dad como baja, media o alta, en funcidon de si el dafo
ocurrird raras veces (probabilidad baja), algunas ve-
ces (probabilidad media) o siempre o casi siempre
(probabilidad alta). Dicha clasificacion se debe hacer
siempre con consenso y participacion de las trabaja-
doras y trabajadores (HERRAMIENTA 2).

Por otra parte, existen situaciones complejas en las
gue resulta sumamente dificil fijar un criterio de ries-
go objetivo. Los riesgos derivados de la precariedad,
de la discriminacion por género o de la doble presen-
cia, las limitaciones al propio desarrollo por el tipo
de horarios de trabajo, las formas de exclusion de
la vida laboral, etc., son situaciones que deterioran
seriamente la salud de las personas para las que uno
de los criterios de riesgo mas importante es la propia
percepcion de malestar subjetivo.
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* ADOPCION DE MEDIDAS PREVENTIVAS

Una vez realizada la evaluacion de riesgos se deben
disefar e implementar las medidas preventivas. En
esta etapa de ser necesario se realizardn evaluacio-
nes especificas sobre aquellos factores de riesgo en
los que se necesita mas informacion y se aplicaran
medidas preventivas especificas, contando con la
participacion de las trabajadoras y trabajadores.

Tipos de prevencion y sus objetivos:

PREVENCION
PRIMARIA |]=ed0][s):N])-¥ TERCIARIA
OBJETIVO |Eliminarel |Diagndstico | p .\ iiacion.
riesgo. precoz.
Duran?:e_ !a Ante las pri-
exposicion
3 los meras altera- |- Secuelas.
ciones de la - Rehabilitacion.
factores de
) salud.
riesgo.
DONDE Medio - Individuo
(ambito de ambiente o Individuo.
. s . - Colectivo.
actuacion) de trabajo.
++ + +/-




50

Algunas consideraciones a tener en cuenta para la
eleccion de las medidas preventivas que incidiran en
las desigualdades en la exposicion:

-

La aplicacion de principios preventivos, es
decir, priorizar la intervencion en el origen,
mejorando las condiciones de trabajo.

Incorporar siempre la participacion de las
trabajadoras y trabajadores en la seleccidén e
implementacion de soluciones.

Las medidas para adaptar el trabajo a la
persona, relativas al disefio de los lugares y
puestos, la seleccidon de equipos, los méto-
dos de trabajo y la organizacién de este.

Soélo cuando no sea posible la adopcidn de
medidas de proteccidon colectiva se optara
por la individual, siendo necesario en la se-
leccion de los EPP contar con la participa-
cion de las personas destinatarias. Los EPP,
deben ser adaptados a las personas, a sus
caracteristicas anatdmicas y fisioldgicas vy
teniendo en cuenta su estado de salud.

Asegurarse de que en la priorizacion de las
acciones preventivas no se discriminen los
puestos de trabajo o categorias profesiona-
les ocupados por mujeres.

Abordar los riesgos a los que las mujeres
estdn mas expuestas, realizando programas
especificos para este efecto.

~




4 )

B Aplicar medidas preventivas para todas las
situaciones de exposicion, sea directa o in-
directa. Siguiendo con el caso de la mueble-
ria, tendriamos que aplicar medidas para el
puesto de ebanista y para el de la limpieza;
por ejemplo, medidas técnicas como siste-
mas de aspiracion eficaces y medidas orga-
nizativas en el puesto de limpieza, como rea-
lizar las tareas cuando no se esté trabajando
en el puesto o, si esta medida no es factible,
utilizar mascarillas adecuadas.

B Asegurar que las trabajadoras y los trabaja-
dores participen en los procesos de moni-
toreo y revision de las medidas preventivas
(HERRAMIENTA 3).

UN EJEMPLO DE BUENA PRACTICA

La implementacion de
herramientas de parti-
cipacion de las traba-
jadoras en la busqueda
de soluciones, como los
circulos de prevencion,
aprobadas por el Comité
Paritario, es fundamental
para el éxito.
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M FORMACION E INFORMACION

El reglamento sobre prevencién de riesgos regula la
obligacion de informar de los riesgos y los dafios la-
borales en sus articulos 21 y 23, estableciendo, por
una parte, el contenido de la informacion, y por otra
los agentes encargados de realizarla:

e N
ARTICULO 21°. Los empleadores
tienen la obligacion de informar
oportuna y convenientemente a
todos sus trabajadores acerca de
los riesgos que entranan sus labo-
res, de las medidas preventivas y
de los métodos de trabajo correc-
tos. Los riesgos son los inherentes
a la actividad de cada empresa.
Especialmente deben informar a
los trabajadores acerca de los ele-
mentos, productos y sustancias
que deban utilizar en los procesos
de produccion o en su trabajo, so-
bre la identificacion de los mismos
(formula, sindnimos, aspecto y
olor), sobre los limites de exposi-
cion permisibles de esos produc-
tos, acerca de los peligros para la
salud y sobre las medidas de con-
trol y de prevencion que deben
adoptar para evitar tales riesgos.

J




ARTICULO 232. Los empleadores deberan dar
cumplimiento a las obligaciones que establece
el articulo 21° a través de los Comités Paritarios
de Higiene y Seguridad y los Departamentos
de Prevencion de Riesgos, al momento de con-
tratar a los trabajadores o de crear actividades

que implican riesgos. Cuando en la respectiva
empresa no existan los Comités o los Departa-
mentos mencionados en el inciso anterior, el
empleador deberad proporcionar la informacion
correspondiente en la forma que estime mas
conveniente y adecuada.

dCodmo introducir, entonces, la perspectiva de género
en actividades fundamentales como la informacion
y la formacion de toda la plantilla de la empresa?
Recordemos que las trabajadoras manifiestan tener
menor acceso que sus homologos masculinos a la
informacidn preventiva. Segun la primera Encuesta
Nacional de Empleo, Trabajo, Salud y Calidad de Vida
de los trabajadores y trabajadoras en Chile (ENETS
2009-2010) (Ministerio de Salud, Direccion del Tra-
bajo e Instituto de Seguridad Laboral, 2011), el 46,5%
de las mujeres no han sido informadas en su lugar
de trabajo del riesgo de accidentarse o contraer una
enfermedad profesional, frente al 29,9% de los hom-
bres.
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Siendo la participacion de la poblacién trabajado-
ra, tal como se ha descrito anteriormente, una pieza
clave en la prevenciéon de riesgos en las empresas,
ésta tiene que recibir una adecuada informacioén y
formacion, completa y atingente a sus condiciones
laborales.

Por lo anterior, debemos preguntarnos si existe for-
macion especifica sobre género y salud laboral, como
también si se tienen en cuenta las posibles dificulta-
des de acceso a las trabajadoras en el disefio de los
planes formativos. En el anexo de la guia se realizan
algunas propuestas de charlas informativas y cursos
de formacion, teniendo en cuenta, entre otros aspec-
tos, las personas destinatarias y su papel en el ambi-
to de la prevencion (HERRAMIENTA 4).

En anteriores apartados hemos introducido la nece-
sidad de formacion de las personas de los Departa-
mentos de Prevencion y miembros del Comité Pari-
tario, entre otros. La formacion debe extenderse a
todas las personas de la plantilla, ya que si ellas in-
corporan las desigualdades de género en su gueha-
cer cotidiano sera una forma mas de sensibilizacion.

Algunas cuestiones a tener en cuenta segun lo es-
tablecido en el articulo 21° anteriormente resefado
son:

4 )
Hacer de la tematica de género y sexo un to-
pico transversal a la formacion en prevencion
de riesgos laborales, incluyendo los efectos
diferenciados entre hombres y mujeres ante
a la exposicion a factores de riesgo.




MUTUAL

55

Asegurar que tanto a las mujeres como a
los hombres se les proporciona informacion
y formacion en prevencion de riesgos labo-
rales sobre los trabajos que realizan y sus
condiciones de trabajo y los efectos sobre
la salud, incluyendo al personal que trabaja
a tiempo parcial y en empresas de trabajo
temporal.

Abordar los riesgos especificos como el
acoso sexual, la doble presencia y la expo-
sicion a factores de riesgo durante el emba-
razo y la lactancia natural.

Del derecho de formacion no se debe ex-
cluir a nadie, independientemente de la mo-
dalidad o duracidon del contrato. Las mujeres
predominan en el trabajo a tiempo parcial,
por lo que pueden tener mas problemas
para acceder a la formacion cuando esta no
se desarrolla en horario laboral o fuera de la
empresa.

A la hora de elaborar instrucciones de tra-
bajo se debe evitar que el ejemplo de quien
realizara la tarea siempre sea un prototipo
de hombre. Con lo anterior, se afirma la idea
de gque no existen algunos trabajos para
hombres y otros para mujeres.

Los cursos de formacion y el material didac-
tico deben evitar estereotipos de género y
deben hacer un uso no sexista del lenguaje.

~

J
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UN EJEMPLO DE BUENA PRACTICA

Las acciones formativas de-
ben desarrollarse de prefe-
rencia en horario laboral, te-
niendo en cuenta siempre las
posibles dificultades de acce-
so de las trabajadoras, facili-
tando la asistencia en horario
y condiciones que permitan
la conciliacion entre activida-
des.

M VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Segun se establece en el articulo 72, letra g) del D.S.
N°101, de 1968, del Ministerio del Trabajo y Prevision
Social, es obligacion del organismo administrador in-
corporar a la empresa a sus programas de vigilancia
epidemioldgica al momento de establecer en ella la
presencia de factores de riesgo que asi lo ameriten o
de diagnosticar en los trabajadores alguna enferme-
dad profesional.

En este sentido, se reconocen dos tipos: la vigilancia
ambiental y la vigilancia de la salud de los trabaja-
dores (VST), que tienen objetivos y procedimientos
distintos.



La VST consiste en conocer el estado de salud de los
trabajadores y las trabajadoras para verificar que no
se estén produciendo dafos o, si se estan producien-
do, poner en marcha medidas tanto para la recupe-
racion como para evitar que vuelva a ocurrir.

Diferenciaremos entre la vigilancia de la salud de los
trabajadores y trabajadoras y la vigilancia ambien-
tal. Los objetivos y los procedimientos son distintos,
aunque la vigilancia del colectivo es donde habra
gue hacer hincapié en la visualizacion de los dafos
de las trabajadoras (Superintendencia de Seguridad
Social, 2018).

B Vigilancia de la salud

El Ministerio de Salud, a través del
Departamento de Salud Ocupacio-
nal, elabora los protocolos nece-
sarios que dictan los lineamientos
para detectar precozmente posibles
dafos a la salud, incluyendo medi-
das de proteccidn y control, con el
fin de proteger la salud de los traba-
jadores y las trabajadoras expuestas

El personal sanitario que desempe-
na actividades de vigilancia de la
salud, como los reconocimientos médicos o las asis-
tencias ante accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales, debe contar con conocimientos sobre
la relacidn género/salud vy la aplicacidon del enfoque
de género en las actividades de salud laboral.

-
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Tendremos en cuenta para realizar la vigilancia de la

salud:

-

Las exposiciones diferenciadas de mujeres
y hombres, asi como las diferencias biolo-
gicas y las desigualdades sociales.

Para cada tipo de riesgo se deberan intro-
ducir las diferencias de sexo y las desigual-
dades de género. Por ejemplo, para la expo-
sicion a agentes quimicos tener en cuenta
las diferencias bioldgicas, ya que algunos
componentes afectan mas a un sexo que a
otro. Por otra parte, las desigualdades en
el empleo (tipo de contrato, diferencia de
salario, etc.), asi como algunos factores psi-
cosociales como la doble presencia, propi-
cian diferentes tipos de dafnos.

Tener presente la salud reproductiva tanto
de mujeres como de hombres, no solamen-
te durante las situaciones de embarazo vy
lactancia.

Los datos deberan diferenciarse no sodlo
por hombre y mujer sino también entre
puestos de trabajo y turnos.

Los resultados de la vigilancia de la salud
se presentaran por sexo y se analizaran de
forma completa y diferenciada.

~




B Vigilancia ambiental

El objetivo de esta vigilancia es conocer los niveles
de los agentes o factores de riesgo a los que estan
expuestos los trabajadores en sus lugares de trabajo,
asi como la distribucion de ellos en los distintos sec-
tores de la empresa o faena, con el objetivo de adop-
tar oportuna y eficazmente medidas preventivas.

Lo anterior se realiza a través de mediciones am-
bientales, que corresponden a la realizacion de me-
diciones representativas y confiables, cualitativas o
cuantitativas, de la presencia de agentes de riesgo
fisico, quimico, bioldgico, condiciones ergondmicas
0 psicosociales existentes en el ambiente de trabajo
donde se desempenan los trabajadores.
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Algunas orientaciones:

4 N
» Se debe contar con informacion detallada
sobre lo que la trabajadora o el trabajador
realiza en su puesto de trabajo, con qué y
codmo trabaja. Es imprescindible preguntar y
escuchar.

* Es importante considerar la informacién so-
bre condiciones de empleo: contrato, jorna-
da, horario, etc.

* Desechar posibles juicios de valor y ante
todo relacionar las posibles lesiones o dolen-
cias con los riesgos presentes en el trabajo.

* Irmas alla de lo establecido en los protocolos
y aplicar el principio de precaucion.

* Diferenciar los resultados segun si los pues-
tos de trabajo son ocupados mayoritaria-
mente por hombres o mujeres.

N\ J
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En las encuestas de salud se
recomienda incluir preguntas
relacionadas con dafnos origi-
nados por factores de riesgo
a los que estan expuestas las
mujeres (acoso sexual, dis-
criminacion, doble presencia
etc.). Algunos ejemplos:

Estrés/Depresion.

Cansancio.

Dificultad para conciliar el suefo.

Cambios de humor.

Alteracion del comportamiento.
Trastornos del suefo.

Consumo frecuente de medicamentos.
Trastornos relacionados con la menstrua-
cion.

Trastornos relacionados con la reproduc-
cion, embarazo y lactancia.

Haber sufrido dafos por agresiones o con-
ductas violentas.
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EJEMPLO DE INTERVENCION






"Es necesario
que las mujeres participemos
para que nuestras
experiencias, prioridades
y soluciones tengan fuerza”.

Mujer sindicalista
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DIFERENTES MODELOS DE INTERVENCION

Como hemos visto hasta ahora, es factible incorpo-
rar la perspectiva de género en las actividades pre-
ventivas de las empresas. Hay elementos capaces de
rentabilizar los posibles esfuerzos aportados, como
los procesos participativos de identificacion y eva-
luacidn de riesgos en la eleccidn y puesta en marcha
de las soluciones preventivas y en su control y eva-
luacion.

La desigualdad de hombres y mujeres se puede me-
dir, no estamos ante una ficcidn llena de apreciacio-
nes subjetivas. Y una de las multiples desigualdades
entre trabajadoras y trabajadores esta en la exposi-
cion a los factores de riesgo.

Belrie ol

DESIGUALDAD
DE HOMBRES
Y MUJERES

Ambh Bl b bbaaaa



de seguridad

Vamos a presentar ejemplos de intervencion que tie-
nen en comun una marcada perspectiva de género
en sus paradigmas:

Agencia Nacional para el Mejoramiento de
M las Condiciones del Trabajo (ANACT)
(Piotet & Mabile, 1984)

Modelo para analizar las desigualdades de salud re-
lacionadas con el trabajo promovido por la ANACT,
dependiente del Ministerio de Trabajo de Francia.
Propone abiertamente hacer un diagnodstico de gé-
nero, con un enfoque cualitativo y cuantitativo. El
diagndstico sigue la siguiente secuencia:

Poner de manifiesto las diferencias entre la
salud ocupacional de hombres y mujeres
para poder elaborar una hipdtesis de géne-
ro.

Describir una demografia del trabajo, en la
gue se vuelquen todos los datos ocupacio-
nales llamativos de la ndmina femenina y la

masculina.

Confrontacion en el campo, mediante ob-
servaciones, entrevistas, cuestionarios y de-
nuncias.

Presentacion del diagndstico, haciendo hin-
capié en las causas relacionadas con la or-
ganizacion del trabajo.
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El método maneja dos maximas que podrian inspirar
cualquier procedimiento de trabajo preventivo con
perspectiva de género:

Involucrar el enfoque de género en las acciones
preventivas genera mejores resultados frente a
problemas de salud ocupacional.

Atender explicitamente las condiciones de traba-
joy la salud de las mujeres y los hombres permite
incorporar la igualdad de oportunidades.

A nivel empresarial, desde ANACT se hacen re-
comendaciones a las empresas, con independen-
cia del sector productivo en el que se vaya a in-
tervenir, que mostramos a continuacion:

Presentacion de resultados divididos por se-
XOS.

Presentacion comparada, mujeres-hombres,
de todos los indicadores de salud.
Documento unico final de evaluacion de ries-
gos, sin excluir o separar los temas relaciona-
dos con la salud reproductiva o la materni-
dad.

Prevencion de la violencia sexista y sexual.
Integracion del enfoque de género en todas
las dinamicas empresariales.

Intervencion sobre condiciones de trabajo
gue provocan estrés en los empleos con pre-
dominancia femenina (salario, tipo de con-
trato, promocion, entre otros).

Mezcla de hombres y mujeres en los empleos
y actividades en los dos sentidos: particular-
mente la integracion de los hombres en em-
pleos feminizados.

Revalorizacion de los empleos feminizados.



Agencia Europea para la Seguridad y Salud
en el Trabajo (EU-OSHA), Ficha Técnica 43
(FACTSHEET 43). (Agencia Europea para la
Seguridad y la Salud en el Trabajo, 2003)

Modelo propuesto por la EU-OSHA, en su ficha téc-
nica 43, para la incorporacion de la perspectiva de
género en la evaluacion de riesgos laborales, partien-
do de la premisa de que la adopcién de un enfoque
aparentemente neutral de géneros respecto de la
evaluacion de riesgos y del resto de las acciones pre-
ventivas puede conllevar el riesgo de que las mujeres
trabajadoras sean infravaloradas y hasta ignoradas
en las actividades relacionadas con la salud laboral.
Ademas, sostiene gque mejorar las condiciones de
trabajo de las mujeres supone mejorar también las
de los hombres.

El método presenta un listado de ejemplos de peli-
gros y riesgos detectados en ambitos donde predo-
minan las mujeres trabajadoras, y recoge un modelo
para una evaluacion de riesgos mas sensible a los gé-
neros, con cinco fases cerradas, que mencionamos a
continuacion y donde se sefalan recursos posibles
para incluir la perspectiva de género en las diferen-
tes fases:

Identificacion de los riesgos.
Evaluacion de los riesgos.

Puesta en practica de las soluciones.
Supervision.
Analisis.
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Todos los métodos, convenientemente validados vy
con el correspondiente reconocimiento cientifico,
deben de ser ejecutados con perspectiva de género,
y ser permeables para poder aplicarlos incluyendo
inequivocamente aspectos de género.

Centro de Estudios de las Interacciones Bio-
Iégicas entre la Salud y el Trabajo de la Uni-
versidad de Quebec, Canada (CINBIOSE).
(Messing, 1999)

A continuacion, reproducimos las propuestas del
CINBIOSE para tener en cuenta la perspectiva de gé-
nero en la intervencion ergondmica. Esta propues-
ta tiene validez como mecanismo para orientar las
practicas preventivas en general:

En la identificacion del problema: en una misma
empresa es habitual que encontremos diferen-
cias en la identificacion y la percepcion de los
riesgos, asi como problemas de salud diferentes.
A partir de lo anterior, se recomienda entrevistar
a los trabajadores y las trabajadoras de manera
separada, para hacer visibles problemas especi-
ficos de género que en las reuniones conjuntas
no acostumbran a explicitarse (funcionamiento
sexual, acoso sexual, problemas de la menstrua-
cion, relacionados con el embarazo, la familia, la
asuncion de obligaciones de cuidados y crianza,
entre otros).



Durante la observacion de las tareas: como an-
teriormente se ha analizado, sera imprescindible
contemplar las diferencias especificas de género,
desde las exigencias fisicas a las emocionales y
las mentales derivadas de los propios requeri-
mientos de los puestos de trabajo, asi como las
exigencias derivadas de la doble presencia y de
los roles de género en la sociedad.

En el momento de la busqueda de soluciones:
la experiencia ha demostrado que es necesario
buscar espacios de propuestas de soluciones
propios para las trabajadoras, ya que las mujeres
toman la palabra menos en los grupos mixtos y
las alternativas de solucion pueden ser diferen-
tes. En esta fase es importante asegurar que di-
chas diferencias no supongan discri-

minaciones.

En el momento de la formacion:
en numerosas ocasiones las mu-
jeres se ven excluidas de los pro-
cesos sociales: la vida sindical,
de las politicas de prevenciony
de atencion a la salud. Esta
realidad supone que en las
actividades de formacion
se debe realizar un esfuer-
zo adicional para que las
mujeres se integren ple-
namente en los procesos
formativos, y adoptar me-
didas como incluir los pro-
blemas especificos de gé-
nero en los programas de
formacion.
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PROPUESTA Y EJEMPLO

El principio de transversalidad de la perspectiva de
género debe ser el objetivo a conseguir en todos los
ambitos de la empresa. Ademas, los métodos ante-
riormente explicados exponen la necesidad de inter-
vencion en multiples espacios para realmente con-
seguir una prevencion eficaz y capaz de abrazar la
heterogeneidad de la poblacion trabajadora en su
conjunto.

Es un hecho constatado en esta guia que la menor
accesibilidad a las medidas de prevencion y compen-
sacion de las trabajadoras puede contribuir a gene-
rar o amplificar los problemas de salud ocupacional
ya existentes. Estos problemas ademas influyen mer-
mando las capacidades de las trabajadoras, temporal
o permanentemente, y podrian conducirlas a situa-
ciones de mayor vulnerabilidad social.

Ya sea porgue somos conscientes de la necesidad
de incorporar la perspectiva de género, o porgue
aparece un problema concreto en el colectivo de
las trabajadoras de la empresa, las propuestas que
a continuacidon vamos a describir pueden servir para
empezar a trabajar con un método y herramientas
qgue abren otras posibilidades en la cultura de seguri-
dad y salud en la empresa.



Partimos de un problema concreto que sufren las
trabajadoras de un hotel, a partir del cual mostramos
las acciones llevadas a cabo en la empresa, los pasos,
las herramientas, las conclusiones y los resultados.
Creemos que este proceso puede ser un ejemplo a
tener presente, independientemente del problema y
del tipo de factor de riesgo sobre el que haya que
intervenir, ya que sigue la l6dgica de intervencion que
incluye la perspectiva de género.

“DE LAS LICENCIAS MEDICAS
POR DOLORES
A LA PREVENCION”
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Cadena hotelera, con varios centros de trabajo. En el
centro de trabajo objeto de la intervencion la ndmina
total la conforman 385 personas.

El hotel cuenta con 467 habitaciones distribuidas en
varios pisos, cuya limpieza esta a cargo de 65 cama-
reras de pisos. Ademas, el hotel cuenta con un am-
plio restaurante, un comedor de autoservicio y una
cafeteria en la terraza.

B <cCudl es el problema?

Alta incidencia de licencias médicas por trastornos
musculoesqueléticos en el personal de camareras de
pisos. Las trabajadoras han comenzado a comunicar
a la representacion sindical y a la direccion de la em-
presa la necesidad de adoptar soluciones.

La direccion del hotel y las supervisoras consideran
a las trabajadoras como un colectivo muy conflictivo,
con guejas continuas y con problemas de salud debi-
do a su edad avanzada.

B Caracteristicas del puesto de trabajo

El trabajo consiste basicamente en hacer camas, lim-
piar el piso, ordenar el mobiliario y limpiar el cuarto
de bano. El trabajo de las habitaciones se organiza
diariamente por parejas, cada una de las cuales debe
encargarse de 24 habitaciones. Se trata de habitacio-



de seguridad

nes y bafos con muchas “exigencias”: hay que cuidar
todos los detalles y hacer camas que suelen medir 2
metros de largo por 2 metros de ancho.

Todas estas tareas implican un continuo ejercicio de
movimientos repetitivos, manipulacion de cargas y
posturas forzadas que, como es sabido, pueden pro-
vocar danos a la salud (Kilbom, 1994; Kilbom & Mes-
sing, 1998; Putz-Anderson, Bernard, & Burt, 1997).

En este mismo puesto de trabajo encontramos dife-
rentes tipos de tareas:

Asear, ordenar y acomodar las habitacio-
nes y los banos.

Asear las instalaciones comunes (pasillos,
escaleras, recepcion, etc.).

Dar apoyo a las tareas del restaurante del
hotel.

Tradicionalmente la primera de ellas estd desarro-
llada integramente por mujeres, en cambio las dos
ultimas por hombres. A pesar de encontrase en la
misma categoria profesional, se perciben retribucio-
nes diferentes, como un plus de productividad; los
trabajadores cobran el doble del salario que reciben
las mujeres.
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B Caracteristicas de las personas que ocupan los
puestos de trabajo

La edad media de las mujeres que ocupan estos
puestos oscila entre 18 y 55 afnos, y tienen mas anti-
glUedad en la empresa que los hombres. Entran como
camareras de pisos y salen o se mantienen en los
mismos puestos de trabajo, ya que no se les facilita la
promocion. Las posibilidades de promocion son ma-
yores en los hombres, ya que pueden acceder a tra-
bajar exclusivamente como camareros en el come-
dor y en la cafeteria. Los contratos temporales estan
siendo en estos ultimos afos bastante habituales; el
25% de las trabajadoras tiene mayor antigledad que
los hombres de la misma ndmina, y ademas trabajan
la jornada completa.

A nivel internacional el colectivo de camareras de pi-
sos esta atravesando, gracias a su lucha, un momen-
to de visibilizacion y de reconocimiento. Las traba-
jadoras del hotel no son ajenas a la actualidad y van
descubriendo poco a poco como las molestias, las
enfermedades y las incapacidades nada tienen que
ver con el hecho de ser mujeres, sino con sus con-
diciones de trabajo. Asi lo plantean ante la direccidn
de la empresa y a la representacion sindical, comen-
zando un proceso en el que quieren ser las protago-
nistas.



B ORGANIZACION

Tras el planteamiento del problema en el Comité Pa-
ritario se decide constituir una Comisién de trabajo
con un objetivo claro: la mejora de las condiciones de
trabajo de las camareras de piso, en otras palabras,
“hacer prevencion”. El ambito de la intervencion se
basa en las tareas relacionadas con el aseo y la orga-
nizacion de las habitaciones.

La Comision de trabajo se compone de 6 personas:

B Representacion social: dos trabajadoras y
un delegado sindical (en estos momentos
la representacion sindical esta formada solo
por hombres).

B Representacion de la Direccion: director de
Recursos Humanos, supervisora y gerente.

B Asiste a esta comision también personal del

Departamento de Prevencidon como parte
técnica que ira desarrollando los diferentes

Pasos.
& qr £
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El papel de la Comision de trabajo es principalmente
desarrollar el proceso, levantar, analizar y procesar
la informacion que se genere, organizar las diferen-
tes herramientas que se utilicen, los diferentes do-
cumentos, etc., y por ultimo elevar los resultados vy
propuestas al Comité Paritario, érgano que tiene la
capacidad de decisidon en ultima instancia aprobar o
no las propuestas. El personal técnico del Departa-
mento de Prevencion liderara la Comision de trabajo.

Constituida la Comision de trabajo, se decide la me-
todologia de intervencion, teniendo en cuenta la pre-
misa de la participacion y que el proceso puede alar-
garse debido a la inexperiencia en la nueva forma de
trabajo y por los posibles obstaculos que puedan ir
apareciendo. Todo ello presentado por la parte téc-
nica, que propone y apuesta por una metodologia
gue tenga como referencia la ergonomia participati-
va, por el tipo problemas de salud que plantean las
trabajadoras y su origen.

A continuacion presentamos los pasos, los proble-
mas durante el desarrollo, las herramientas utilizadas
y los resultados. Hay que tener en cuenta que esta-
mos ante un proceso abierto y flexible, lo que permi-
te atender los posibles obstaculos de una forma mas
efectiva e inmediata que los procesos de evaluacion
no participativos.



* PROCESO DE INTERVENCION

Paso 1 Identificacion de riesgos

Lo primero que se plantean es definir el problema:
cde qué se trata?, y el alcance: écuales son las cir-
cunstancias que lo rodean?

Consideran necesario identificar el tipo de problemas
de salud, la incidencia, la frecuencia y la gravedad,
asi como analizar su relacion con las condiciones de
trabajo. Dar respuesta al hecho de que sean las mu-
jeres las que tienen mayor incidencia de casos, segun
la empresa porque son mujeres y por la edad. Ellas
conocen el problema, pero también deben prestar
atencion a los datos que tiene la empresa y consultar
las informaciones técnicas o legales. Por supuesto el
Departamento de Prevencion menciona que la visita
al lugar de trabajo permitira comprobar, en terreno,
las condiciones concretas en que se genera el riesgo.

éCuales

son las
cwcunstanclas
que lo rodean?
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En un primer momento deciden analizar la informa-
cion de la empresa, en concreto:

-

La distribucion de hombres y mujeres por
departamentos/secciones y puestos de tra-
bajo que ocupan, dibujdé un panorama de
desigualdades tanto desde la segregacion
horizontal como la vertical. Se decide anali-
zar, asimismo, las condiciones de empleo de
las camareras de piso: contratos tempora-
les, jornadas parciales.

Se hace un analisis de las tareas desarrolla-
das por las trabajadoras, las exigencias que
implican, la repetitividad de movimientos,
la monotonia y el grado de control y la au-
tonomia con que se realizan. Esta informa-
cion surge tras realizar una entrevista a las
supervisoras del hotel, y posteriormente se
contrasta con las trabajadoras.

Se solicita informacion sobre los dafos a la
salud al Departamento de Prevencion, datos
sobre las licencias médicas por accidentes
del trabajo y enfermedades profesionales,
asi como los resultados de la vigilancia mé-
dica efectuada. Agqui surge uno de los prin-
cipales problemas: no tienen informacion
suficiente sobre danos desagregados por
sexo.

~




La falta de informacion se va poniendo sobre la
mesa, por lo que la experiencia compartida por las
trabajadoras es fundamental, decidiéndose aplicar
una encuesta de salud con el objetivo de identificar
zonas corporales afectadas, gravedad de la afecta-
cion, si han tenido o no permisos o licencias, cuanto
tiempo llevan con estos problemas, a qué creen que
se deben, etc. La participacion en la encuesta fue
alta, cercana al 80%. En ella las trabajadoras debian
indicar en un esquema corporal aquellas zonas en la
gue sentian molestia, dolor, incapacidad al finalizar la
jornada laboral y/o durante la realizacién del trabajo
y contestar las siguientes preguntas:

iHan estado presentes
los dolores mencionados
durante los ultimos siete

dias?

En los ultimos doce me-
ses, ¢cuantos dias?

iHa debido ausentarse
del trabajo debido a es-
tos dolores?

éHay tareas de su traba-
jo que usted asocie a la
aparicion de disconfort,
molestia o dolor?
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Recogida y analizada la informacion cuantitativa, se
organiza el primer circulo de prevencion (HERRA-
MIENTA 3 ANEXO).

Los resultados de la encuesta de salud sirven para
empezar con la reunion. Con un esquema del cuerpo
humano se van explicando los resultados para co-
rroborarlos con las personas que participan en este
circulo. Se concluye que los principales problemas
de salud se dan en los miembros superiores, en con-
creto: hombros, mano, mufeca, y en la zona lumbar.
Ademas existe un numero importante de trabajado-
ras que tienen molestias hace mas de un ano, por lo
gue han necesitado licencias médicas en varias oca-
siones.

Luego una trabajadora describe su jornada de traba-
jo y a partir de su exposicion las demas intervienen
explicando en qué se diferencia de las suyas.

Este circulo permitio conocer la organizacion del tra-
bajo, las tareas que se realizan, las herramientas, los
equipos, los productos de limpieza y los materiales
utilizados, el desarrollo de la jornada laboral, las prin-
cipales dificultades encontradas y los problemas de
salud en el trabajo. Se confecciona un listado de pro-
blemas, incluso se determina cuales son los proble-
mas prioritarios para las trabajadoras:



El contenido de la tarea: la repetitividad, la
monotonia, la falta de control y de autono-
mia para hacer su trabajo.

Las dimensiones de las camas vy las sabanas,
gue son excesivamente grandes, lo que obli-
ga a meter bajo el colchdn casi un metro de
ellas y, por lo tanto, tener que levantar mas
los colchones -que pesan 70 kg- adoptando
posturas forzadas.

Las caracteristicas de los carros, la falta de
mantenimiento en las ruedas, son viejos y
pesados.

El numero y el tipo de habitaciones por dia.

Como se organiza el trabajo, la distribucion
de las habitaciones y su relacion con la traba-
jadora asignada para realizar la limpieza. Las
trabajadoras fijas, tienen estrategias, pueden
organizar el trabajo cuando el tiempo les
apremia, dejando tareas que se ven menos,
como el polvo, para el dia siguiente, que es
una medida viable cuando siempre vas a lle-
var las mismas habitaciones.

El ritmo elevado.

La supervision estricta. El trabajo debe reali-
zarse siguiendo protocolos que deben cum-
plirse por cuestiones de calidad, y pueden
ser revisados o verificados en cualquier mo-
mento por la supervisora.

~
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B La inseguridad, no sdélo en la contratacion
sino en el dia a dia, ya que las llaman para
trabajar el dia antes, incluso horas antes de
entrar al turno.

B Las desigualdades en las condiciones de
empleo, debido a los distintos tipos de con-
trato.

B Situaciones de discriminacion en los proce-
dimientos de promociéon y formacion.

B Problemas en la piel ante el uso de determi-
nados productos para la limpieza.

B Exposicion a riesgo bioldgico.

- J

El listado se completa con la informacion obtenida
mediante visitas que permiten realizar observacio-
nes y anadlisis sistematico de la actividad real. Se
trata de recoger todos los datos cualitativos y cuan-
titativos necesarios para comprender las exigencias
de aquellos puestos de trabajo que se haya determi-
nado, en base a la informacion emanada de los dos
puntos anteriores. En estas visitas también se entre-
vista a las trabajadoras de los puestos analizados (se
utiliza la HERRAMIENTA 1 del anexo de esta guia).



Se realiza un informe con las conclusiones de la pri-
mera fase (revision de documentacion, resultados de
las encuestas, resultados del circulo de prevencion
y de las visitas de observacion), con los siguientes

apartados:

Datos sociodemograficos.
Condiciones de empleo.
Caracteristicas de la actividad.
Principales dafnos a la salud.
Factores de riesgo prioritarios.
Acciones futuras.

ouhwN

D o -
Este informe se ird nutriendo de la informacion que
se vaya generando en el desarrollo de la interven-
cion. En este paso se presenta en el Comité Paritario,
con el asombro de sus miembros ante las desigual-
dades reveladas y el interés manifestado en buscar
soluciones.

Paso 2 Evaluacion de riesgos

Una de las conclusiones de la primera fase es la nece-
sidad de evaluar mas en profundidad la exposicion,
es decir, realizar evaluaciones especificas de riesgo
ergondmico, de forma que se obtenga mas informa-
cion sobre la repetitividad, la manipulacion manual
de cargas y de las posturas que se adoptan en el de-
sarrollo de las tareas. Esta propuesta tiene el apoyo
de la direccidén que, a pesar de ser mas consciente
de la problematica, todavia tiene ciertas reticencias
y considera necesaria una evaluacion que ademas
oriente a necesidades formativas en adopcion de
posturas, por ejemplo.
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Con los resultados se decidira también la necesidad
de aplicar el protocolo de riesgos psicosociales. De
esta manera se abordaran también las desigualdades
y situaciones de discriminacion manifestadas por las
trabajadoras.

Aun asi existe consenso de que se pueden tomar
medidas sobre ambitos en los que se sabe a ciencia
cierta que hay que introducir mejoras y cuyo resulta-
do preventivo puede ser muy beneficioso.

Paso 3 Implementaciéon de soluciones

Se realiza un nuevo circulo de prevencion, del que
salen propuestas prioritarias que son trabajadas e
incorporadas al informe por la Comisidon de trabajo,
para posteriormente llevarlas al Comité Paritario.

En el primer circulo de prevencion se opta por una
composicion unica de trabajadoras, ademas de una
persona que forma parte de la representacion sin-
dical. Pero en este segundo circulo se selecciona a
aquellas trabajadoras que destacaron por su cono-
cimiento y también participan las supervisoras. En
esta fase hay mas confianza en todas las partes y se
requiere analizar la viabilidad de las medidas que se
propongan.

En concreto, surgen propuestas para la adaptacion
del mobiliario y elementos de las habitaciones y otras
directamente relacionadas con la labor propia de las
trabajadoras:



B Acortar las sabanas de las camas en 30 cm.
Hasta ahora las sabanas eran excesivamente
grandes, lo que obligaba a meter bajo el col-
chdén casi un metro y por tanto tener que le-
vantar mas los colchones -que pesan 70 kg-
y adoptar posturas muy forzadas.

B Hacer las camas con menos ropa en verano.
El objetivo es el mismo y se consigue quitar
3 0 4 colchas por cama, lo que evita levantar
pesos de forma repetida e innecesaria.

B Hacer las camas entre dos personas, pues
meses atras ampliaron el tamafio de las ca-
mas. Con esta medida se reduce la carga de
trabajo, las posturas forzadas y los movimien-
tos repetitivos, ademas de disminuir el aisla-
miento.

B Cambiar los carros por otros que pudieran
deslizarse facilmente, evitando sobreesfuer-
ZOS para arrastrarlos y empujarlos.

N J

Por supuesto el abanico de propuestas fue mucho
mayor, sobre todo aguellas que inciden en la organi-
zacion del trabajo, la necesidad de ampliar jornadas
de trabajo, contratacion, mejora en las condiciones
de empleo, etc. Todas estas medidas no se guardan
en un cajon sino gue se mantienen a la espera de
evaluaciones especificas y la valoracion de los resul-
tados de las medidas implementadas, pero mientras
tanto se valoran medidas de planificacion del volu-
men y tiempo de trabajo, asi como medidas para do-
tar de mayor control sobre el trabajo a las camareras
y reorientar el trabajo de los mandos intermedios.
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De forma paralela surge malestar con el resto de los
trabajadores de la ndmina que ven con reticencia
esta intervencion, por lo que otra propuesta intere-
sante es realizar un plan formativo en el que se inclu-
ya un taller de sensibilizaciéon sobre las desigualda-
des de género en el ambito laboral y su relacién con
la prevencion de riesgos laborales (HERRAMIENTA
4, ANEXO GUIA).

Todas las propuestas son presentadas ante el Comi-
té Paritario, que las acepta.

Paso 4 Seguimiento

Las soluciones que se van aplicando requieren de
un periodo de seguimiento y evaluacion, que per-
mita verificar si se estan produciendo los resultados
deseados. Para ello se plantean acciones de verifi-
cacion de las condiciones de trabajo, consultando
nuevamente a las trabajadoras, realizando nuevas
observaciones del trabajo, analizando los resultados
de los programas de vigilancia de la salud y los datos
de licencias por enfermedad, etc.

La medida mas aplaudida son los carros. La empresa
adquiere un prototipo de carro eléctrico para sus-
tituir a los antiguos, con dos premisas: la primera,
que todas las camareras de hotel pueden probarlo
y aportar su experiencia, sugerencias y propuestas
de mejora y la segunda, que la direcciéon del hotel se
comprometiese a que una vez concluida esta fase se
comprasen todos los carros que se consideran nece-
sarios.



Actualmente, practicamente toda la ndmina ha uti-
lizado y valorado el nuevo carro, y con toda la in-
formacion recogida se ha elaborado una relacion de
propuestas de mejora que proximamente se llevara
al Comité Paritario.

Las trabajadoras que colaboraron consideran que su
participacion ha servido para algo, estan motivadas,
sensibilizadas. Aun sin llegar a actuar sobre todos los
ambitos podemos determinar los siguientes factores
de éxito de esta intervencion:

4 )

m Enfoque amplio de la evaluacion de riesgos.

B Fase de entrenamiento para el Comité Pari-
tario, se produce una sensibilizacion sobre
la complejidad de la prevencion y la impor-
tancia de no sacar conclusiones apresura-
das sobre las causas de los problemas.

m Combatir mitos como la fragilidad de las
mujeres en el trabajo.

m Actuaciones sobre la fuente, mas que sobre
las personas (riesgos ergondmicos).

m Participacion de todos los niveles jerarqui-
cos de la empresa.
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ANEXOS






IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGO

Para este cometido proponemos un instrumento que
facilita saber donde mirar. Es una forma de ordenar
la recoleccion de informacién durante las visitas a los
lugares de trabajo, por ejemplo.

Se trata de una guia de caracter general que preten-
de hacer un primer filtro del conjunto de las condi-
ciones de trabajo y no un estudio en profundidad de
un problema concreto. Las preguntas son, por tanto,
de tipo sintético. Permiten discriminar si hay o no un
problema, no averiguar cuales son las dimensiones
concretas de dicho problema ni entrar en un estudio
detallado de sus causas.
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El criterio con que se han agrupado los problemas
es también un criterio referido a las condiciones de
trabajo en general y no al tipo de riesgos. Las situa-
ciones de riesgo son el resultado de las condiciones
de trabajo y no se pueden analizar aisladamente, por
lo que se parte de los elementos fundamentales que
caracterizan el proceso de trabajo e intentamos si-
tuar los riesgos en este contexto.

Se incluyen también algunos temas habitualmente
marginados en la identificacion de riesgos, pero que
son esenciales, como los riesgos relacionados con
factores de desigualdad, entre los que deberiamos
prestar especial atencion a la discriminacion por ra-
zon de género y al trabajo precario.




MUTUAL

Para identificar factores de riesgo de los
locales de trabajo e instalaciones
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Marca en las casillas si observas o no alguno(s) de los

siguientes problemas.

PROBLEMAS

Insuficiente espacio
para trabajar por
exceso de personas y/o
equipos.

»

SI | NO

OBSERVACIONES

Desorden y/o falta de
limpieza.

Sistemas de
almacenamiento
inadecuados y/o
subestandar .

Falta de seguridad en
desplazamientos a pie
(suelos, pasillos,
escaleras).

Falta de seguridad

en desplazamientos
mecanicos (ascensores,
vehiculos, gruas).

Posibilidad de caidas
por proteccion
inadecuada de huecos
y/0 zonas de trabajo en
altura.

Deficientes condiciones
de seguridad en la
instalacion eléctrica.

Deficientes condiciones
de seguridad en
instalaciones de gas

0 a presion.
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PROBLEMAS

Sistemas bajo estdndar
de prevencion de
incendios y/o
explosiones.

Si

NO OBSERVACIONES

Inexistencia de planes
de evacuacion ante
posibles emergencias.

Mala ventilacion
y/o inadecuada
climatizacion
de los locales.

lluminacién inadecuada
al tipo de trabajo que
se realiza.

Confort térmico
inadecuado al tipo de
trabajo que se realiza.

Ruido ambiental fuera
del rango de confort
para la atencion que
requieren las tareas.

Vestuarios y banos
fuera de la norma.

Inexistencia de salas
cuna.
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Para identificar factores de riesgo relacionados
con maquinaria, tecnologia, herramientas

Marca en las casillas si observas o no alguno(s) de los

siguientes problemas.

PROBLEMAS

Dispositivos de
seguridad fuera
de norma o no

certificados.

»

S| NO

OBSERVACIONES

Mantenimiento
preventivo escaso
o nulo.

Instrucciones de
seguridad inexistentes.

Utilizacion de maquinas
o herramientas sin la
debida capacitacion
para su uso.

Peligro de accidentes
por golpes,
atrapamientos o cortes.

Peligro de accidentes
por quemaduras.

Peligro de descargas
eléctricas en maquinas
o herramientas.

Proteccién no
certificada o no
adecuada para el
nivel de ruido.

Exposicidn a
vibraciones por
utilizaciéon de maquinas
o herramientas.
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PROBLEMAS

Proteccién inadecuada
frente a radiaciones
ionizantes.

Si

NO

OBSERVACIONES

Exposicion a campos
electromagnéticos.

Fatiga visual por
fuentes luminosas en
los equipos de trabajo.

Exposicion a fuentes
de calor radiante.

Utilizacidn inadecuada
de equipos de
proteccion personal.

Ruido sobre niveles
permitidos.

|
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Para identificar factores de riesgos relacionados
con sustancias y materiales utilizados

Marca en las casillas si observas o no alguno(s) de los

siguientes problemas.

PROBLEMAS
Utilizacion de
sustancias quimicas
nocivas y/o materiales
peligrosos.

»

Sl NO

OBSERVACIONES

Etiguetado de envases
fuera de norma.

Inexistencia de hojas
de seguridad para
sustancias y/o
materiales utilizados.

Falta de seguridad
en el transporte y/o
almacenamiento de

sustancias y materiales.

Exposicién a humos,
gases, vapores, polvo,
olores).

Riesgo quimico por
contacto con ojos o
piel.

Riesgo quimico por
inhalacidn respiratoria.

Exposicion a
cancerigenos o
mutagenos.

Exposicion a alérgenos.

Exposicidon a riesgos
bioldgicos.
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PROBLEMAS

Instalaciones de
proteccioén colectiva
insuficientes o
inexistentes.

»

Si

NO

OBSERVACIONES

Utilizacidon inadecuada
de equipos de
protecciéon personal.

Contaminacion externa
(residuos, emisiones)

Riesgo de accidentes
medioambientales
graves (incendios,
fugas, explosiones).




* Para idenficar factores de riesgo ergonémico

Marca en las casillas si observas alguno(s) de los
siguientes problemas.

PROBLEMAS Si | NO OBSERVACIONES

Espacio de trabajo
reducido para la tarea
que se realiza.

Durante el desarrollo
de las tareas, la
distribucion de
personas y/o equipos
dificulta los
movimientos y
desplazamientos.

Disefio de mobiliario,
equipos o
herramientas, que
generan posturas
fuera de rangos de
confort o fuerza
percibida como
importante por el
trabajador.

Sillas y asientos
insuficientes o
inadecuadas,

o en mal estado.

Necesidad de adoptar
posturas incomodas
(agachado, en cuclillas,
u otra similar).

Las tareas no permiten
cambios frecuentes de
postura.




102

PROBLEMAS

Las tareas requieren
movimientos
repetitivos de
miembro superior.

]

NO OBSERVACIONES

Las tareas requieren
manipulacion de carga
(mas de 3 kg).

La manipulacion

de la carga requiere
movimientos de flexidn,
rotacion o inclinacion
de columna.

Las tareas incluyen
manipulacion de
personas.

La organizacion de las
tareas no considera
pausas de descanso
frecuentes.

No se ha realizado
capacitacion en
ergonomia, o ha
sido insuficiente.
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+

Para identificar factores de riesgos de la
organizacion del trabajo

Marca en las casillas si observas o no alguno(s) de los

siguientes problemas.

PROBLEMAS

Tareas monotonas,
sin rotacion.

Sl NO

OBSERVACIONES

Ritmo de trabajo
impuesto o presion de
tiempo por produccion.

Recursos insuficientes
para alcanzar los
objetivos o los plazos
fijados.

Trabajo en equipo o
colaboracion entre
areas o trabajadores
inexistente o
insuficiente.

Los trabajadores/as
tienen poco o nulo
control sobre su propio
trabajo.

Duracion de la jornada
superior a los limites
legales.

Organizacion de
horarios y turnos que
impiden o dificultan
compatibilizar el
trabajo con la vida
social o familiar.
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PROBLEMAS

Instancias de
participacion y
consulta inexistentes,
insuficientes o
inadecuadas.

»

Si

NO

OBSERVACIONES

Pocas o nulas
posibilidades de
formacion continua
o de promocion.

Inexistente o
insuficiente apoyo
de jefaturas para el
desarrollo del trabajo

Insuficiente o
inexistente apoyo
entre los
trabajadores/as.

El trabajo implica
atencién de clientes
O usuarios.
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Para identificar factores de riesgo
relacionados con desigualdad
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Marca en las casillas si observas o no alguno(s) de los

siguientes problemas.

PROBLEMAS

Inadecuada o
inexistente politica
de igualdad de
oportunidades en el
trabajo.

Si NO

OBSERVACIONES

Existen situaciones de
discriminacion laboral
hacia las mujeres.

Presencia de
condiciones de
trabajo diferentes
segun el sexo de las
personas.

El trabajo se divide en
tareas “de mujeres” y
tareas “de hombres”.

Existen situaciones de
acoso sexual.

Existen situaciones

de discriminaciéon por
motivos étnicos,
culturales, linguisticos,
etc.

Presencia de
condiciones de trabajo
diferentes segun el tipo
de contrato (fijo/
temporal).
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PROBLEMAS

Presencia de
condiciones de trabajo
diferentes segun la
titularidad de la
empresa (contratistas).

»

Si

NO

OBSERVACIONES

Se asignan trabajos
de riesgo a
trabajadores/as
temporales o

de contratistas.

La proteccidn frente
a los riesgos de los
trabajadores/as
temporales o de
contratistas es
insuficiente o
inexistente.

La formacion e
informacioén preventiva
de trabajadores/as
temporales es
inexistente o
insuficiente.

En general hay falta
de solidaridad y apoyo
entre compafieros/as.

En general hay falta
de respeto en las
relaciones entre las
personas.




Herramienta

CARACTERIZACION DE PROBLEMAS

Identificados los factores de riesgo, si procede una
valoracion inicial de la exposicion podemos utilizar
la tabla adjunta, siempre teniendo en cuenta que se
trata de una apreciacion cualitativa de la exposicion,
gue se podra comparar con aqguellos criterios lega-
les, técnicos, etc. que existan para determinados fac-
tores de riesgo.
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Marcar con una cruz la casilla que corresponda:

Frecuencia

de la
exposicion

Eficiencia de la prevencién

APRECIACION CUALITATIVA DE LA EXPOSICION

Prevencién
EFICAZ

Eficacia
preventiva
DUDOSA

AUSENCIA
de
prevencién

Menos
de 2h
por
semana
0 Mmenos
de 1dia
al mes

Menos
de 2h
dia o
menos
de 1dia
ala
semana

Mas del
25% del
tiempo
de

trabajo
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Criterios de valoracién
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Exposicion NULA

1 N RARAMENTE
en principio
2 Exposicion NULA Dotaciéon expuesta
en principio REGULARMENTE
3 Exposicion NULA Dotacidn expuesta
en principio CONSTANTEMENTE
' Bl Exposicion POSIBLE | Dotacion expuesta RARAMENTE
. Dotacién expuesta
-3 | Exposicion POSIBLE REGULARMENTE
. Dotaciéon expuesta
(3l Exposicion POSIBLE CONSTANTEMENTE
74 | Exposicion CIERTA Dotacién expuesta RARAMENTE
L Dotacién expuesta
L3l Exposicion CIERTA REGULARMENTE
=} | Exposicion CIERTA Dotacion expuesta

CONSTANTEMENTE




110

ESTIMACION DE LA GRAVEDAD DEL RIESGO
PROBABILIDAD DE

OCURRENCIA
CONSECUENCIAS PERJUDICIALES
graves
Para lasalud |, medias
de las personas
leves
graves
Para el
medio intermedias
ambiente
leves

Criterios de valoracion

Mientras mas grave es la consecuencia para la
salud de las personas y para el medio ambien-
te, y mas alta su probabilidad de ocurrencia, mas
importante es el problema, y por lo tanto debe
ser priorizado.



PARTICIPACION

Identificados y caracterizados los riesgos, estaremos
en disposicidon de eliminar factores de riesgo y/o ana-
lizar en profundidad otros. En ambos casos, ya sea
en la investigacion de las causas de exposicion o en
la busqueda de medidas, los circulos de prevencion
se convierten en herramientas utiles y agiles.
Algunas pautas para tener en cuenta:

M CiRCULOS DE PREVENCION

(Anexo XIll. Circulos de prevencion. Manual para la
evaluacion y prevencion de riesgos psicosociales
CopsoQu.istas21)
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¢QUE SON?

Son grupos de trabajadores 'y trabajadoras re-
unidos para efectos de consulta sobre alguna
cuestion relativa a las condiciones -de traba_—
jo inadecuadas, con el fin de redgu.rlas o eli-
minarlas en origen. Es un procedimiento quée

busca abrirse a las personas protagonlsta_s
de las condiciones de trabajo para consegulr

profundidad, detalles y matices.

éPARA QUE?

Los circulos de prevencion pue-
den tener distintos objetivos, se-
gun la fase del proceso preventivo
en la que se encuentre el grupo de
trabajo:

B Determinacion del origen de
las exposiciones y propuesta
de medidas preventivas.

B Concrecion de las propuestas
de medidas preventivas.

B Seguimiento de la implemen-
tacion de las medidas preven-
tivas planificadas.
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éCOMO ORGANIZARLOS?

Los circulos de prevencion pueden formarse
entre 7 y 9 personas, como maximo. Depen-
diendo del problema y de las caracteristicas de
las personas, se organizaran grupos formados
sbélo por trabajadoras y/o grupos en los que
también formen parte personas de la direccion.
Ante las minimas reticencias, la mejor opcion
sera formar circulos por separado.

En ocasiones las mujeres pueden tener difi-
cultades para expresar determinadas percep-
ciones, como por ejemplo hablar de posibles
consecuencias en la menstruacion debido a
exposicion al estrés, siendo importante que
estos aspectos se tengan en cuenta a la hora
de la organizaciéon de los grupos. En pro del
buen funcionamiento de este procedimiento se
recomienda evitar en el mismo circulo de pre-
vencion protagonistas que puedan coartar la
opinién de otras personas. El circulo de preven-
cion solo puede cumplir sus objetivos si existe
confianza entre sus componentes.

La participacion debe ser VOLUNTARIA, v en
funcion de los recursos disponibles podran par-
ticipar todas las mujeres afectadas por el pro-
blema o elegir entre ellas un numero adecuado.
Ademas, debe estar integrado por el experto
en Prevencion de Riesgos de la empresa (cuan-
do corresponda).
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éCOMO DESARROLLARLOS?

Es necesaria la presencia de una persona que
ejerza la moderacion. El buen desarrollo del cir-
culo dependera de ella, ya que deberd asumir
una serie de posiciones (interviene desde la
perspectiva de la observacion, no dara su opi-
nidén) y regulard una serie de situaciones duran-
te el funcionamiento. Tiene que ser una persona
de confianza de los componentes del circulo y
con experiencia en dinamicas de grupo.

La cantidad de sesiones no puede generalizar-
se y depende de muchas cuestiones (dificultad
del tema, composicion, duracion). Se realizan en
tiempo de trabajo, y la duracion suele estable-
cerse entre un minimo de 1 hora y un maximo de
2 horas.




B Registro

El desarrollo del circulo de prevencidon se graba para
no perder la rigueza de lo explicado (se recoge en
toda su extension y sin filtro intermedio). Su conteni-
do es confidencial y Uunicamente puede usarse para
efectos de prevencion. Las personas participantes
deben comprometerse a no difundir la informacion
derivada de la actividad y cumplir con todos los re-
quisitos legales y éticos de proteccion de la intimi-
dad. Si por cuestiones diversas se decide no grabar
el desarrollo del circulo, otra persona debera tomar
nota de lo expuesto.

®m Ficha de recogida de informacion

El contenido de la ficha cambiara segun el objetivo
del circulo y la fase del proceso en que nos encon-
tremos. La siguiente tabla nos puede servir para pro-
fundizar, una vez realizada la identificacion inicial de
riesgos
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FICHA DE CiRCULO DE PREVENCION

FACTOR DE RIESGO

MEDIDAS NIVEL DE

CAUSAS PREVENTIVAS PRIORIDAD

m El informe

El informe es un resumen de los planteamientos de
los integrantes del circulo, de forma andénima y orde-
nados por temas. La realizacion del informe estara a
cargo de la persona responsable de la moderacion
del circulo y debe ser entregado al Comité Paritario
(cuando corresponda).



FORMACION E INFORMACION

A continuacion presentamos tres propuestas de re-
cursos formativos, con diferentes objetivos y dirigi-
dos a distintos tipos de personas destinatarias.

En primer lugar, un taller presencial que deberian
realizar todas las personas integrantes de una em-
presa cuyo objetivo es informar y sensibilizar sobre
las desigualdades de género en el trabajo. Se trata
de un taller presencial.

Una segunda propuesta permite ampliar el objeti-
vo de sensibilizaciéon al desarrollo de conocimientos
para la accioén, y por lo tanto puede ir destinado de
forma preferente a personas con implicacion proac-
tiva en las empresas, como el Departamento de Pre-
vencion, miembros del Comité Paritario, etc.
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Por ultimo, se propone una charla informativa sobre
la violencia de género en el ambito de las empresas,
gue también puede ir dirigida a toda la dotacion.

Se trata de propuestas basicas que podrian ampliar-
se en numero de horas, adaptandolas a las circuns-
tancias y caracteristicas de la empresa, sobre todo
en base a la presencia de determinados riesgos, aun-
gue por ejemplo los derivados de la organizacion del
trabajo pueden estar presentes independientemente
del sector, actividad, etc.



Propuestal TALLER DE 4 HORAS

Objetivo:

Compartir un marco de referencia y lenguaje co-
mun en los dmbitos de igualdad y de prevencion
de riesgos laborales y entender por qué se ha de
introducir la perspectiva de género en el analisis
de la relacién entre trabajo y salud.

Personas destinatarias: toda la dotacidn.

Contenidos:

e Conceptos de sexo y género.

 Desigualdades en las condiciones de trabajo,
de vida y salud.

« Enfoque de género en las actividades pre-
ventivas.

Metodologia: presencial.

=
\  e—
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Propuesta 2 CURSO 50 HORAS

Curso basico que ayude a entender el porqué de
las diferencias entre ambos sexos, mas alla de las
puramente bioldgicas o sexuales, para llegar al
analisis de género en torno a los diferentes roles
desempenados en los dmbitos social y privado,
asi como el reflejo de tales diferencias en la posi-
cion del mercado de trabajo vy las repercusiones
especificas sobre la salud que tal situacion tiene
para el colectivo de mujeres.

Objetivos:

El principal objetivo del curso es sensibilizar so-
bre los problemas de salud en el trabajo que los
colectivos de mujeres padecen de forma dife-
renciada a los hombres, y como se produce de
hecho una desproteccion sistematica al no ga-
rantizar la eficaz proteccion de su salud desde el
amplio concepto de “bienestar fisico, psiquico y
social”.

Para su consecucidon se necesitara alcanzar los

siguientes objetivos especificos:

* |dentificar las desigualdades de género en el
mercado de trabajo.

* Analizar los riesgos especificos que afectan
a las mujeres trabajadoras.

* Determinar la afectacion significativa y dife-
rente a la exposicion a determinados riesgos.

* Reflexionar y establecer cdmo intervenir
para conseguir hacer visibles los problemas
de las trabajadoras y mejorar sus condicio-
nes de trabajo.




Personas destinatarias: agentes con responsa-
bilidad en la prevencion de riesgos laborales.

Contenidos:

Unidad 1. La mirada de género en las condicio-

nes de trabajo y salud.

- Desigualdades sociales, condiciones de tra-
bajo y de vida, y de salud.

- Doble presencia.

- Acoso sexual.

Unidad 2. Riesgos con una dimension de géne-

ro: ergonomicos, quimicos y psicosociales.

- Laergonomiay la lesiones musculoesquelé-
ticas.

- El riesgo quimico.

- Los factores de riesgo psicosociales.

Unidad 3. La prevencion de riesgos laborales

con mirada de género.

- Introduccion sobre la diferencia de género
en la prevencion.

- Laincorporacion de la perspectiva de géne-
ro en la gestion de la prevencion.

- La necesidad de la participacion.

Unidad 4. Embarazo y lactancia.

- Objetivos de la prevencion en salud repro-
ductiva.

La proteccion del embarazo y la lactancia
en la legislacion.

Metodologia: semipresencial.
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Propuesta 3 CHARLA INFORMATIVA

Un ejemplo: Violencia de género en el ambito la-
boral.

Objetivo:

Sensibilizar e informar sobre las situaciones que
pueden generar ambientes de trabajo hostiles e
irrespetuosos de violencia contra las mujeres.

Personas destinatarias: para toda la dotacion.

Contenido:

* Violencia estructural.

*  Micromachismos.

* Acoso sexual.

* Procedimientos de actuacion.
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