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doras de las Américas (CSA) pone a consideracién de

sus afiliadas la Estrategia Sindical en Salud Laboral
para las Américas, la cual es fruto de un proceso de cons-
truccién colectiva, promovida con la cooperacién técnica
y financiera de la OIT - ACTRAV a través del Proyecto de
Seguridad Social para Organizaciones Sindicales SSOS del
Centro Internacional de Formacién de Turin financiado
por el Ministerio de Empleo y Seguridad Social de Espafia
y el aporte técnico del Instituto Sindical de Trabajo, Am-
biente y Salud (ISTAS), donde participaron 29 centrales
afiliadas a la CSA, dos fraternas y las organizaciones es-
pafiola hermanas CCOO y UGT.

La aplicacién del modelo neoliberal y el impacto de la
crisis han causado un deterioro importante en los indica-
dores socioeconémicos y ha reducido considerablemente
el papel del Estado y la participacién de las organizaciones
sociales, menoscabando los sistemas de seguridad social e
iniciando un proceso de privatizacién en salud, pensiones
y riesgos profesionales. Desgraciadamente, ésas son las
mismas politicas que actualmente estan aplicdndose en
Europa, causando graves efectos sociales sobre el empleo,
la proteccién social y los derechos sociolaborales de las/
os trabajadoras/es. En materia de salud laboral, dichas
politicas implicardn menores niveles de proteccion y re-
duccién de las politicas preventivas hasta ahora vigentes.

Todos estos elementos impactan directamente en las

La Confederacién Sindical de Trabajadores y Trabaja-



condiciones de vida y de trabajo de las y los trabajado-
res. Por lo tanto, es especialmente importante priorizar la
accién sindical sobre un aspecto tan sensible como es la
salud laboral. Es en ese escenario que se asumi6 la elabo-
racién de una Estrategia Sindical en Salud Laboral para
las Américas (ESSLA).

Desde el Congreso fundacional de la CSA, marzo del
2008, la salud laboral ha sido considerada piedra angular
para el desarrollo sostenible. En su Programa de Accién
establece que “La salud laboral se construye en un medio
ambiente de trabajo adecuado, con condiciones de trabajo
justas, donde los trabajadores y trabajadoras puedan de-
sarrollar una actividad con dignidad y donde sea posible
su participacién para la mejora de las condiciones de sa-
lud y seguridad”. Igualmente, en la Plataforma Continen-
tal Sindical en Seguridad Social PLACOSS (aprobada en el
Consejo Ejecutivo de la CSA en abril del 2010) se “defiende
que la salud laboral constituye uno de los determinantes
sociales en materia de desigualdad en salud, por lo tanto
la Salud y Seguridad en el Trabajo deben asumirse como
un area de atencién especial dentro del marco de la Pro-
teccién Social”.

La importancia de la Estrategia Sindical en Salud La-
boral para las Américas radica en que ella es una herra-
mienta esencial para la accién sindical en defensa de la
salud y vida de las/os trabajadores de la regién. Para la
puesta en marcha de dicha Estrategia, es necesario que las
afiliadas incorporen en sus agendas el contenido concep-
tual y operativo de la misma, de acuerdo a sus realidades
nacionales, de modo que sea 1til y aplicable en todos los
paises.

(aent;-

Victor Baez Mosqueira Laerte Teixeira da Costa
Secretario General Secretario de Politicas Sociales
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1 DIAGNOSTICO
DE LA SITUACION
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Para desarrollar una adecuada Estrategia Sindical en
Salud laboral para las Américas es necesario conocer en
detalle las caracteristicas tanto cuantitativas como cuali-
tativas de la situacién sociolaboral en la Regién, asi como
la actuacién sindical en el tema.

Existen experiencias valiosas de organizacién sindical
en diferentes paises del Continente con la creacién de de-
partamentos o secretarias de salud laboral, la adopcién de
planes de trabajo sindical, planificacién de la formacién,
y articulacién de los diferentes niveles de intervencién
sindical tales delegados en los centros de trabajo, sindica-
tos, federaciones o centrales. Este conjunto de elementos
son los que sirven de apoyo y referencia para la descrip-
cién de un diagnéstico de situacién en salud laboral.

Aunque todos los organismos internacionales seflalan
que no existen datos fiables en lo referido a empleo, pro-
teccién social y Salud laboral, hay ciertos rasgos destaca-
bles que podemos apuntar como significativos, teniendo
en cuenta que la progresiva aplicacién del modelo neoli-
beral ha causado un deterioro importante en los indicado-
res socioecondmicos; se ha reducido considerablemente el
papel del Estado y la participacién de las organizaciones
sociales y se han destruido sistemas de seguridad social,
inicidndose un proceso de privatizacién en salud, pensio-
nes y cobertura de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales.

1.1 Materia socio-laboral

El articulo 22 de la Declaracién de los Derechos Huma-
nos del 1948 seniala que el derecho a la seguridad social
es un Derecho Humano fundamental, sin embargo la si-
tuacién en América Latina es que la mayoria de la pobla-
cién trabajadora tiene escasos o nulos niveles efectivos de
proteccién.

El programa de accién de la CSA reafirma el acceso gra-
tuito y universal a los servicios publicos como educacién,
sanidad y agua, aunque la realidad es que la mayoria de
los paises latinoamericanos no garantizan estos derechos
a sus poblaciones.

Es importante resaltar que en la Regién hay un retro-
ceso en el ejercicio de la libertad sindical y la negociacién
colectiva, lo que dificulta la participacién de las organi-
zaciones sindicales en los procesos de didlogo social en
igualdad de condiciones, asi como para la intervencién
directa en defensa de los intereses de los trabajadores en



sus lugares de trabajo.

En la mayoria del los paises de la region preexiste un
alto indice de pobreza y de indigencia relacionado con
una muy inequitativa distribucién de la renta (la peor a
nivel mundial), que segtin la CEPAL (Comisién Econdmica
para América Latina y el Caribe) y la OIT, se agudizara con
la crisis que estamos sufriendo actualmente y repercu-
tird en los ya elevados indices de desempleo, entre otros
indicadores.

Para conseguir abaratar aun mas los costes laborales se
estdn dando procesos de deslocalizacién, que conllevan a
su vez menores niveles de proteccién social, también hay
un creciente proceso de tercerizacién y subcontratacién
que han intensificado la explotacién del trabajo y la pre-
carizacién, ademads de diluir las responsabilidades empre-
sariales, especialmente en los temas de salud laboral.

El tejido laboral estd dominado ademds en América La-
tina por la informalizacién de la economia (segun la OIT),
con unos indices muy altos de trabajo precario, sin dere-
chos laborales ni de proteccién social para la mayoria de
la poblacién.

El sector agricola arrastra un importante atraso, que
hace que sus condiciones de trabajo sean especialmente
desfavorables y que este considerado junto con la mine-
ria y a la construccién dentro de los de mayor acciden-
tabilidad. En todos los sectores existe un bajo nivel de
productividad tecnolégica que convive con clausulas de
productividad en la fijacién de salarios, lo cual incide ne-
gativamente en las economias de la clase trabajadora.

Especialmente vulnerables se encuentran las mujeres
pues histéricamente sufren condiciones de trabajo mds
desfavorables, ya que lejos de tenerse en cuenta los as-
pectos de género, se ahonda atn mas en la desigualdad
v en la discriminacién (segregacién sectorial, ocupacién,
brecha salarial, etc) . Junto a ellas los jévenes, la poblacién
migrante, las etnias, las personas discapacitadas, entre
otros son los colectivos mds vulnerables y mas afectados
por esta situacién sociolaboral de falta de derechos labo-
rales bésicos.

Ante este contexto desde la CSA, en el anio 2010 se aprob6
la Plataforma Continental de Seguridad Social (PLACOSS),
que ordena la visién sindical continental en la materia.

Por lo que se refiere a la situacién derivada de la crisis
internacional, social, econémica, medioambiental y po-
litica, existe una heterogeneidad en la afectacion que la
misma estd teniendo en los diferentes paises de la Regién,
siendo necesario por tanto la reflexién nacional de las
implicaciones en cada caso, en atencién a las asimetrias
derivadas de la vulnerabilidad en las relaciones de inter-



cambio y dependencia de los mercados internacionales,
por un lado, y de los flujos de divisas y remesas, por otro.

1.2 Salud laboral

Considerar la salud laboral como aspecto .
esencial de las condiciones de vida y{ de trabajo
decente con equidad y justicia socia

El impacto de las nuevas tecnologias, los cambios orga-
nizacionales, la intensificacion de las cargas de trabajo en
términos de exigencias, jornada, ritmo, etc.; la reduccién
de derechos laborales; la disminucién del poder de pre-
sién de los sindicatos y la profundizacion de la fragmen-
tacién de los trabajadores, perjudica las condiciones de
vida y de trabajo y por ende de la salud de éstos.

Los déficit de trabajo decente se hacen mas patentes en
la economia informal y trabajo tercerizado o subcontra-
tado, a menudo su trabajo se caracteriza por lugares de
trabajo pequefios o no definidos, condiciones de trabajo
inseguras e insalubres, bajos niveles de productividad,
ingresos bajos o irregulares, largas jornadas laborales y
por falta de acceso a la informacién a la tecnologia y a la
formacién” “Aunque estdn expuestos a mayores riesgos y,
por lo tanto estdn mds necesitados la mayoria no recibe
proteccidén social ni prestaciones de la seguridad social o
recibe muy pocas.

Por otro lado, es importante tener en cuenta que lejos
de tener existencia auténoma, una proporcion significa-
tiva de pequefias y muy pequeflas empresas, son parte de
las cadenas productivas de las grandes empresas, a me-
nudo encubriendo relaciones de empleo y la responsabili-
dad de la contratista por las situaciones de riesgo.

Existen estimaciones gravisimas sobre la accidentabi-
lidad (decenas de miles de accidentes mortales) y mor-
bilidad (cientos de miles de muertes por enfermedades
profesionales al afio) con especial atencién al cdncer de
origen laboral. Hay que tener en cuenta que dada la pre-
ponderancia de la economia informal en la regién, es
dificil hacer valoraciones certeras en cuanto a estos da-
tos, ademas de la inexistencia en la Regién de registros
fiables de dafios derivados del trabajo. En la mayoria de
los paises existe una total ausencia de sistemas de infor-
macién que nos proporcionen datos sobre los danos de-
rivados de los accidentes de trabajo y las enfermedades
profesionales.

La sociedad en general carece de informacién sobre



los riesgos y los dafios derivados del trabajo, y existe por
tanto una escasa sensibilizacién y una muy pobre cultura
de la prevencion.

Dentro de este diagnéstico de situacién, destaca, por su
especial gravedad e invisibilidad estadistica, la situacién
de las mujeres trabajadoras. Aunque en las encuestas la
mayoria de ellas declaran estar sometidas a ritmos de tra-
bajo altisimos, trabajo en cadena, trabajos repetitivos y
situaciones en las que no pueden tomarse ni un momento
de descanso, la ausencia de datos fiables que avalen la
existencia de estos problemas hace que no se tomen las
medidas preventivas necesarias para subsanar esta situ-
acién. Las enfermedades psicosociales y las alteraciones
musculo esqueléticas son problemas comunes que refiere
una gran mayoria de trabajadoras.

Se debe tener en cuenta, ademas, que la mayoria de
los paises no han ratificado o aplicado las normas inter-
nacionales, y mds atn, en muchos casos se desconoce la
existencia del Convenio 155 de la OIT como norma de re-
ferencia. Es un hecho que las politicas de salud laboral no
suelen aparecer en los planes de trabajo de los gobiernos.

Por su parte, los sistemas de inspeccion, vigilancia y
control del cumplimiento de la normativa en materia de
Prevencién de Riesgos Laborales, cuando existen, no son
eficaces, lo que genera una extendida impunidad ante la
infraccion de las normas. Esta impunidad se ve agravada
por las practicas anti-sindicales que impiden la organiza-
cion de los trabajadores y por la generalizada terceriza-
cién y subcontratacion laboral y de riesgos, que hace que
se diluya la responsabilidad empresarial.

Actualmente encontramos que existen pocas institu-
ciones investigadoras y divulgadoras del conocimiento
cientifico, que validen las demandas y necesidades de los
trabajadores.

El nivel de proteccién en caso de accidente de trabajo o
de enfermedad profesional es muy escaso, con escasa visi-
bilizacién del dafio y, dada la falta de cultura preventiva,
se suele desconocer que los riesgos derivados del trabajo
v los dafios que producen son evitables.

Los efectos de la crisis econémica sobre la Salud y la Se-
guridad en el trabajo han sido la reduccién de las inver-
siones empresariales en prevencién de riesgos laborales
y el recorte del gasto publico en prevencién; la expansién
de la economia informal y con ésta el nimero de trabaja-
doras/es desprotegidos y otras situaciones.
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2 MARCO DE REFERENCIA
OBLIGADO Y
ANTECEDENTES

INTERNACIONALES Y
REGIONALES

18 | Estrategia Sindical en Salud Laboral para las Américas




2.1 Marco de referencia obligado

2.1.1 Posiciones movimiento
sindical de las Américas:

o Plataforma Laboral de las Américas.

e Programa de Accién Confederacion Sindical de traba-
jadores y trabajadoras de las Américas - CSA, en su apar-
tado de Salud laboral y ambiente de trabajo, establece
que “La salud laboral se construye en un medio ambiente
de trabajo adecuado, con condiciones de trabajo justas,
donde los trabajadores y trabajadoras puedan desarrollar
una actividad con dignidad y donde sea posible su par-
ticipaciéon para la mejora de las condiciones de salud y
seguridad.

e La Plataforma Continental en Seguridad Social PLA-
COSS defiende que la salud laboral constituye uno de los
determinantes sociales en materia de desigualdad en sa-
lud, porlo tanto la Salud y Seguridad en Trabajo debe asu-
mirse como un drea de atencidn especial dentro del marco
de la Proteccién Social.

e Resolucion CSI sobre “Hacer extensiva la proteccién so-
cial y garantizar una buena salud y seguridad laboral.
Congreso CSI Junio 2010.

e Declaracion del Foro Sindical ante la XVII Conferencia
Interamericana de Ministros de Trabajo “Libertad sindi-
cal y Negociacién Colectiva. Salidas de la crisis hacia un
desarrollo social y ambientalmente sustentable”, octubre
2011.

2.1.2 Normas Internacionales de Trabajo:

e Convenios fundamentales de la OIT:

Convenio sobre la libertad sindical y la proteccién del de-
recho de sindicacién, (num. 87) 1948. Convenio sobre el
derecho de sindicacién y de negociacién colectiva (num.
98)1949. Convenio sobre el trabajo forzoso (num. 29) 1930.
Convenio sobre la abolicidn del trabajo forzoso (nim. 105)
1957. Convenio sobre la discriminacién (empleo y ocupa-
cién) (num. 111) 1958. Convenio sobre igualdad de remu-
neracion (num. 100) 1951. Convenio sobre la edad minima
de trabajar (num. 138) 1973. Convenio sobre las peores
formas de trabajo infantil (nim. 182) 1999.
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e La Declaracién de la OIT relativa a los Principios y De-
rechos fundamentales en el trabajo y su seguimiento
constituye una contribucién decisiva para el logro de este
objetivo, con especial relacién al Convenio de la OIT 87 de
Libertad Sindical y la proteccién del derecho de sindica-
cién de 1948 y el Convenio 98 sobre el derecho de sindica-
cién y Negociacion Colectiva de 1949.

e El Convenio 155 sobre la seguridad y salud de los tra-
bajadores y medio ambiente de trabajo, especialmente
importante de cara a la participacién de los trabajadores.

e El convenio 161 sobre los Servicios de Salud en el trabajo,

e El convenio 187 para el marco promocional para la sa-
lud laboral, en el que los Estados que lo ratifiquen se com-
prometen a:

1 Promover la mejora continua de la salud laboral

2 Adoptar medidas activas

3 En consulta con las organizaciones mds representati-
vas de empleadores y de trabajadores.

e La Recomendacion 194 relativa a la lista de Enfermeda-
des Profesionales y el registro y notificacidon de accidentes
de trabajo y enfermedades profesionales.

e Convenio 102 sobre la Seguridad Social. Norma minima,

e Convenio 121, de segundo nivel de proteccidn, relativo a
las prestaciones en caso de accidentes de trabajo y enfer-
medad profesional.

e Convenio 81 sobre la inspeccién del trabajo y otros
vinculados.

e Convenio 189, trabajadores y trabajadoras domésticas

e Estrategia Global en Salud laboral -Conferencia Inter-
nacional del Trabajo (CIT 2003).

e Plan de accién (2010-2016) del Consejo de Adminis-
tracién de la OIT para alcanzar un amplio grado de ra-
tificacién y de aplicacién efectiva del Convenio 155, su
protocolo de 2002 y el Convenio 187.

e Declaracién de la OIT sobre la justicia social para una
globalizacién equitativa, 2008.

e Declaracién OIT sobre Empresas Multinacionales que
seflala que los gobiernos deberian asegurarse de que



tanto las empresas multinacionales como las nacionales
apliquen normas adecuadas en materia de seguridad e hi-
giene para sus trabajadores.

2.2 Antecedentes internacionales
y regionales

e Agenda Hemisférica. Se plantea el objetivo de que la Sa-
lud laboral se convierta en una prioridad para los actores
sociales de la regién y la meta de, en un plazo de 10 afios
reducir en un 20 por ciento la incidencia de accidentes y
enfermedades laborales, y duplicar la cobertura de la pro-
teccién de la Salud laboral a sectores y colectivos escasa-
mente cubiertos.

e Declaracion Socio-Laboral del MERCOSUR de 1998, en su
apartado de Salud y Seguridad en el Trabajo; Resoluciones
del Subgrupo 10 del MERCOSUR sobre Asuntos laborales,
empleo y seguridad social; Decisién 584 de “Instrumento
ANDINO de Salud laboral”.

e La Estrategia Iberoamericana de Salud y Seguridad en
el Trabajo de 2010-2013, aprobada en la Cumbre de Lisboa
de Jefes de Estado y de Gobierno, y que debe ser desar-
rollada en cada pais de la Regidn a través del Dialogo So-
cial tripartito en igualdad de condiciones.

21



3 OBJETIVOS GENERALES
DE LA ESTRATEGIA
SINDICAL EN SALUD

LABORAL
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3.1 Fortalecer la accion sindical en
materia de salud laboral de manera
articulada y coordinada.

Ante el contexto descrito anteriormente la CSA y sus
afiliadas se han comprometido en su programa de accién
del 2008 a avanzar en el logro de metas que permitan un
abordaje prioritario de esta situacién de salud laboral, lo
que ha permitido en los afios subsiguientes acciones con-
cretas y coordinadas de defensa, denuncia y formacién
de cuadros sindicales, por lo que se hace imprescindible
fortalecer la accién sindical en materia salud laboral, en
el dmbito local, nacional y regional considerando la for-
macién, como herramienta indispensable para reforzar al
movimiento sindical como un actor politico y social que
reivindica y defiende los derechos de los trabajadoras/es
y con capacidad de incidir en politicas publicas sobre sa-
lud laboral en la regién.

Ello implica el desarrollo de estrategias en el dmbito
interno del accionar de las organizaciones sindicales en
sus estructuras, estatutos y planes de accién donde la sa-
lud laboral sea una prioridad. Implica también fomentar
y apoyar la creacién de Secretarias de Salud Laboral en
sus centrales sindicales y, con la cooperacién Técnica in-
ternacional la creacién de equipos técnicos-sindicales en
salud laboral.

El fortalecimiento de la accién sindical exige el respecto
de los derechos sindicales, por lo que los gobiernos deben
acabar con las précticas antisindicales existentes todavia
en paises de la regién, y con las barreras al ejercicio del
derecho fundamental a la libertad sindical y profundizar
en la Negociacién Colectiva que sirva como medio de me-
jora de las condiciones de trabajo en las empresas y en los
centros de trabajo.

3.2 Generacion de empleo
con derechos laborales y
proteccion social

El trabajo decente va unido indisolublemente a los de-
rechos laborales y la proteccion social.

Los gobiernos son actores imprescindibles en la genera-
cién de este tipo de empleo, constituyéndose en garantes
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de tales derechos y teniendo un rol activo en el proceso de
cambio necesario para llevar a cabo politicas de genera-
cién de empleo, de innovacion tecnoldgica de seguridad y
salud y de prevision social, con el fin de conseguir el obje-
tivo de un trabajo digno.

La economia informal, con altos porcentajes en la re-
gion, se caracteriza porque los trabajadores no cuentan
con medidas de prevencién de accidentes y enfermedades
de trabajo; tienen un alto nivel de desproteccién frente a
los danos a la salud, con menor asistencia médica o sin
ella y sin protecciéon econdémica ante la pérdida del in-
greso. Una de las tareas mdas necesarias es tratar de acabar
con esta ausencia de derechos, antitesis de lo que se consi-
dera trabajo decente, tratando de establecer los mecanis-
mos adecuados para facilitar la labor de todos los sujetos
implicados en el proceso.

En otro nivel, la institucionalizacién del didlogo social,
bipartito, tripartito, a través de la creacién de mecanismos
y procedimientos de decision es indispensable para avan-
zar hacia un modelo basado en el desarrollo econémico
y social con justicia que ha de definir acciones concretas
para la extensién de la cobertura de seguridad social.

3.3 Combatir las desigualdades
en salud laboral

La prioridad de acciones en seguridad social y en sa-
lud laboral deben centrarse sobre los sectores y colectivos
mas desfavorecidos y vulnerables, como mujeres, jove-
nes, migrantes, con especial atencién a los trabajadores
tercerizados, a las maquiladoras, al trabajo doméstico,
etnias, discapacitados, trabajo rural y sobre la economia
informal en el que hay un mayor nivel de desproteccién
frente a dafios a la salud, con menor asistencia médica y
sin proteccién econdmica ante la pérdida del ingreso. Es-
pecial mencidn a los sectores con mayores indices de acci-
dentabilidad (p.e.: mineria, construccién, salud, etc)

Para conseguir la generacién de empleo con derechos
laborales y proteccién social, los Estados deben mante-
ner un estricto cumplimiento a los Convenios de la OIT
y de igual forma, cumplir con la inseparabilidad de los
cuatro componentes del Trabajo Decente de la OIT, (Nor-
mas, Empleo, Proteccién Social y Didlogo Social) conforme
establece la Declaracion sobre la Justicia Social para una
Globalizacién Equitativa

Es especialmente importante a este respecto:



e Articular la politica laboral nacional con las politicas
que impactan sobre la cantidad y calidad del empleo.

e Desarrollar politicas que mejoren las condiciones de
trabajo y los sistemas educacionales con énfasis en la pro-
mocién del trabajo decente para la juventud, el desarrollo
econémico local, y la erradicacion del trabajo infantil.

e Ampliar la cobertura de la proteccién social hacia un
concepto universal.

e Fortalecer un didlogo social efectivo para que los man-
dantes promuevan las dimensiones del trabajo decente
en las politicas sociolaborales.

e Contribuir a la “formalizacién” del empleo y al pleno
acceso a los derechos laborales de todos los trabajadores.

3.4 Promover politicas de Estado en
salud laboral con consenso tripartito

Desde el movimiento sindical consideramos que cual-
quier politica que se establezca en materia de Salud la-
boral, incluyendo las que devienen de los compromisos
internacionales como los Convenios de la OIT, la Estrate-
gia Iberoamericana en Salud y Seguridad en el Trabajo
(EISST), la Agenda Hemisférica de Trabajo Decente (AHTD)
entre otras, deben estar orientadas al cuidado de la salud
v la vida de los trabajadores (dentro y fuera de los luga-
res de trabajo) tanto en el ambito preventivo y reparador,
en coherencia con la promocién del Trabajo Decente. Para
conseguir este objetivo, y siguiendo lo establecido en el
articulo 4 del Convenio 155, todo Estado deberd, formular
y poner en prdctica una politica de Estado en Salud labo-
ral cuyo objetivo sea mejorar las condiciones de trabajo
en coherencia con las premisas definidas para el trabajo
decente. Sus esferas de accién debera ser el nucleo cen-
tral de una politica de salud de un pais: informacién, co-
municacién, control y seguimiento. En la elaboracién de
estas politicas deberdn participar, el gobierno, los repre-
sentantes de los empresarios y los representantes de los
trabajadores.

Igualmente debe considerar la salud y seguridad en el
trabajo en el marco de la Seguridad Social cuyos ejes es-
tratégicos han sido establecidos por el movimiento sindi-
cal de las Américas en la PLACOSS.
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3.4.1 Contenido de una politica
de estado en salud laboral

Las politicas de Estado en Salud laboral deben incluir:

| El fortalecimiento del marco normativo en todos los
paises de la regién, marcando las pautas para su elabo-
raciéon donde no exista o completdndolo con desarrollo
reglamentario sobre determinados riesgos donde sea ne-
cesario (C.155). Es imprescindible que en la elaboracién de
este marco normativo participen tanto los representan-
tes de los trabajadores, como los de los empresarios y el
Estado.

Il El fortalecimiento de los sistemas de vigilancia y
control es indispensable para su cumplimiento dotarlos
de medios materiales, humanos y planificando progra-
mas especificos de trabajo orientados a los sectores con
mayor incidencia de accidentes de trabajo, enfermedades
y muertes en cada pais (C.161).

Il El Desarrollo y fortalecimiento de los Sistemas Pre-
ventivos en cada pais (C.187).

IV Garantizar prestaciones sociales suficientes en
los casos de Accidentes de Trabajo y las Enfermedades
Profesionales.

V El Estado, en su papel de empleador, debera dar cum-
plimiento de sus obligaciones en materia preventiva,
cuando contrata directamente a trabajadores y trabaja-
doras y en los casos en los que subcontrate actividades
con empresas privadas.

VI Se articulardn mecanismos de cooperacién técnica
internacional a través de la OIT u otros organismos inter-
nacionales, para el disefio y la aplicacién de las Politicas
de Estado en Salud laboral en los paises que tengan mas
dificultades y se prestard apoyo técnico a las Organizacio-
nes Sindicales a través de instituciones técnico- sindicales
especializadas en SST

VIl Exigir a las empresas multinacionales el cumpli-
miento de la legislacion laboral de cada pais en materia
de salud laboral, los Estados exigiran a las multinaciona-
les aplicar las legislaciones mds favorables, bien sea del
pais de origen de las multinacionales o del pais donde se
realiza la actividad. Y se fomentara el desarrollo y cum-
plimiento de la responsabilidad social.



La Plataforma Laboral de las Américas sefiala que las
empresas deben asumir su responsabilidad social y com-
promiso con el desarrollo integral de la sociedad, ajus-
tando obligatoriamente su actuacién a la Declaracién
Tripartita de la OIT.

El Programa de Acciéon de la CSA del 2008 (y 2012) sefiala
que se continuara con el trabajo iniciado de investigacién
y seguimiento a multinacionales, y resalta el importante
desarrollo alcanzado en esta década por las Federaciones
Sindicales Internacionales en materia de acuerdos marco
con determinadas multinacionales y recomienda un pro-
ceso de difusién de su contenido y promocién de su uso.

3.5 Fortalecimiento del tripartismo y
el dialogo social en salud laboral en
la sociedad y en la empresa

Participacion Sindical

Como herramienta para la profundizacién del Tripar-
tismo en materia Salud laboral se deberan constituir o
fortalecer espacios Tripartitos de Didlogo Social y nego-
ciacion colectiva. Para lograr un verdadero didlogo social
debe existir libertad sindical; la defensa de este derecho
se hace imprescindible para la participacién de los traba-
jadores en la elaboracién de estrategias tanto regionales,
nacionales, como a nivel de empresa en el disefio, gestion,
seguimiento y control de todas las acciones.

Para fortalecer los espacios tripartitos de didlogo so-
cial y la negociacién colectiva las politicas en materia de
seguridad y salud deben tener en cuenta los siguientes
principios:

e Coherencia, con recursos suficientes para conseguir los
objetivos marcados.

e Consenso desde una participacién informada y proposi-
tiva en igualdad de condiciones y,

e Coordinacién entre las diferentes dreas de la adminis-
tracién publica involucradas en la ejecucién de los acuer-
dos y los programas derivados de los mismos.

La plataforma Laboral de las Américas propone crear
mecanismos y procedimientos de decisién y consulta tri-
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partitos de cardcter sociolaboral articulados por la OIT.

En este proceso la CSA, como organizacion sindical re-
gional, con el apoyo de sus organizaciones nacionales
afiliadas, reivindicara la creacién de mecanismos de faci-
litacién para abrir espacios de didlogo bipartito y tripar-
tito para fortalecer la acciéon sindical nacional.

3.6 Fortalecimiento, mejora y
avance de la cultura preventiva

La difusién e impulso de la cultura preventiva a todos
los niveles es indispensable para conseguir integrar la Se-
guridad y la Salud en el mundo del trabajo.

La conceptualizacién de la cultura preventiva requiere
la correcta identificacién de diferentes niveles de res-
ponsabilidad derivados de las asimetrias de poder que se
presentan en las relaciones de trabajo: la responsabilidad
de los empresarios respecto a condiciones de trabajo se-
guras y saludables como parte de la organizacién de la
produccion; la responsabilidad de los gobiernos de articu-
lar estrategias, sistemas, programas y politicas, de forma
tripartita y con mecanismos de evaluacién y control; y la
responsabilidad de las organizaciones sindicales de orga-
nizar a los trabajadores para la defensa de sus derechos
en salud y seguridad en el trabajo.

Teniendo en cuenta lo anterior, la cultura preventiva
puede entenderse como “el producto de los valores, acti-
tudes, competencias y patrones de comportamiento, gru-
pales e individuales, que determinan el compromiso y el
estilo y la competencia de los programas de salud y segu-
ridad de la organizacién y la sociedad.

Esta conceptualizacién lleva implicita una légica de
proceso segun la cual se dispone de buenos canales de in-
formacién, se tiene capacidad de entender los riesgos que
se enfrenta, priorizarlos, identificar caminos practicos
para ponerlos bajo control, se cuenta con mecanismos de
discusién para lograr el mejor tratamiento.

3.7 Incrementar la cooperacion y la
colaboracion regional en materia de
salud laboral.

Para alcanzar el cumplimiento de los objetivos ante-
riormente senalados, es necesario contar con el apoyo de



organismos e instituciones regionales e internacionales
con conocimiento y experiencia en la materia preventiva

La CSA destaca la necesidad de fortalecer los procesos
de integracién subregional y regional, con una partici-
pacién plena de los trabajadores y trabajadoras, como
respuesta a los tratados de libre comercio, que sélo pro-
fundizan en la brecha entre, y dentro, de los paises empo-
brecidos y paises ricos

Los paises de la Regién deben asumir el compromiso de
aportar a los organismos internacionales especializados
liderados por la OIT, los datos necesarios para el segui-
miento del grado de cumplimiento de los compromisos
internacionales en materia de salud laboral.
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La CSA considera que la prevencién en la empresa tiene
que estar basada en la prevencion en origen de la exposi-
cién a riesgos laborales, en la plena participacién e impli-
cacion de los trabajadores y de sus representantes, en el
derecho a la vigilancia de la salud y a recibir una forma-
cién e informacién adecuada a los riesgos existentes.

La Legislacién laboral tiene que incorporar el derecho
de los trabajadores y de los sindicatos a elegir sus repre-
sentantes en salud y seguridad laboral (delegados de pre-
vencién) en las empresas de mds de cinco trabajadores y
a que las empresas de mas de 25 trabajadores constituyan
comités mixtos de caracter paritario de salud y seguridad
laboral.

La CSA defendera la creacién de delegados de preven-
ciéon para tutelar el derecho a la salud de los trabajadores
de las pequenas y medianas empresas o de los que carez-
can de representacion propia.

La CSA demanda la elaboracién de una legislacién que
contemple el derecho a la coordinacién e intervencién de
los representantes de los trabajadores de las empresas
principales, en y con las empresas subsidiarias y subcon-
tratadas para tutelar la proteccién de la salud de todos los
trabajadores

La CSA se compromete a promover la inclusién de clau-
sulas de salud y seguridad laboral en las negociaciones
colectivas de todos los niveles, para la mejora integral de
las condiciones de trabajo.

La CSA parte del convencimiento de la accién transfor-
madora de la formacién especifica en salud y seguridad
en el trabajo tanto para los sindicalistas como para traba-
jadores y trabajadoras, para hacer efectivo el acceso a sus
derechos en los centros de trabajo, asi como para partici-
par en los diferentes niveles de la negociacidn colectiva y
del dialogo social.

La CSA promovera que los Gobiernos elaboren estrate-
gias nacionales de prevencién de riesgos laborales que
fomenten la Justicia, la democracia en el trabajo y la pro-
teccién integral de las y los trabajadores, a través de su
participacién directa y delegada en sus representantes,
teniendo en cuenta los siguientes elementos:

4.1 Impulsar planes
nacionales en salud laboral

411

Exigir la aplicacién de la Estrategia Iberoamericana de
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Salud y Seguridad en el Trabajo en todos los paises de la
Regidn, con la plena participaciéon de las centrales sindi-
cales nacionales mediante mecanismos de didlogo social
tripartito.

41.2

Elaboracién de diagndsticos nacionales que permitan co-
nocer con mayor profundidad las situaciones de riesgos y
los datos de morbilidad y mortalidad de las/os trabajado-
ras/es de todos los sectores productivos.

413

Promover la ratificacién de los Convenios 155, 161, 187,
entre otros.

4.2 Conocer mejor para actuar

4.21

Al analizar los datos de accidentabilidad y las estadis-
ticas de nuestros paises nos damos cuenta de que existen
grandes carencias de informacion, investigacion y recur-
sos, por ello el movimiento sindical trabajard para que los
Gobiernos reformen y mejoren los sistemas de informa-
cién y registro de Accidentes de Trabajo, dafios contraidos
a consecuencia del trabajo y Enfermedades Profesiona-
les y que dicha informacién sea de acceso publico ya que
ayuda a la sensibilizacién social y al establecimiento de
planes de accién.

4.2.2

Ademas de las instituciones publicas y privadas de se-
guros de riesgos laborales, se buscard movilizar y respon-
sabilizar a otras fuentes de informacién como los érganos
responsables por la vigilancia sanitaria y epidemiolégica,
servicios de emergencia de atencion a la salud, servicios
de control de muertes, registros y control de muertes de la
policia, trafico, bomberos y otras fuentes.

4.23

Son reivindicaciones que deberdn ser negociadas por el
movimiento sindical con los poderes publicos de los paises:



e La construccion de protocolos para la identificacion de
accidentes e enfermedades del trabajo;

¢ la estandarizacién de conceptos y criterios para la ca-
racterizacién de los riesgos y dafios a la salud y seguridad
causados por el trabajo, buscando incluir todos los traba-
jadores (sector publico y privado, formal y informal,

del campo y de ciudad);

e la compatibilizacién de los instrumentos de coleta y
flujo de informaciones entre las diversas fuentes; la visi-
bilidad publica y el acceso social a la informaciones

4.2.4

La CSA considera que las encuestas sobre salud y condicio-
nes de trabajo son un instrumento de analisis y un com-
plemento indispensable ante sistemas insuficientes de
registro de dafios y promovera que los Gobiernos las lle-
ven a cabo periddicamente. Los Gobiernos podran incluir
en las encuestas de hogares, vida o censos un médulo con
preguntas sobre condiciones de trabajo y de salud laboral
para mejorar el sistema de informacién y conocimientos
en esta materia

4.3 Hacer visible lo invisible

4.31

La adopcién de nuevos modelos y précticas en el campo
de la relacién salud-trabajo que generen conocimiento y
mads eficacia en el combate a las enfermedades y acciden-
tes es un desafio para el movimiento sindical. Un aspecto
estratégico en este sentido es sensibilizar a la sociedad
para que entienda el trabajo como un determinante cen-
tral de la salud, ya sea para mejorar la expectativa de
vida, ya sea por sus repercusiones positivas y negativas
en la salud de los trabajadores. Asi, entre otras cosas, el
trabajo deberd ser considerado en las hipdtesis diagnos-
ticas de todos los niveles y servicios de salud , ya sean
bésicos, primarios o especializados.

Otro aspecto estratégico es garantizar que las notifica-
ciones de accidentes y enfermedades que son responsabi-
lidad de las empresas se cumplan, ya que las principales
dificultades para conocer por que se enferman y mueren
los trabajadores y trabajadoras radica en el incumpli-
miento de este precepto.
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4.3.2

Es importante pensar en la adopcién de nuevos mode-
los y practicas también en el ambito sindical, pues, mas
alld de la responsabilidad publica, la visibilidad, el co-
nocimiento de la situacién de la salud y seguridad de los
trabajadores, tienen una estrecha relacién con la accién
sindical, con su capacidad de intervencidén, de denuncia,
movilizacién, negociacién etc.

No se hace prevencién y no se conoce la realidad del
trabajo sin la participacién de los trabajadores desde
los locales de trabajo. Un debate estratégico es hacer que
los temas de salud laboral tengan el rango que se mere-
cen en la agenda sindical al mismo nivel que los temas
econdémicos.

4.33

La invisibilidad de las enfermedades profesionales es
incluso mayor que la de los accidentes de trabajo, y se
hace necesario implementar esfuerzos adicionales para
poder conocerlas y asi reducir su incidencia.

Tradicionalmente existe un gran subregistro de las en-
fermedades profesionales, especialmente de los canceres
ocupacionales, enfermedades mentales y de otras.

El movimiento sindical promovera la homogeneizacién
de los listados de enfermedades profesionales tomando
como referencia la Recomendacién194 de la OIT como lis-
tado abierto y la mejora de los sistemas de declaraciéon y
calificacién objetiva realizados de forma consensuada con
los agentes sociales para tratar de evitar la demora admi-
nistrativa y la judicializacién de los procesos.

4.3.4

Para proteger al conjunto de la poblacién trabajadora,
la CSA considera fundamental exigir la ampliacion de mi-
nimos asistenciales y prestaciones econdmicas para los
trabajadores independientes, asistiéndoles segun su ca-
pacidad de aporte.

4.3.5

Es necesaria la coordinacién entre los Ministerios de
Trabajo, de Salud, de Seguridad Social y entidades invo-
lucradas en el campo de la salud y el trabajo, con las si-
guientes directrices:

¢ Diseflar programas formativos dirigidos al personal sa-



nitario de atencién primaria y especializada de toda la
red de asistencia, asi como los Inspectores del Trabajo,
a fin de capacitarlos en la deteccién de enfermedades y
danos relacionados con el trabajo.

e Elaborar un protocolo de intercambio de informacién
a fin de mejorar los sistemas de registro y de proteccién
social y sanitaria.

¢ Hacer vigilancia de la salud de las/os trabajadoras/es
en la economia informal con objeto de detectar y tratar
precozmente los dafios y alteraciones de su salud relacio-
nados con el trabajo.

e Diseflar y realizar en cada pais programas de deteccién
de enfermedades relacionadas con el trabajo que se consi-
deren de mayor incidencia.

4.4. Instituciones pablicas
nacionales de inspecciény
control fuertes y eficaces para el
cumplimiento de las obligaciones
preventivas

4.4.1 Mas y mejor inspeccion del Trabajo

Las funciones de vigilancia y control del cumplimiento
de las normativas son sumamente importantes para pro-
teger la salud de las/os trabajadoras/es.

Para que la inspeccién del trabajo pueda cumplir adecu-
adamente con sus tareas deberdn fortalecerse los medios
humanos y materiales, disponiendo de un ratio adecuado
de inspectores por numero de trabajadoras y trabajado-
res de 1 por cada 10,000 de los sectores publicos y priva-
dos, con distribucién nacional y capacidad, especializados
en conformidad con las directrices de los convenios 155y
187 de la OIT. Es importante tener en cuenta que la lucha
por la ampliacion del nimero de inspectores debe formar
parte de las estrategias por el fortalecimiento del papel
del Estado en la regulacion del trabajo y por el manteni-
miento de las funciones de vigilancia e inspeccién bajo su
responsabilidad. Deberdn establecerse garantias de inde-
pendencia de la actuacién inspectora o controladora.

El movimiento sindical demanda que se establezcan
planes especiales de vigilancia sobre las empresas con
mas altos niveles de accidentes de trabajo y enfermeda-
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des profesionales, consensuados con las organizaciones
sindicales.

Los resultados de las inspecciones y acciones de vigi-
lancia de salud en el trabajo son de interés publico, por
lo tanto deberan ser publicados por medios que permitan
el mas amplio acceso de la sociedad, en especial de las/os
trabajadoras/es y de las organizaciones sindicales.

Se promoverd legislacién que limite la facultad de con-
tratar con la administracién publica a las empresas que
no cumplan con la normativa de Salud laboral o que
hayan sido sancionadas por la autoridad laboral.

Los representantes de los trabajadores deberdn tener el
derecho a ser avisados de la presencia del inspector del
trabajo, a acompanar durante el recorrido de la inspec-
cién y conocer su resultado.

4.4.2 Reforzar los drganos
técnicos de Salud Laboral

La creacién y fomento de érganos técnicos nacionales
publicos de salud laboral es esencial para impulsar y pro-
mover la salud laboral en nuestros paises.

Estos érganos técnicos se constituyen como entidades
de estudio, analisis e investigacién, produccién técnica ri-
gurosa e independiente, asesoramiento a los Gobiernos y
a los agentes sociales y a los profesionales de la preven-
cién asi como para colaborar con los organismos publicos
de inspeccién.

La definicién de las prioridades de actuacién de estos
organismos y de seguimiento de las acciones que acome-
tan se realizard con la participacién de las organizaciones
sindicales.

4.5 Promover estrategias de SST en
las relaciones de tercerizacion y de
subcontratacion

El movimiento sindical se opone a cualquier modalidad
de subcontratacién o
tercerizacion, ya que profundiza en la desregulacién del
derecho protector y se utiliza para reducir derechos labo-
rales mds alla dela salud laboral. Sin embargo, no podemos
ignorar su existencia por lo que se deben tomar medidas
para evitar la desprotecciéon de estos trabajadores.

Cuando existe subcontrataciéon de actividades o cual-
quier otra modalidad de descentralizacién productiva se



hace mas complicada la gestién de la prevencién de ries-
gos laborales y en ocasiones las responsabilidades de los
empleadores suelen acabar diluyéndose, por lo cual hay
que tomar medidas especificas que faciliten esa gestiéon
asi como regular normativamente la responsabilidad em-
presarial. En ese sentido el movimiento sindical promo-
vera que los gobiernos prohiban que existan mas de dos
niveles de subcontratacion.

Los sindicatos promoveran las reformas legislativas
necesarias para regular la subcontratacion y la terceriza-
cién, para evitar y combatir la precarizacién del trabajo,
garantizar la igualdad de derechos y el derecho a la segu-
ridad y salud en el trabajo

Otra de las medidas necesarias serd establecer mecanis-
mos juridicos de responsabilidad solidaria del empresario
principal con la cadena de subcontratacién, del cumpli-
miento de las normas preventivas en salud laboral y del
aseguramiento de los accidentes del trabajo y enfermeda-
des profesionales de todos los trabajadores y trabajadoras
sin importar la modalidad de contratacién.

Es especialmente importante establecer mecanismos de
representacién de los trabajadores en Seguridad y Salud
para que los trabajadores participen activamente en la
gestién de la prevencién a lo largo de toda la cadena de
subcontratacion, en el marco del Convenio 155, facul-
tando a los representantes sindicales de la empresa prin-
cipal para que puedan supervisar el cumplimiento de la
normativa en todas las empresas.

4.6 Llevar la proteccion en salud y
seguridad laboral a todos los lugares
de trabajo

La CSA reconoce que las empresas pequeias y media-
nas son generadoras de la mayor cantidad de puestos de
trabajo, y por ello considera necesario que los Gobiernos
fomenten ayuda técnica para la gestién de la prevencién
en estas empresas.

La CSA promovera el desarrollo de politicas nacionales
especificas para combatir las desigualdades sociales en
salud de los colectivos mds vulnerables en funcién de su
insercién laboral, tales como los trabajadores de la micro-
empresa, los trabajadores manuales no cualificados y los
trabajadores de la economia informal.

Igualmente demandaremos campaiias publicas infor-
mativas y de sensibilizacién frente a los riesgos laborales
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dirigidas a las/os trabajadoras/es en la economia infor-
mal y cuentapropistas.

4.7 Mejorar la capacitacion
de los agentes implicados en
la salud laboral

La formacién es esencial para llevar la prevencién a
todos los d&mbitos laborales y para impulsar una cultura
preventiva en el conjunto de la sociedad.

La CSA promoverd la elaboracién de planes regionales,
subregionales y nacionales de formacién dirigidos a: tra-
bajadores, sus representantes, mandos medios empresa-
rios de pequeilas y muy pequeilas empresas. I[gualmente
la sensibilizacién y formacion en SST debera ser incorpo-
rada en todos los niveles educativos

La CSA promoverd el disefio de programas formativos
especificos para sindicalistas, que incluyan entre otros te-
mas el andlisis de los cambios y tecnologias en el mundo
del trabajo y sus repercusiones a la salud de los trabaja-
dores. El disefio de los programas incluird el aprovecha-
miento de experiencias nacionales e internacionales para
el conocimiento de todas y todos.

Los sindicatos nacionales deberan disefiar, implemen-
tar y evaluar los programas formativos especificos para
sindicalistas.
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5 PLAN DE ACCION Y
SEGUIMIENTO CSA Y LA
ESTRATEGIA REGIONAL

EN SALUD LABORAL
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La seguridad y Salud en el trabajo deberd ser uno de los
objetivos principales del movimiento sindical.
Para la consecucién de estos propdsitos nuestra pro-
puesta de trabajo se centra en los siguientes aspectos:

e La CSA promoverd campanas y politicas especificas para
combatir las desigualdades sociales en salud CSA laboral
de los colectivos mas vulnerables como son los trabaja-
dores de la microempresa, los trabajadores manuales no
cualificados, las mujeres, los jévenes y los trabajadores
discapacitados, tercerizados y minorias étnicas;

e En el &mbito de los paises se debera exigir la aplicacién
de la Estrategia Iberoamericana de Salud y Seguridad en
el Trabajo en toda la Regién, con la plena participacién de
las centrales sindicales nacionales mediante mecanismos
de didlogo social tripartito.

e Las centrales sindicales deberan impulsar la elabora-
cién de diagndsticos nacionales que permitan conocer con
mayor profundidad las situaciones de riesgos y los datos
de morbilidad y mortalidad de las/os trabajadoras/es de
todos los sectores productivos

e Es prioridad sindical la ratificacién de los Convenio OIT
No. 155 y 187 en los paises en donde no han sido ratifica-
dos los convenios en todos los Paises de América Latina y
el Caribe; para ello se generaran acciones a nivel nacional,
sub-regional y continental con el acompafiamiento poli-
tico de la CSA y ejercer presion por medio de las comisio-
nes que se integran en la conferencia mundial de la OIT.

e Se establecera un plan de accién tanto a nivel Regional,
como Nacional y Subnacional para lograr los objetivos
propuestos en la estrategia. Todos ellos, tanto el Regional,
como el Nacional y el Subregional , tendrén en cuenta el
grado de desarrollo preventivo de las diferentes realida-
des nacionales, graduando su progresividad en la culmi-
nacién de los objetivos marcados y sus indicadores de
seguimiento y evaluacién mas adecuados se estableceran
de forma tripartita.

e El plan de accién Regional debera realizarse con la par-
ticipacion de la CSA. Los planes de acciéon Nacionales y
Subregionales respectivos, se disefiaran en las mesas de
didlogo social tripartito correspondientes,

e El movimiento sindical latinoamericano, como man-
dante della OIT, y a través de la CSA, solicitard la coopera-
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cién técnica que estime conveniente en este proceso a la
Oficina Internacional del Trabajo.

e Se deberan promover politicas de salud laboral a nivel
de Estado, tal y como sefialan los Convenios 155y 187 de
la OIT, para lo cual el movimiento sindical en cada uno de
los paises se compromete a realizar propuestas que forta-
lezcan la agenda de trabajo decente.

® Serd necesario construir un perfil nacional, de forma
tripartita y trabajar en el mismo de forma tripartita. La
CSA elaborara orientaciones para la construccién los per-
files nacionales en el ambito de las politicas publicas, asi
como para que los sindicatos identifiquen las principales
situaciones de riesgos y el perfil de accidentalidad y mor-
bilidad en sus bases.

e Ademds serd necesario, tal y como sefiala el Convenio
187, trabajar en la construccién de un sistema y un pro-
grama asi como un sistema de evaluacién del mismo,
igualmente con la participacién de gobierno, empleado-
res y trabajadores.

e Sera imprescindible el Fortalecimiento del tripartismo
y el didlogo social, para lo cual es basica la unidad del mo-
vimiento obrero sindical. Debemos exigir la inclusién en
las mesas tripartitas de todos los sindicatos representati-
vos y evitar asi la exclusién que se esta dando en los 6r-
ganos negociadores de algunos paises, e impedir que sea
el gobierno quien decida quien nos representa como mo-
vimiento sindical.

e Es fundamental incorporar la herramienta de la Ne-
gociacion Colectiva como mecanismo en la defensa del
derecho a la salud y seguridad en el trabajo de las/os
trabajadoras/es.

e El movimiento sindical, consciente de la importancia
que la negociacién colectiva tiene para mejorar las con-
diciones de trabajo, debera poner todo su empeifio en su-
perar los obstdculos que para el desarrollo de la misma
se pueda encontrar, como por ejemplo la dificultad para
encontrar interlocutores para la negociacién en la parte
empleadora, etc.

e Para fortalecer y mejorar la cultura de la prevenciéon
es necesario que se integre en todas las politicas publicas:
empleo, economia, salud y seguridad social, educacién, in-
dustria, medio ambiente, etc. Para conseguir su fomento



y expansién se deberdn instaurar las siguientes medidas:

e Se debe incorporar la Salud Laboral a los diferentes pro-
gramas educativos.

e Se desarrollaran campafas informativas dirigidas a
empresas, trabajadores y sociedad en general siguiendo
unos criterios de priorizacién y eficiencia determinados:
Se realizardn al menos 2 camparfias anuales, que coinci-
dirdn con el Dia Mundial en Memoria a las Victimas de
Accidentes de Trabajo para concienciar a la sociedad de
que el accidente de trabajo y la enfermedad profesional
tienen causas previsibles y evitables y no son una fatali-
dad asociada al trabajo.

. Serealizaran campaiias sectoriales sobre los sec-
tores con mas accidentabilidad laboral, como son el sector
agrario, la mineria, construccion y otros.

. Se promoveran campaias priorizadas sobre, co-
lectivos de trabajadores mas vulnerables

Desarrollar desde la CSA en 2012 una campana regional
para hacer visible el invisible, o sea, para dar mayor visi-
bilidad social a los accidentes y enfermedades causados
por el trabajo, con énfasis en las muertes y accidentes gra-
ves. La camparia tendrd las siguientes acciones:

. exigir de los érganos publicos la implantacién
de sistemas de informacién eficaces y, al mismo tiempo,
crear en los sindicatos espacios de denuncia de los acci-
dentes y enfermedades; ,

- sensibilizar tanto la poblacién laboral, como a la
sociedad sobre la gravedad de los riesgos laborales y so-
bre la importancia de politicas de prevencién

. exigir del poder publico que se cumplan las obli-
gaciones de las empresas con las notificaciones de los
accidentes;

. exigir del poder publico amplia divulgacién de
los datos de accidentes y enfermedades laborales

e Esnecesario incrementar la cooperacién y colaboracién
regional en materia de salud laboral

e LA CSA debe divulgar el Trabajo Decente, asi como fo-
mentar la firma de acuerdos marcos internacionales en
relacién a la seguridad y salud en el trabajo especial-
mente en lo referido a la terciarizacién y subcontratacién
laboral

e E] Instituto Laboral Andino, El Instituto Sindical de Se-
guridad y Salud para America Central y Caribe y la Con-
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federacion Sindical de trabajadores y trabajadoras de las
Américas promoveran programas de investigaciéon en
Salud laboral, dando prioridad a los sectores y colectivos
mas vulnerables, y dotando a estos programas de la fi-
nanciacién necesaria para que puedan ser desarrollados
en la regién

e Asimismo se fomentard la creacién de otros organismos
de investigacién en Seguridad y Salud, como por ejemplo
los Observatorios laborales.

- Ampliar los sistemas de proteccién social y de re-
paracién de los daifios causados por el trabajo a los traba-
jadores independientes;

- Demandar campaiias publicas informativas y de
sensibilizacién frente a los riesgos laborales dirigidas a los
trabajadores en la economia informal y cuentapropistas.

. La CSA promovera la elaboracién de planes na-
cionales de formacién dirigidos a empresarios, trabajado-
res, mandos medios y representantes de los trabajadores.
Igualmente la sensibilizacién y formacién en SST debera
ser incorporada en todos los niveles educativos

. La CSA promoverd el disefio de programas for-
mativos especificos para sindicalistas, que incluyan entre
otros temas el andlisis de los cambios y tecnologias en el
mundo del trabajo y sus repercusiones a la salud de los
trabajadores. El disefio de los programas incluird el apro-
vechamiento de experiencias nacionales e internaciona-
les para el conocimiento de todas y todos.

e La prioridad sindical para el 2012 es la ratificacién del
Convenio OIT No. 155 y 187 en los paises en donde no han
sido ratificados los convenios de América Latina y el Ca-
ribe. El disefio, actualizacién o reforma de los marcos nor-
mativos nacionales deben realizarse con la participacién
de las organizaciones sindicales.

e La responsabilidad de los empresarios (incluido el Es-
tado como empleador) en Salud laboral debe quedar cla-
ramente definida en el cuerpo normativo de cada pais,
asi como la regulacién de los derechos de participacién y
representacion de las y los trabajadores. Asimismo debe
regular la figura, funciones, derechos y garantias de los
representantes de las y los trabajadores en salud laboral
y de los Comités de salud y seguridad, para las empresas
de mdas de 10 trabajadores los primeros, y de mas de 50
trabajadores los segundos.



La CSAy la Salud laboral

La Confederacién Sindical de trabajadoras/es de las
Américas fomentard y apoyard la creacién de Secretarias
de Salud Laboral en sus centrales sindicales y, con la co-
operacién Técnica internacional la creacién de equipos
técnicos-sindicales en salud laboral.

Ademds promovera con los apoyos necesarios la di-
vulgaciéon de los aspectos técnico-sindicales de mayor
relevancia entre sus dirigentes sindicales e impulsara la
celebracién de reuniones regionales anuales sobre la es-
trategia Sindical Regional en Salud laboral.

La CSA promoverad, con los apoyos necesarios campanas
de difusién de la Estrategia Regional y de las estrategias
nacionales y subregionales que se adoptaren, fomen-
tando el intercambio de experiencias y buenas practicas
utilizando los canales propios de la Confederacién.

La CSA elaborard un instrumento que nos permita lle-
var un sistema de registro de accidentes de trabajo

Eliminar barreras a la sindicalizacion

La CSA asume el compromiso de acompariar y articular re-
gionalmente las luchas y los esfuerzos de sus afiliadas para
organizar sindicatos, negociar sus condiciones de trabajo y
defender los derechos de los/as trabajadores/as. Esto impli-
card el reforzamiento del accionar de la Regién junto con la
Confederacién Sindical Internacional (CSI) en todos los érga-
nos de la OIT. En su punto 35 indica que la CSI se compromete
a luchar sin vacilaciones por el derecho a la libre sindicaliza-
cién y la negociacién colectiva incluso en el sector publico,
como soportes indispensables de una democracia real y la
vigencia de los derechos bésicos de los trabajadores.

Corolario

El movimiento sindical debe reivindicar y ejercer con
firmeza el protagonismo que le corresponde en Salud labo-
ral, fortaleciendo su accién sindical con capacidad de pro-
puesta (con los apoyos y alianzas necesarios), eligiendo sus
propias prioridades sobre las que centrar el debate y cons-
truyendo posiciones practicas que contribuyan a definir
estrategias Nacionales en Salud laboral, identificar priori-
dades de actuacién sobre colectivos, sectores y riesgos, y re-
definir y fortalecer mecanismos eficaces de participacién y
Didlogo Social en Salud laboral en igualdad de condiciones.

Trabajar en la formacién de la inclusién de clausulas de
salud y seguridad laboral en los espacios de negociacién
colectiva.
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STRATEGIA SINDICAL
N SALUD LABORAL
ARA LAS AMERICAS

La importancia de la Estrategia Sindical en
Salud Laboral para las Américas radica en que
ella es una herramienta esencial para la accién
sindical en defensa de la salud y vida de las/
os trabajadores de la regién. Para la puesta en
marcha de dicha Estrategia, es necesario que las
afiliadas incorporen en sus agendas el contenido
conceptual y operativo de la misma, de acuerdo
a sus realidades nacionales, de modo que sea ttil
y aplicable en todos los paises.
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