ENFERMEDADES DE ORIGEN LABORAL
EN EL SECTOR DEL MUEBLE

PARTE |

Codigo de accion: AS-0010/2015

Con la financiacion de:

PARA LA construccion
PREVENCION y servicios
DE RIESGOS
LABORALES

“El contenido de dicha publicacidn es exclusiva de la entidad ejecutante
y no refleja necesariamente la opinién de la Fundacion para la Prevencion de Riesgos Laborales”



Proyecto financiado por:

Fundacién de la Prevencién de Riesgos Laborales.
Autor de contenidos:

Comisiones Obreras de Construccion y Servicios
Junio 2016.

12 Edicion.



ENFERMEDADES DE ORIGEN LABORAL EN EL SECTOR DEL MUEBLE. PARTE |

Introduccion

En la Ultima década, el sector de fabricacion de muebles ha sufrido una reduccién en
el nUmero de empresas asi como en el tamaio de las mismas con motivo de la crisis;
unido a este hecho, la escasa inversion en materia de prevencion de riesgos laborales
por parte de las empresas en este sector, que dan prioridad a otros aspectos, supone
una disminucién en la proteccién de la seguridad y salud de los trabajadores.

Por otro lado, derivado de la propia actividad del sector, los trabajadores estan expuestos
a una serie de riesgos, siendo uno de los mds destacados por sus consecuencias, la
exposiciéon a agentes carcinogénicos (o cancerigenos) como es el caso de polvo de
madera dura o sustancias cancerigenas que pueden contener los productos utilizados
tales como barnices, esmaltes, adhesivos, etc.

Asi, lafalta de medidas preventivasy de proteccion olaadopcion de medidasinadecuadas,
en el caso de la exposicion a agentes cancerigenos en el sector de fabricaciéon de muebles,
conlleva al desarrollo de enfermedades laborales, concretamente, cancer laboral.

Los datos publicados por el CEPROSS, en el 2015, muestran 149 enfermedades
profesionales en el sector de fabricacion de muebles, 92 sin baja y 57 con baja, de los
partes comunicados. En particular, las enfermedades profesionales causadas por polvo
de madera dura son 2, (1 con baja y 1 sin baja). Estos datos no se ajustan a la realidad
del sector debido a la infradeclaracién de enfermedades profesionales que caracteriza al
sistema espafiol en comparacién con los europeos.

Por los motivos expuestos, el presente folleto pretende proporcionar un instrumento a
los trabajadores y sus representantes, para mejorar su seguridad y salud en el ambito
laboral y evitar el desarrollo de enfermedades laborales por la exposicion a agentes
cancerigenos.

En este sentido, en el presente folleto se facilita informacién para saber cuando una
enfermedad se califica como profesional, cuales son los derechos y actuaciones que
pueden llevar a cabo los trabajadores en el proceso de comunicacién y calificacién
de la enfermedad profesional, cual es la situacidn del trabajador ante la declaracién
de enfermedad profesional, tener un conocimiento de cémo identificar los agentes
cancerigenos y los tipos de cancer laboral asociados a los mismos asi como actuaciones
que pueden llevar a cabo los trabajadores para evitar estas enfermedades laborales.
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1. Conceptos

Es conveniente conocer, desde un punto de vista legal, la diferencia entre una enfermedad
derivada del trabajo y una enfermedad profesional asi como el alcance en cada situacién.

1.1. Enfermedad profesional

La Ley General de la Seguridad Social (LGSS), en su articulo 157, define la enfermedad profesional
como:

“la contraida a consecuencia del trabajo ejecutado por cuenta ajena en las actividades
que se especifiquen en el listado que se apruebe por las disposiciones de aplicacion y
desarrollo de esta Ley, y que esté provocada por la accion de los elementos o sustancias
que en dicho listado se indique para cada enfermedad profesional”.

Esto significa que no todas las enfermedades derivadas del trabajo van a tener la consideracion
de enfermedad profesional, solamente las descritas en el listado de enfermedades profesionales
(EEPP) que se recoge en el Real Decreto 1299/2006. Ademas, para que una enfermedad sea

considerada como profesional deben darse las siguientes circunstancias:

= Que se produzca como consecuencia de las actividades que se especifiquen en el lista-

do de enfermedades profesionales.

= Que proceda de la accion de sustancias que en el listado de enfermedades profesiona-
les se indiquen para cada enfermedad.

Asi, por ejemplo, el uso de barnices en el
sector del mueble implica la exposicion a
sustancias como el tolueno y el xileno (es
muy comun que aparezcan en los barnices
como diluyentes o disolventes).

Se trata de sustancias narcdticas que su
exposicion prolongada produce alteraciones
asociadas al sistema nervioso central vy
sintomas como fatiga, mareo, temblores,
dificultad en la respiracidn y, en ocasiones,
nauseas y vomitos, incluso pérdida de la
consciencia. También produce irritacidon de los
ojos y de las vias respiratorias altas.

Trabajadoras  expuestas pueden  sufrir
problemas durante el embarazo (amenaza
de aborto, hemorragias durante el parto) y
esterilidad.

Destacar que los toluenos clorados estan
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1
i clasificados como carcindgenos (Grupo 2A).
|

LEP: Enfermedad profesional

¢Un trabajador con una enfermedad derivada
del uso de barnices con tolueno y/o xileno
considerada profesional?

|

¢La actividad (uso de

barnices) se encuentra
recogida en el listado de
EEPP del RD 1299/20067?

ls.’

éEl xileno y el tolueno se
encuentran recogidos en el
listado de EEPP del RD
1299/20067?

Se considera EP? J
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1.2. Enfermedades derivadas del trabajo

Las enfermedades derivadas del trabajo hacen referencia a una tipologia de dafio a la salud,
producido por alguna o algunas de las condiciones de trabajo, que de forma progresiva ha
originado la apariciéon de una determinada patologia.

Asi, en el articulo 4 de la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales establece:

“Se considerardn como dafios derivados del trabajo las enfermedades, patologias o
lesiones sufridas con motivo u ocasion del trabajo”.

Por consiguiente, la enfermedad derivada del trabajo serd profesional cuando esté comprendida
en el listado de EEPP, tal y como se ha mencionado anteriormente.

- e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e

No nos podemos olvidar de las enfermedades derivadas
del trabajo no incluidas en dicho listado, ya que se califican
en unos casos como accidente de trabajo, en otros como
enfermedad comun, cuando realmente no lo son, lo que
genera un registro oficial de enfermedades que no se ajusta
a la realidad.

Ademas, por otro lado, estas enfermedades laborales, no
calificadas como profesionales, deberian ser consideradas
como “contingencias profesionales” y, por tanto, ser
cubiertas por el empresario y la Mutua que tenga
concertada con las mismas prestaciones econémicas que
las enfermedades profesionales.

T S ——
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1.3. Clasificacion de las enfermedades profesionales

Existe una clasificacion respecto a las enfermedades profesionales en funcidn del agente que
causa la enfermedad, diferenciandose asi 6 grupos indicados a continuacion.

[ Clasificacion de las enfermedades profesionales (listado no exhaustivo) }

En el presente folleto nos vamos a centrar en las enfermedades profesionales causadas por
agentes carcinogénicos, es decir, las que causan cancer, aunque previamente, en el siguiente
apartado, se trata el proceso de comunicacion y calificaciéon de enfermedad profesional asi como

su tratamiento.
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2. Comunicacion y calificacion de la enfermedad profesional

La comunicacion y la calificacion de la enfermedad profesional es un proceso en el que estan
implicados diferentes agentes, por ello, cuando un trabajador cree que tiene una enfermedad
profesional debe conocer cudles son sus derechos y como tiene que actuar.

2.1 Contingencias profesionales

Antes de daraconocer el proceso de comunicaciény calificacién de enfermedad como profesional
es importante mencionar que la empresa tiene la obligacién de cubrir las contingencias
profesionales de los trabajadores con una Mutua o el Instituto Nacional de la Seguridad Social
(INSS).

En la mayoria de las empresas las contingencias profesionales las tienen cubiertas con una
Mutua, son casos excepcionales las empresas que las tienen cubiertas con el INSS.

Contingencia profesional . Contingencia comun
. O B G h

* Aquel suceso que tiene | e Aquella situacion en la que
su origen en el desarrollo un trabajador, por causa de
de una actividad laboral y un accidente o enfermedad
que produce alteraciones no laboral, se encuentra
de la salud de los imposibilitado para el
trabajadores considerado ‘ desarrollo de su trabajoy
como accidente de . recibe asistencia
trabajo o de enfermedad sanitaria por parte del
profesional. ‘ Sistema Publico de Salud.

\ J/ A\ 7
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2.2.

Comunicacion de la enfermedad profesional

No obstante, las enfermedades profesionales pueden ser dadas a conocer por el propio
trabajador que la sufre, la unidad médica de vigilancia de la salud del servicio de prevencion,
un facultativo médico del servicio publico de la seguridad social o la Mutua.

1. El propio
trabajador

2. El
servicio
médico de
vigilancia
delasalud /

¢Quien puede
comunicar la

enfermedad

profesional?

4. La Mutua

3. El
facultativo
médico del

servicio
publico

El propio trabajador, cuando entiende que tiene una enfermedad profesional debe acudir
al servicio médico de la Mutua, tal y como se ha indicado anteriormente.

Si a raiz de la realizacidn de los reconocimientos médicos llevados a cabo por la unidad
médica de vigilancia de la salud con quien la empresa tiene concertada la especialidad de
Medicina del Trabajo (servicio de prevencion), se sospecha que el trabajador sufre una en-
fermedad profesional, dicha unidad de vigilancia de la salud remitird a la Mutua un informe
de posible enfermedad profesional. Asimismo, también debe comunicarlo a la Inspeccién
médica (Direccién General de Ordenacién e Inspeccién de la comunidad auténoma corres-
pondiente).

Cuando el facultativo médico del servicio publico de la seguridad social tiene la sospecha
de que un trabajador tiene una enfermedad profesional debe comunicarlo a la Inspeccién
médica (Direccion General de Ordenacion e Inspeccidn de la Comunidad Auténoma corres-
pondiente) y también a la Mutua.

En el caso de que fuese la Mutua la que confirma la enfermedad profesional debe:
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Emitir los partes de bajay
confirmacion de enfermedad
profesional.

Realizar el estudio, diagnodstico y
rehabilitacion de la enfermedad
del trabajador.

(.

o

e La empresa debe facilitar a la
Mutua la informacion

El estudio incluye la
realizacién de las pruebas

necesaria para cumplimentar necesarias al trabajador
el parte de baja. afectado.

e La Mutua a través de la e Realizacion de terapias y
aplicacién informatica rehabilitacion necesaria.

CEPROSS de la Seguridad
Social, realiza el parte de
enfermedad profesional, que
lo cumplimenta y tramita por
medios electrénicos.

J & J

2.3. Calificacion de la enfermedad profesional

Finalmente, la calificacion de una enfermedad como profesional corresponde al Instituto
Nacional de la Seguridad Social (INSS).

Corresponde también al INSS, determinar el cardcter profesional de la enfermedad en el caso de
trabajadores que no se encuentran en situacion de alta.

Asi, se incluye en esta situacion a trabajadores que estuviesen jubilados o en situacién
de paro que hayan desarrollado una enfermedad derivada su trabajo; en el sector de
fabricacion de muebles podria mencionarse, por ejemplo, asma por la exposiciéon a
polvo de madera; siendo, ademas, en este caso una enfermedad profesional reconocida.

10
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Es importante el reconocimiento de las enfermedades profesionales ya que conlleva a una serie
de beneficios como son:

= Obliga alaempresa arevisar la evaluacién de riesgos para identificar las causas y evaluar
los riesgos que dieron lugar a la enfermedad profesional y adoptar medidas preventivas
para eliminar los riesgos que originan dicha enfermedad.

=  Mejoralasalud de los trabajadores con una mayor vigilancia de la salud para el trabajador
afectado y aquellos que realicen las mismas tareas.

= Existencia de un registro oficial mas realista que permita a las administraciones sanitaria
y laboral adoptar politicas adecuadas para su prevencién.

= Proporciona unas prestaciones econémicas que ofrecen unas mejores condiciones a los
trabajadores afectados en comparacion con la enfermedad comun.

Por estos motivos, cualquier trabajador que tenga la sospecha de que tiene una enfermedad
profesional debe actuar teniendo en cuenta los pasos que se indican en el siguiente esquema.

Si un trabajador tiene sospecha de una enfermedad de origen
laboral, équé tiene que hacer?

y

Acudir a la Mutua y solicitar un estudio de
enfermedad profesional

|

¢El servicio médico del Mutua reconoce el origen
laboral de la enfermedad?

o : No
l ¥ : v

Tramitacién de la baja por el

Reclamacién ante la Mutua, a Acudir al facultativo médico del
CEPROSS. través de la Oficina Virtual de servicio publico, y solicitarle que

Reclamaciones a Mutuas, o bien emita un diagnéstico de

presentar la reclamacion sospecha del posible origen

mediante formularios disponibles profesional.

en la propia mutua. El facultativo médico remite el

informe ala Mutuay ala
Inspeccion médica.

El INSS determina si se considera enfermedad

— -
profesional

Fuente: Elaboracion propia.

11
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3. Situacion del trabajador ante la declaracion de enfermedad
profesional

Cuando a un trabajador se le diagnostica una enfermedad profesional pueden producirse las
siguientes situaciones:

3. Trabajador en

1. Trabajador 2. Trabajador en . 2 .
. . . .. situacion de
continua trabajando situacion de . .
. . . incapacidad
con restricciones incapacidad temporal
permanente

1. Trabajador continta trabajando con restricciones. En el este caso el trabajador no tiene
la baja y puede seguir realizando su trabajo pero ahora es especialmente sensible a
determinados riesgos, por lo que el empresario debe adoptar las medidas necesarias de
forma que pueda realizar el trabajo sin riesgos para su salud.

2. Trabajador en situacion de incapacidad temporal. El trabajador tiene una baja médica que,
en el caso de contingencia profesional, tiene una duracién maxima de 12 meses, prorrogables
por 6 meses mas si se prevé que en este tiempo pueda darse el alta médica por curacion;
esta prorroga solo la puede reconocer el INSS.

Transcurridos los 18 meses de baja se declarard la incapacidad permanente, periodo en el
que el trabajador tiene derecho a:

- Asistencia sanitaria. Se reconoce y se presta tan pronto como ocurre el siniestro,
prolongandose durante el tiempo que el estado del accidentado lo requiera.

La asistencia sanitaria ha de prestarse aunque el aseguramiento sea defectuoso o el
empresario se encuentre al descubierto en el pago de las cuotas a la Seguridad Social,
sin perjuicio de repercutir contra él el coste de la asistencia sanitaria dispensada.

- Prestacion econdmica. La cuantia de la prestacion por enfermedad profesional
corresponde al 75% de la base reguladora2 desde el dia siguiente al de la baja laboral.

2Base reguladora: La determinacién de la cuantia de la base reguladora varia segtn el salario se cobre mensualmente
o por dias. En cualquier caso, el importe de la prestacidn se calcula por dias.

3 pago delegado: Los importes pagados por la empresa por incapacidad temporal, posteriormente, se los deduce de
las cotizaciones de la Seguridad Social (TC1).

12




ENFERMEDADES DE ORIGEN LABORAL EN EL SECTOR DEL MUEBLE. PARTE |

3. Trabajador en situacion de incapacidad permanente. En este caso la cuantia dependera
del grado de incapacidad permanente.

5 Ocasiona al trabajador una Indemnizacion de 24 mensualidades
Parcial para o e o
| fesis disminucion no inferior al 33% | de la base reguladora que sirvié para
a profesion
5 . en el rendimiento para dicha el calculo de la incapacidad
habitual ..
profesion. temporal.

55% de la base reguladora. Se

. . incrementara un 20% a partir de los
Total parala | Inhabilita al trabajador para su N .
55 afios cuando por diversas

profesion profesion habitual pero puede . .
. ) o circunstancias se presuma la
habitual dedicarse a otra distinta. .
dificultad de obtener empleo en
actividad distinta a la habitual.
Absoluta

Inhabilita al trabajador para
para todo » . 100% de la base reguladora.
toda profesion u oficio.

trabajo
Cuando el trabajador e obtiene aplicando a la base
incapacitado permanente reguladora el porcentaje
5 Gr:: necesita la asistencia de otra correspondiente a la incapacidad
invaligez persona para los actos mas permanente total o absoluta,
esenciales de la vida. incrementada con un complemento.

13
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4. Agentes carcinogénicos (o cancerigenos)

Los agentes cancerigenos se rigen por una normativa especifica respecto al etiquetado que
permite identificar los riesgos de los productos asi como conocer unas medidas basicas respecto
su uso, medidas que se encuentran mas detalladas en las fichas de datos de seguridad de los
mismos; asi conociendo los riesgos de los productos que se manejan se pueden evitar que se
desarrolle una enfermedad laboral.

4.1. Etiquetado de las sustancias y preparados carcinégenos (cancerigenos)

Actualmente las sustancias y preparados quimicos deben etiquetarse y envasarse de acuerdo
a la nueva normativa (Reglamento CLP). Asi, en la siguiente tabla se expone la relacion entre la
clasificacion de las sustancias y preparados carcindgenos, las frases de riesgo (frases H) y el
pictograma correspondiente, aspectos que deben reflejarse en el etiquetado de éstos. Ademas,

el etiquetado también deben contener los consejos de prudencia (frases P), es decir, medidas
preventivas a aplicar en base a los riesgos.

CARCINOGENOS

Categoria 1: Categoria 1Ay 1B
Carcinégenoso supuestos carcinégenos para el hombre

H350: Puede provocar cancer!

1 (Indiquese la via de exposicion si se ha demostrado

concluyentemente que el peligro no se produce por ninguna otra
via). Peligro

Categoria 2
Sospechoso de ser carcinégeno para el hombre

H351: Se sospecha que provoca cancer'

(Indiquese la via de exposicion si se ha demostrado
concluyentemente que el peligro no se produce por ninguna otra
via).

14
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MUTAGENOS CON CELULAS GERMINALES

Categoria 1: Categoria 1Ay 1B
Sustancias de las que se sabe o se considera que inducen mutaciones hereditarias en las
células germinales humanas

H340 Puede provocar defectos genéticos®

1 (Indiquese la via de exposicion si se ha demostrado

concluyentemente que el peligro no se produce por ninguna otra
via)

Peligro

Categoria 2
Sospechoso de ser carcinégeno para el hombre

H341: Se sospecha que provoca defectos genéticos

1 (Indiquese la via de exposicion si se ha demostrado

concluyentemente que el peligro no se produce por ninguna otra
via) Atencién

Asimismo, también se puede identificar un producto y conocer su peligrosidad a través de las
fichas de datos de seguridad. Se trata de una herramienta fundamental que aporta informacién
no solo sobre la peligrosidad de los productos sino sobre aspectos tales como la gestion de
residuos, primeros auxilios, proteccién que se debe utilizar, etc. Asi, el contenido de las fichas de
datos de seguridad es el siguiente:

Identificacidn de la sustancia/preparado y de la sociedad o empresa.
Composicion/informacion sobre los componentes.
Identificacién de los peligros.

Primeros auxilios.

Medidas de lucha contra incendios.

Medidas en caso de vertido accidental.
Manipulacién y almacenamiento.

Controles de la exposicion/proteccion individual.
Propiedades fisicas y quimicas.

Estabilidad y reactividad.

Informacidn toxicoldgica.

Informacidn ecoldgica.

Consideraciones relativas a la eliminacion.
Informacidn relativa al transporte.

Informacidn reglamentaria.

Otra informacion.

LNV R WDNRE

R R R R R R R
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En resumen, cuando un trabajador vaya a utilizar un producto (disolventes,
resinas, barnices, etc.), debe mirar previamente la etiqueta de su envase y
comprobar si tiene las frases de riesgo:

= H350
= H351
= H340
= H341

Estas frases de riesgo indican que dicho producto es carcinégeno o
mutageno. El trabajador deber comunicarlo a su superior, a través del
delegado de prevencion, si existiese, o directamente para proceder a su
sustitucion por otro producto que no sea peligroso.

Cuando no sea posible, el trabajador debe comprobar en la ficha de
seguridad las medidas que hay que tomar enrelacién a su uso, manipulacion,
eliminacidn y actuacion en caso de emergencia (vertido,...).

16
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4.2. Enfermedades causadas por agentes carcinogénicos

Ateniéndonos a la clasificacion dada por el listado de EEPP, los agentes carcinogénicos que
producen enfermedad profesional reconocida legalmente, en el sector de la fabricacion del
mueble, son los siguientes:

Aminas aromaticas

La presencia de aminas aromaticas se pueden dar en tintes para la madera (patinas).

Este compuesto puede causar:

* Neoplasia (cancer) maligna de vejiga. Se origina cuando las células malignas se
adhieren a los tejidos de la vejiga. Los sintomas del cancer de vejiga pueden ser
idénticos a los de la infeccidon de la vejiga (cistitis). Los sintomas principales son:
aparicién de sangre en la orina sin dolor asociado en la miccién, sufrir dolor o escozor
al orinar, necesidad de orinar de forma mds frecuente y tener la sensacién de querer
orinar sin poder hacerlo o tener ganas justo después de acabar de hacerlo.

Arsénico y sus compuestos

Su presencia es posible como conservadores de la madera, conlleva la exposicién por
contacto directo con la piel o por inhalar el polvo de la madera al cortar o manipular
madera tratada con conservadores que contienen arsénico.

Esta sustancia y sus compuestos puede causar:

= Carcinoma epidermoide de piel. Se presenta como un abultamiento rojo y duro, con
aspecto como escamas o de costra, que evoluciona a una forma nodular dura o
verrugosa para convertirse en una Ulcera abierta.

= Enfermedad de Bowen. Se manifiesta como un tumor con escamas que afecta a la
piel o mucosas y se localiza en areas expuestas al sol.

= Angiosarcoma del higado. También llamado sarcoma de Kupffer, es un raro tipo de
tumor que comienza en los vasos sanguineos del higado. Se trata de una enfermedad
particularmente dificil de evidenciar clinicamente en su deteccion temprana.
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Benceno

Su presencia es posible como decapante, diluente o disolvente.

Este compuesto puede causar:

= Anemia aplastica. Se trata de una afeccién en la cual la médula ésea no produce
suficientes células sanguineas).

= Leucemia mieloide aguda (LMA). Este tipo de cancer se inicia en la médula ésea (la
parte interior blanda de ciertos huesos, donde se producen las nuevas células
sanguineas), pero en la mayoria de los casos pasa rapidamente a la sangre. Algunas
veces se propaga a otras partes del cuerpo, incluyendo los ganglios linfaticos, el
higado, el bazo, el sistema nervioso central (el cerebro y la médula espinal) y los
testiculos.

= Otros tumores malignos del tejido linfatico, de 6rganos hematopoyéticos (médula
Osea, leucocitos, monocitos y plaquetas) y tejidos afines.

= Encefalopatia debida a disolventes organicos. Se trata de un trastorno neurolégico
degenerativo que puede conducir a una variedad de sintomas, que se caracteriza por
una alteraciéon del estado mental, pérdida de memoria, problemas visuales, etc.
Puede causar dafios permanentes en el cerebro.

Su presencia es posible en la aplicacion por proyeccion de pinturas y barnices sobre la madera
que contengan cadmio.

Esta sustancia puede causar:

= Neoplasia (cancer) maligna de cavidad nasal. Es aquél que afecta al tinel que queda
justo detras de la nariz, a través del cual el aire pasa en su camino hacia la garganta
cuando se respira. Los sintomas principales asociados a esta enfermedad son
obstruccion y sangrado.

= Neoplasia (cancer) maligna de bronquio y pulmén. Se produce cuando hay un
crecimiento exagerado de células malignas en este érgano. Si no se diagnostica a
tiempo se puede producir metastasis y en estos casos las células cancerosas se
desplazan hacia otros érganos del cuerpo.

* Neoplasia (cancer) maligna de prostata. Este tipo de cdncer se produce cuando
algunas células prostaticas mutan y comienzan a multiplicarse descontroladamente.
Estas también podrian propagarse desde la prdstata a otras partes del cuerpo,
especialmente los huesos y los ganglios linfaticos originando una metastasis. Esta
afeccion puede causar dolor, miccidon dificultosa, disfuncion eréctil, entre otros
sintomas.
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Cromo VI y sus compuestos

Su presencia es posible en la aplicacién por proyeccion de pinturas y barnices sobre la madera
que contengan cromo.

Estos compuestos puede causar:

= Neoplasia (cancer) maligna de cavidad nasal. Es aquél que afecta al tunel que queda
justo detrds de la nariz, a través del cual el aire pasa en su camino hacia la garganta
cuando se respira. Los sintomas principales asociados a esta enfermedad son
obstruccién y sangrado.

* Neoplasia (cancer) maligna de bronquio y pulmén. Se produce cuando hay un
crecimiento exagerado de células malignas en este dérgano. Si no se diagnostica a
tiempo se puede producir metdstasis y en estos casos las células cancerosas se
desplazan hacia otros érganos del cuerpo.

Su presencia es posible en la aplicacién por proyeccion de pinturas y barnices que contengan
niquel.

Esta sustancia puede causar:

* Neoplasia (cancer) maligna de cavidad nasal. Es aquél que afecta al tunel que queda
justo detrds de la nariz, a través del cual el aire pasa en su camino hacia la garganta
cuando se respira. Los sintomas principales asociados a esta enfermedad son
obstruccidn y sangrado.

= Cancer primitivo del etmoides (hueso del craneo, ubicado a ambos lados de la
cavidad nasal) y de los senos nasales de la cara. En general, los sintomas derivados
de los tumores malignos de las fosas nasales y de sus cavidades accesorias son muy
escasos. Si el tumor se ha extendido por la cavidad nasal, se produce obstrucciéon
nasal y hemorragia ocasional; en el periodo avanzado, secrecidon fétida y pérdida de
secrecion olfatoria; también pueden aparecer neuralgias.

= Neoplasia (cancer) maligna de bronquio y pulmén. Se produce cuando hay un
crecimiento exagerado de células malignas en este érgano. Si no se diagnostica a
tiempo se puede producir metdstasis y en estos casos las células cancerosas se
desplazan hacia otros drganos del cuerpo.
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Polvo de madera dura

Su presencia es posible en el prensado de madera, mecanizado y montaje de piezas de

madera y trabajos de acabado de productos de madera, contrachapado y aglomerado.

El polvo de madera dura puede causar:

= Neoplasia (cancer) maligna de cavidad nasal. Es aquél que afecta al tunel que queda
justo detras de la nariz, a través del cual el aire pasa en su camino hacia la garganta
cuando se respira. Los sintomas principales asociados a esta enfermedad son
obstruccidn y sangrado.

Es importante resaltar el uso del formaldehido en el sector de fabricacion del mueble que no
esta calificado como carcinégeno pero que entidades cientificas de reconocido prestigio si lo
han catalogado como agente carcinogénico, aunque se incluye dentro del listado de EEPP del
RD 1299/2006, dentro del grupo | (enfermedades profesionales causada por agentes quimicos),
unicamente advierte que el uso de adhesivos y colas puede implicar exposicion a formaldehido.

En relacidn a enfermedades profesionales de la piel causadas por el formaldehido, sefiala como
esta sustancia causante de este tipo de enfermedades en industrias de acabados de la madera,
carpinteria, ebanisteria asi como fabricacion y utilizacion de conglomerados de la madera.

Sin embargo, no se hace ninguna referencia a este compuesto como agente carcinogénico,
resultando incongruente, ya que la propia Agencia Internacional para la Investigacién sobre el
Cancer (IARC) reclasificé en el 2004 al formaldehido de “probable carcinogénico” (Grupo 2A) a
“carcinogénico” (Grupo 1)
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5. Polvo de madera dura

5.1. Identificacion de maderas duras

La identificacion de las maderas duras es un primer paso para aplicar las medidas preventivas
adecuadas. En general las maderas duras son de arboles de hoja caduca (haya, roble, nogal...)
y de ciertas especies tropicales (caoba, teca, ébano,...), a diferencia de las madera blandas que
generalmente son coniferas (pino, abeto, cedro, ciprés,...).

Se presenta a continuacion una lista no exhaustiva de las maderas mas utilizadas clasificadas
en duras y maderas duras exdticas. Es importante tener en cuenta que si se emplea un tipo de
madera que no esta en la lista debe averiguarse si es 0 no dura, ya que si se clasifica como tal hay
gue adoptar medidas preventivas mucho mas estrictas.

Arce Kauri

Aliso Iroko 6 Kambala
Abedul Pino rojo
Hickory Palisandro
Carpe Palisandro de Brasil
Castafio Ebano de Asia
Haya Caoba africana
Fresno Bete

Nogal Balsa

Sicomoro Nyatoh

Chopo Afrormosia
Cerezo Meranti

Roble Teca

Sauce Afara

Tilo Samba

Olmo

No es facil encontrar determinados tipos de madera en las empresas del sector del mueble, ya
gue gran parte del producto actual se realiza empleando aglomerado, aun asi las maderas mas
comunes son:

= Mueble interior: haya, nogal, cerezo, roble, fresno, pino, tulipier, wengue.

= Mueble exterior: teca, eucalipto rojo, ipe, merbau.

= Carpinteria interior (puertas, ventanas): pino, roble, haya, abeto, maple, fresno.
= Carpinteria exterior (puertas, ventanas): pino, ipe, iroko.
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Cuando no sea posible saber si la madera que se estd utilizando es dura o blanda, como
ocurre, por ejemplo, cuando se trabaja con maderas aglomeradas, se debe considerar
que la madera es dura, y la empresa deberd adoptar las medidas que correspondan
considerando que se trata de una exposicion del trabajador a un agente carcinogénico.

5.2. Efectos en la salud

El polvo de la madera dura no es el Unico contaminante dafiino a la salud de los trabajadores, ya
que la propia madera contiene una serie de sustancias nocivas tales como las resinas, alcaloides,
colorantes naturales, etc. que se suman a los efectos producidos por el polvo; ademds, habria
qgue afiadir los productos quimicos que se le aplican como barnices, adhesivos, colorantes
artificiales, etc.

Asi estos agentes intrinsecos o extrinsecos a la madera pueden afectar al organismo, bien por
via dérmica o bien por via respiratoria produciendo, ademas diferentes tipos de enfermedades
laborales. Estan reconocidas como enfermedades profesionales asociadas al sector de fabricaciéon
de muebles las enumeradas a continuacion:

Via respiratoria Via dérmica

~

~

e Rinoconjuntivitis.

e Asma.

¢ Alveolitis alérgica.
extrinseca (o neumonitis de
hipersensibilidad).

¢ Sindrome de disfuncion
reactivo de la via area.

® Fibrosis intersticial difusa.

¢ Neumopatia intersticial
difusa.

¢ Neoplasia (cancer) maligna
de cavidad nasal.

\_ v \_ v

e Urticarias, angioedemas.

Un aspecto que resulta llamativo e incomprensible es que, en Espafia, el valor limite (VLA-ED)
para 8 horas de exposicion y para fraccion inhalable de polvo, en el caso de maderas duras,
es de 5 mg/m3, el mismo que para maderas blandas, siendo el polvo de las maderas duras
cancerigenas y, por tanto, mas dafiino para la salud de los trabajadores que el polvo de las
maderas blandas, deberia ser mas restrictivo. Asi, por ejemplo, los pardmetros internacionales
oscilan entre 1 mg/m3 de la ACGIH para maderas duras y 5 mg/m3 para las blandas; por lo que
se deberia tener en cuenta en los valores aplicados en Espaiia.
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6. Actuaciones de los trabajadores

A la hora de aplicar medidas en los puestos de trabajo del sector de fabricacion de muebles, en
los que existe exposicidn a agentes carcinogénicos es fundamental la consulta y la participacion
de los trabajadores, de forma directa o a través de la figura del Delegado de prevencion y del
Comité de Seguridad y Salud, para promover la mejora de las condiciones de trabajo.

La participacién de los trabajadores en la propuesta de actuaciones permite aplicar medidas mas
realistas y adaptadas al puesto de trabajo.

Los trabajadores que puedan utilizar productos con sustancias o compuestos carcinogénicos
deben recibir una formacion e informacion apropiada. La informacion se materializa en forma
de instrucciones cuyo contenido minimo debe ser el siguiente:

= Los riesgos potenciales para la salud.

= Las precauciones a tomar para prevenir la exposicion.

= Las medidas en relacidn a higiene personal.

= La utilizacién y empleo de equipos y ropa de proteccidn.
= Las medidas a adoptar en caso de incidente.

La fuente principal de informacién sobre las precauciones especificas a adoptar con los
diferentes productos sera las correspondientes fichas de datos de seguridad pero, esto no exime
al empresario de proporcionar informacidn adicional escrita, dada la gravedad de los riesgos
derivados de la exposicidn a cancerigenos.

Asimismo, es importante que los trabajadores acudan a los cursos o sesiones formativas que
lleve a cabo la empresa, les permite tener un mayor conocimiento de los riesgos a los que estan
expuestos los trabajadores del sector de fabricacién del mueble.
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Una herramienta primordial en la deteccion de enfermedades de origen laboral es la vigilancia
de la salud, a través de la realizacion de reconocimientos médicos efectuados por la unidad
médica del servicio de prevencién que tenga contratado la empresa para la especialidad de
Medicina del Trabajo.

Los trabajadores deben acudir a los Periodicidad de los reconocimientos médicos en el
reconocimientos médicos que ofrezca la caso de exposicion a agentes cancerigenos (RD
empresa. En este sentido, la deteccidn 665/1997)

precoz de cualquier sintoma asociado a * Antes de la incorporacion de un trabajador nuevo a
la exposicion a cancerigenos permite que su actividad con exposicion a agentes cancerigenos.
¢ Tras un cambio de puesto de trabajo.

¢ Aintervalos regulares a criterio médico.

¢ Sise detecta que un trabajador de un puesto sufre

algun sintoma relacionado con la exposicién a
cancerigenos.

e Tras una ausencia prolongada por motivos de salud.

se puedan adoptar medidas de forma
inmediata y evitar que se desarrolle un
cancer laboral.

Los trabajadores podran solicitar la
revision de los resultados de la vigilancia de su salud.
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