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Presentacion

(Luis Clarimén)

Con la edicion de esta guia pretende-
mos contribuir a hacer realidad la apli-
cacion del derecho que nos reconoce la
Ley de Prevencion cuando senala que
el empresario debe garantizar la se-
guridad y salud en todos los aspectos
relacionados con el trabajo, trabajar en
condiciones saludables, sin exposicion
a riesgos laborales.

La silice cristalina respirable consiste
en particulas de minerales compues-
tos por didxido de silicio cristalizado,
habitualmente en forma de cuarzo o
cristobalita, cuyo tamano es igual o in-
ferior a 10 pm y que se encuentran en
suspension, normalmente tras realizar
algln proceso mecanico sobre mate-
riales que contienen estos minerales y
que podemos inhalar.

La exposicion al polvo de este mineral
puede generar diversas enfermedades
pulmonares muy graves,entre ellas
cancer.

Hay que evitar por todos los medios
posibles la exposicion a SCR de las per-
sonas trabajadoras.

Es fundamental para conseguir este
objetivo, la intervencion frente a los
riesgos por exposicion a polvo respira-
ble de silice cristalina como cancerige-
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no, la cual, debe tener como finalidad
mejorar las condiciones de trabajo,
preservar la salud y la vida de las per-
sonas trabajadoras

Como frente a los demas riesgos, se
hara a través de la aplicacion de medi-
das preventivas que intervengan sobre
el origen ,sobre la fuente del riesgo.

En 1997, la Agencia Internacio-
nal para la Investigacion sobre
el Cancer (IARC) clasifico el pol-
vo respirable de silice cristalina
como cancerigeno para huma-
nos, ratificando dicha clasifica-
cion en 2012.

La Comision Europea ha clasifi-
cado el polvo de SCR como can-
cerigeno, modificando la Directiva
2004/37/CE mediante la Directi-
va (UE) 2017/2398. Esta norma-
tiva se ha transpuesto a la legis-
lacion espanola con sucesivas
modificaciones del Real Decreto
665/1997 de 12 de mayo, sobre
la proteccion de los trabajadores
contra los riesgos relacionados
con la exposicion a agentes can-
cerigenos durante el trabajo.
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EL CANCER DE ORIGEN LABORAL

El cancer es la epidemia de nuestros
dias, es la segunda causa de muerte
en los paises desarrollados v la causa
mas frecuente de muerte prematura y
evitable en la Unién Europea. Es, ade-
mas la principal causa de muerte en el
trabajo.

En Espana, desde el ano 2005, es la
primera causa de muerte en hombres y
la segunda en mujeres, después de las
enfermedades cardiovasculares.

Segln los datos del INE los tumores se
situaron como primera causa de muer-
te en 2023, con un 26,6% del total de
defunciones, seguidos de las enferme-
dades del sistema circulatorio (26,5%).

BINOMIO CANCER-TRABAJO

El término cancer engloba un grupo
numeroso de enfermedades que se
caracterizan por el desarrollo de célu-
las anormales que, a partir de muta-
ciones y otras alteraciones patologicas
en el genoma, se dividen de manera
incontrolable vy tienen la capacidad de
infiltrarse y destruir el tejido corporal
normal.
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Por primera vez, la tasa de muerte por
tumores (237,8 por 100.000 habitan-
tes) fuera superior a la de las enferme-
dades del sistema circulatorio (237,5).

Entre los tumores, el cancer de bron-
quios y pulmon fue la causa mas fre-
cuente (con 22.717 defunciones, sin
variacién respecto a 2022), seguido del
cancer de colon (10.891 fallecidos, un
2,3% menos)

Atendiendo a las principales causas
de muerte, los mayores aumentos de
defunciones por tumores se registra-
ron en la ciudad auténoma de Melilla
(27,3%), Cataluna (2,9%) e llles Balears
y Aragén (2,6% en ambas).

Las causas del cancer son muy varia-
das vy lainvestigacion cientifica ha iden-
tificado numerosos factores de riesgo
de la enfermedad relacionados con
factores genéticos y con exposiciones a
factores ambientales, alimentarios, sa-
nitarios, estilos de vida y laborales. No
obstante, se reconoce que una buena
parte de los canceres se debe a expo-
siciones ambientales u ocupacionales.

Para estimar la carga de enfermedad
causada por el cancer laboral, es decir,
el nimero de casos de cancer debido a
exposiciones laborales, una de las es-
timaciones mas completas vy recientes
que existen son las realizadas en el Rei-
no Unido por Rushton y colaboradores
(Rushton et al, 2012), que estiman que
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las exposiciones laborales provocan el
5,3% de todos los canceres. La secreta-
ria confederal de Salud Laboral y Sos-
tenibilidad Medioambiental de CCOO
publicé en enero de 2024 el informe
“Cancer laboral, una epidemia silencia-
da” que, utilizando dicha fraccion atri-
buible, estimd que en Espana en 2023
mas de 14.000 casos de cancer y mas
de 6.000 fallecimientos eran atribui-
bles a exposiciones laborales.

Segln la Comision Europea, el cancer
es la primera causa de mortalidad la-
boral en la Unién Europea (UE), con un
53% del total de las muertes laborales
cada afo (frente al 28% debido a enfer-
medades cardiovascularesy el 6% a en-
fermedades respiratorias), por lo que
es evidente que es el mayor riesgo para
la salud de las personas trabajadoras
en la UE (Comision Europea, 2017).

Aunque la etiologia del cancer es mul-
tifactorial y algunos de dichos factores
son de dificil modificacién, los cance-
res causados por el trabajo pueden ser
prevenidos vy evitados eliminando las
exposiciones a agentes cancerigenos.

Las estimaciones del HSE-UK senalan
aquellos tumores en los que la par-
ticipacion de la exposicion laboral es
superior: Mesoteliloma (95%), Cancer
Sinusal (33%), Cancer de Pulmon (14%),
Cancer de Nasofaringe (8%), Cancer de
Vejiga (5%) y Cancer cutaneo (4%)*.

Cuando se habla de agentes cancerige-
nos en el entorno de trabajo se suele
pensar en productos y sustancias de na-
turaleza quimica, pero hay que tener en

cuenta que también hay otros tipos de
agentes relacionados con la aparicién
de cancer que no son de tipo quimico y
también pueden ser muy frecuentes en
nuestros trabajos.

La IARC (Agencia Internacional para la
Investigacion del Cancer de la OMS)
desde 1971, haevaluado mas de 1000
agentes, de los cuales mas de 500 han
sido identificados como carcindgenos,
probablemente carcinégenos o posi-
blemente carcindégenos para los seres
humanos, de los que unos 170 pueden
considerarse cancerigenos laborales

Existen profesiones que se han relacio-
nado con mayor probabilidad de cancer,
como las bomberos/as, pintores/as,
peluqueros/as, actividades de limpieza
etc., donde existe una exposicion com-
binada a varios agentes cancerigenos,
e incluso ciertas formas de organizar el
trabajo, como el trabajo a turnos, que
implique la alteracion de los ritmos
circadianos, estan relacionados con el
cancer.

Los canceres causados por el
trabajo pueden ser prevenidos y
evitados eliminando las exposi-
ciones a agentes cancerigenos.

La trascendencia de esta afirmacion
radica en la amplitud de poblacién la-
boral expuesta. La Agencia Europea
para la Seguridad y la Salud en el Tra-
bajo estima que mas de 32 millones de
personas estan expuestos a cancerige-
nos en la Unién Europea.

* La Health and Safety Executive (HSE) es el organismo regulador nacional britdnico en materia de salud y segu-

ridad en el trabajo.
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EL (INFRA) RECONOCIMIENTO DEL CANCER PROFESIONAL

Si la invisibilidad y el desconocimien-
to de la realidad de las enfermedades
profesionales es, sin duda, el principal
déficit de la prevencion de riesgos la-
borales en nuestro pais, la infradecla-
racion del cancer laboral lo es alin mas,
siendo los casos declarados practica-
mente testimoniales.

El cancer laboral apenas existe en las
estadisticas oficiales. Camuflado bajo
la etiqueta de enfermedad comn, per-
manece oculto. De hecho, por ejemplo
, en el ano 2023, segln los datos pu-
blicados por el Ministerio de Seguri-
dad Social y Migraciones a través de
CEPROSS, solo se comunicaron en
nuestro pais 94 partes de enfermedad
profesional por agentes cancerigenos
canceres profesionales.

De los 94 canceres reconocidos, 91
fueron en hombres y 3 en mujeres, lo
que probablemente traduce, no solo
que la exposicién a agentes cancerige-
nos se produce mayoritariamente en
sectores masculinizados, sino también
una falta de perspectiva de género en el
cancer laboral, donde existe una abso-
luta falta de investigacion y de gestion
con mirada de género, que se pone de
manifiesto claramente en la no presen-
cia de canceres especificos en mujeres
con evidencias cientificas ya muy claras
en cancer de mama y cancer de ovario.

Respecto de las causas, la mayoria de
los canceres reconocidos estan rela-
cionados con la exposicion al amianto,
concretamente 58 casos. El resto tie-
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nen como origen la exposicion a hidro-
carburos aromaticos policiclicos, polvo
de madera dura, polvo de silice libre,
cromo VI, acido cianhidrico, cianuros ,
compuestos de ciandégeno v acrilonitri-
los, arsénico, cadmio, niquel, radiacién
ionizante, aminas y nitrobenceno.

El infra-reconocimiento de los cance-
res ocupacionales tiene graves con-
secuencias. La primera y fundamental
es la privacion a las victimas de sus
derechos en términos de prestaciones
y de reconocimiento social. Esta falta
de reconocimiento, nos impide conocer
qué magnitud exacta tiene el cancer
laboral, y por tanto, provoca que no se
destinen los recursos necesarios para
la prevencion del riesgo por exposicion
a cancerigenos en los centros de tra-
bajo. Ademas, supone la trasferencia
de los costes econdmicos provocados
por la enfermedad desde las empresas
responsables de las exposiciones labo-
rales a la ciudadania general, ya que la
consideracion como enfermedad co-
mun de patologias profesionales supo-
ne trasladar los costes a los Sistemas
Plblicos de Salud, que deberian asumir
las Mutuas Colaboradoras de la Segu-
ridad Social.

Esta infradeclaracion en Espafa se
puede ver claramente si comparamos
los datos con paises de la UE. En Espa-
na soélo el 0,1% del total de enfermeda-
des profesionales declaradas son can-
ceres, mientras que en Alemania es el
32%, o el 11% en Austria.
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El compromiso v la lucha de CCOO y de
los sindicatos europeos frente al can-
cer laboral ha conseguido que en los
dltimos anos se hayan aprobado 4 5
modificaciones de la Directiva de Can-
cerigenos y Mutagenos, 3 de ellas ya
traspuestas a la normativa espanola,
ademas de una nueva directiva nuevas
directivas sobre amianto y radiaciones
ionizantes. Se ha logrado la clasifica-
cién como cancerigenas de sustancias
muy relevantes, como el polvo respira-
ble de silice cristalina o los humos dié-
sel, y se ha ampliado significativamen-
te el nimero de agentes cancerigenos
con valor limite obligatorio.

A CCOO nos mueve el convencimiento
de que todos los canceres laborales se
pueden prevenir. Si tienen su origen
en el trabajo son, por definicion, evita-
bles v, por ello, es injusto e inaceptable

que los trabajadores y las trabajadoras
tengan que asumir un mayor riesgo de
cancer en el trabajo. Esta afirmacion
absolutamente categérica es la que
nos inspira para que el objetivo “Cancer
0 en el trabajo” sea una realidad. Pues-
to que una Gnica mutacion en una Gni-
ca célula puede dar lugar tedricamente
a un tumor maligno, no existe ningdn
nivel seguro de exposicion, la Gnica
exposicion segura es la que no existe,
“exposicion cero”. Para conseguir este
objetivo el conocimiento es esencial;
conocimiento por parte de empresas,
trabajadores/as y delegados/as, tanto
de los riesgos como de la existencia de
agentes cancerigenos en los lugares de
trabajo.

Las exposiciones profesionales son pe-
ligros evitables a los que los individuos
se exponen de forma no voluntaria.




Nadie tiene por qué aceptar un mayor
riesgo de cancer en el trabajo, espe-
cialmente si la causa es conocida, y las
empresas tienen la obligacion legal de
evaluar el riesgo y adoptar medidas
preventivas.

El conocimiento general del riesgo vy
la accion legislativa no son suficien-
tes para la eliminacion y control de los
riesgos derivados de la exposicion a
cancerigenos. La investigacion y accion
sindical han puesto de manifiesto que
en la mayoria de las empresas no se
conocen las sustancias quimicas que
se estan utilizando y mucho menos
sus propiedades peligrosas, de mane-
ra que, en general, el uso de sustancias
cancerigenas pasa inadvertido tanto
para los empresarios como para los
trabajadores.

Esta investigacion y accion sindical de-
muestra, también, que una vez iden-
tificadas las sustancias y productos
cancerigenos es posible eliminarlos en
muchos casos. También ocurre, con de-
masiada frecuencia, que la identifica-
cion de los agentes cancerigenos en las
evaluaciones de riesgo de los lugares y
puestos de trabajo no va acompanada
de la adopcion de las medidas preven-
tivas adecuadas, comenzando por la
eliminacién de los mismos.

Con esta guia dispones de una herra-
mienta para localizar la posible exposi-
cioén a un agente cancerigeno como la
SCR Silice Cristalina Respirable en tu
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centro de trabajo ,para defender en la
empresa la sustitucion del agente can-
cerigeno por otra sustancia o proceso
inocuo o menos peligroso v si esto no
fuera técnicamente posible ,poner en
marcha medidas para reducir el nmero
de personas expuestas vy reducir la ex-
posicioén al minimo tomando medidas
preventivas para lograr una exposicion
que sea tan baja como sea técnicamen-
te posible (ALARA); aun a sabiendas de
que para las sustancias cancerigenas o
mutagénicas no hay umbral seguro, no
se pueden fijar valores seguros de ex-
posicién, pues el Unico valor seguro es
cero, la no exposicion.

Tal como exige la normativa, ante la
presencia de un agente cancerigeno
y/o mutageno en la empresa, la pri-
mera medida es intentar eliminar cual-
quier exposicion, con el objetivo de pro-
teger y prevenir de estos riesgos a las
trabajadoras v los trabajadores. Si no
se ha podido eliminar, la empresa debe
evitar la utilizacion de cancerigenos o
mutagenos mediante la sustitucion por
otro que no sea peligroso o lo sea en
menor grado, siempre que sea técnica-
mente posible o bien puede optar por
la modificacion del proceso productivo.
Es una obligacion incluso si la alterna-
tiva es mas costosa. La evaluacion de
riesgos debe contemplar esta solucion
v, sino se adopta, la empresa tiene que
justificar razonadamente la imposibili-
dad de llevarla a cabo.
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1.- ;Qué es la silice cristalina?

La silice cristalina es un componen-
te natural que se encuentra en forma
abundante en rocas, suelo y arena.
También se halla presente en el hor-
migon, el ladrillo, el mortero y en otros
materiales para la construccion. El
cuarzo es la forma mas coman de la si-
lice cristalina. Silice es el nombre por el

que se conoce a un conjunto de mine-
rales compuestos por silicio y oxigeno,
los dos elementos quimicos mas abun-
dantes de la corteza terrestre. Estos
dos elementos se combinan dando lu-
gar al dioxido de silicio (Si02) y forman-
do distintos minerales en funcion de su
estructura cristalina.

1.2_ ;Donde se puede encontrar?

Las formas de silice cristalina mas co-
nocidas y empleadas en el ambito la-
boral son el cuarzo, la cristobalita y la
tridimita. La silice cristalina se encuen-
tra en multitud de rocas y sedimentos,
habitualmente en forma de cuarzo,
como por ejemplo en la arena y la gra-
va. Estos aridos son la base de muchos
materiales de construccion como el
hormigén o los ladrillos. El cuarzo tam-
bién es el componente basico del vidrio
y la ceramica, vy se utiliza, en forma de
arena, como agente abrasivo en nume-
ros0s procesos.

La silice cristalina es un compuesto
natural presente en casi todas partes,
pero no supone un riesgo para la salud
sino se manipula. Sin embargo, cuando
las rocas v otros materiales que contie-
nen silice cristalina se cortan, trituran,
perforan o se usan en procesos indus-
triales similares, se producen particu-
las de polvo. Algunas de estas parti-
culas son tan pequenas que, al quedar
en suspension en el aire, pueden ser
inhaladas v llegar hasta los alvéolos
pulmonares.




1.3_Contenido en silice de algunas rocas y aridos

FUENTES MINERALES PORCENTAJE DE SILICE CRISTALINA

Piedra caliza Normalmente inferior al 1%
Marmol Hasta el 5%
Basalto Hasta el 5%
Dolerita Hasta el 15%
Granito Hasta el 30%
Pizarra Hasta el 40%
Esquisto 40% - 60%
Gravilla Superior al 80%
Arenay arenisca Superior al 90%
Silex Superior al 90%
Cuarcita Superior al 95%

Fuente: Silice cristalina respirable. Agentes cancerigenos en el trabajo: conocer para prevenir. Autor: Instituto Na-
cional de Seguridad y Salud en el trabajo (INSST), O.A, M.P. Ficha n.c 01
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2.- ;Donde se puede dar la exposicion
a silice cristalina respirable?

Es habitual asociar la exposicion a Sili-
ce Cristalina Respirable (SRC) al ambito
minero, en especial por el conocimien-
to de la incidencia que la enfermedad
de la silicosis tiene en este sector. Sin
embargo, debe tenerse en cuenta que
este agente puede estar presente en
otros muchos sectores. En los Gltimos
anos se han generado danos a la salud
de las personas trabajadoras en activi-
dades en las que pasaba inadvertida la
presencia de polvo de Silice Cristalina
Respirable, o bien no se aplicaban las

medidas preventivas adecuadas a di-
cha exposicion.

Por lo tanto, existe una gran cantidad
de actividades y sectores en los que se
emplean materias siliceas, distintos al
minero, en los que sera necesario apli-
car el Real Decreto 665/1997 de 12 de
mavyo, sobre la proteccion de los traba-
jadores contra los riesgos relacionados
con la exposicion a agentes cancerige-
nos, mutagenos o reprotdxicos durante
el trabajo.




Actividades con capacidad reconocida para generar cancer de pulmoén

ACTIVIDADES CON CAPACIDAD RECONOCIDA PARA GENERAR CANCER DE
PULMON SEGUN REAL DECRETO 1299/2006 de 10 de noviembre, por el que se
aprueba el cuadro de enfermedades profesionales en el sistema de la Seguridad
Social y se establecen criterios para su notificacion y registro.

_ Trabajos en minas, tlneles, canteras, galerias, obras piblicas.

_ Trabajos en chorro de arena y esmeril.

_ Tallado y pulido de rocas siliceas, trabajos de canterias.

_ Industria ceramica.

_ Trabajos en seco, de trituracion, tamizado y manipulacion de minerales.
_ Industria siderometallrgica.

_ Fabricacion de carburo, vidrio, porcelana, loza y otros productos cerami-
cos, conservacion de ladrillos refractarios a base de silice.

_ Fabricacion de refractarios.

_ Fabricacion y manutencion de abrasivos y de polvos detergentes.

_ Industria del papel.

_ Trabajos de desmoldeo, desbarbado y desarenado en las fundiciones.
_ Fabricacion de pinturas, plasticos y gomas.

_ Trabajos con muelas (pulido, afinado) que contengan silice libre.
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Principales actividades en las que puede haber exposicion laboral a SCR

INDUSTRIA O ACTIVIDAD | OPERACION ESPECIFICA/TAREA -

Agricultura

Mineria y operaciones de molido
asociadas

Canteras y operaciones de molido
asociadas

Construccion

Vidrio, incluyendo fibra de vidrio

Cemento

Abrasivos

Ceramica, incluyendo ladrillos, te-
jas, sanitarios, porcelanas, alfare-
ria, refractarios, esmaltes vitreos

Molinos de hierro y acero
Silicio y ferro-silicio

Fundiciones (de hierro y otras)

Industria del metal, incluyendo
estructuras metalicas, maquinaria,
equipos de transporte

Construccion naval y reparacion
Cauchoy plasticos

Pinturas

Jabones y cosméticos

Tela asfaltica

Productos quimicos agricolas
Joyeria

Material dental

Reparacion de automoviles

Limpieza de calderas

Arado, cosecha, uso de maquinaria

La mayoria de los puestos (subterranea, superficie, molinos y mi-
nas metalicas y no metalicas, carbon)

Triturado de piedras, procesado de arenas y gravas, corte de pie-
dra monumental y granallado, trabajos con pizarra, calcinacion de
diatomitas

Chorreado de arena de estructuras, edificios
Construccion de carreteras y de tiineles
Excavacion y movimiento de tierras

Trabajos de albanileria y con hormigon, demolicion

Procesado del material bruto
Instalacion y reparacion de refractarios

Procesado del material bruto

Produccion de carburo de silicio
Produccion de productos abrasivos

Mezclado, moldeado, rociado (espray) con esmaltes y glazing,
acabado

Preparacion de los refractarios y reparacion del horno
Manejo del material bruto (o crudo)

Moldeo y vaciado (normalmente mediante sacudida, vibracion o golpe)
Limpieza y desbarbado (o desbastado)
Instalacion y reparacion de hornos

Chorreado de arena

Chorreado de arena

Manipulacién de materias primas

Manipulacion de materias primas

Jabones abrasivos, polvos limpiadores (scouring)
Aplicacion del relleno y granulado

Triturado de materias primas, manipulacion
Corte, rectificado, lijado, pulido

Chorreado de arena, pulido

Granallado

Calderas de carbon

Fuente: Silice cristalina respirable. Agentes cancerigenos en el trabajo: conocer para prevenir.



Extraida del monografico 100-C de la IARC.

- MATERIAL FUENTE

Suelo

Minerales y rocas asociadas

Arenisca, granito, pedernal, arena, grava, pizarra, tierra de diatomeas

Arena, hormigon

Rocas

Suelo y rocas

Hormigon, mortero, yeso

Arena, cuarzo triturado
Materiales refractarios

Arcilla, arena, caliza, tierra de diatomeas

Arena
Tripoli, arenisca

Arcilla, shale, pedernal, arena, cuarcita, tierra de diatomeas

Material refractario
Arena

Arena
Arena
Material refractario

Arena

Arena

Cargas (tripoli, tierra de diatomeas)

Cargas (tripoli, tierra de diatomeas, harina de silice)
Harina de silice

Arenay agregados, tierra de diatomeas

Mineral fosfato y rocas

Piedras o gemas semipreciosas, abrasivos

Arena, abrasivos

Arena

Cenizas y concreciones

Autor: Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el trabajo (INSST), O.A, M.P. Ficha n.° 1



La exposicion laboral a silice cristalina respirable se puede producir en cualquier
situacion de trabajo en la que se genere polvo de silice cristalina y éste pase al
ambiente. Por lo tanto, en aquellas operaciones en las que se trituran, cortan,
perforan, tallan o muelen materiales, productos o materias primas que contie-
nen silice cristalina, se pueden liberar al ambiente de trabajo particulas de silice

cristalina respirable.

2.1_Elaboracion de piedra natural y de aglomerados

de cuarzo

En las operaciones de mecanizado (cor-
te, pulido, repasado) de piedra natural
con contenido en cuarzo (especialmen-
te pizarra y granito) y de aglomerados
de cuarzo se liberan al ambiente eleva-
das concentraciones de polvo que con-
tiene silice cristalina respirable.

Los aglomerados de cuarzo son mate-
riales artificiales compuestos por are-
nas de silice, cuarzo, en algunos casos
con presencia de cristobalita, en gra-
nulometrias variables (siempre infe-
riores a 4,5 mm.), cementado con otros
componentes (vidrio, feldespatos, co-
lorantes, etc.) por medio de resinas de
poliéster o acrilicas como elemento
aglutinante para conseguir resultados
de solidez y resistencia. El contenido en
silice cristalina de los aglomerados de
cuarzo puede variar generalmente en-
tre el 70 y el 90 % en funcion del color
y el tipo de acabado, ademas, los aglo-
merados de silice contienen sustancias
como compuestos organicos volatiles
e hidrocarburos aromaticos policiclicos,
algunos de los cuales (estireno y nafta-
leno) estan considerados como poten-
cialmente cancerigenos.

Guia para la prevencion de

Su utilizacion comenzd en encimeras
de cocina y bano. Luego se extendio a
pavimentos, escaleras y revestimien-
tos de pared.

Con los aglomerados de cuarzo se fa-
brican tableros de unas dimensiones
superficiales aproximadas de 3 por 1,5
metros, de diferentes espesores, nor-
malmente de 12 a 30 milimetros.
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La exposicion a la silice cristalina respirable se produce en las fabricas de tableros de
este material y, posteriormente, en los talleres de las marmolerias donde se manipu-
lan o durante su instalacion cuando se coloca el material trabajado.

Elaboracion de piezas en talleres y

marmolerias (piedra natural/aglo-
merados de cuarzo)

¢Donde se pueden producir particulas de
silice cristalina fina?
(Lista no exhaustiva)

Mecanizado en el taller.

Instalacion en viviendas.

- Corte con maquina fija, sierra de disco de
diamante.

- Fresado o taladrado.
- Pulido.

- Biselado.

- Recortado.

- Tareas de mecanizado, pequenos ajustes
mediante herramientas manuales.

Guia para la prevencion de RIESGOS LABORALES



Aumentan los casos de silicosis en el trabajo.

Evolucion anual de los partes de enfermedad profesional comunicados por silicosis.
Los datos de 2024 son sélo del primer trimestre.

200

2000 2002 2004 2006 2008 2010

Fuente: CEPROSS/CCOO = Creado por Datawraper

Los nimeros evidencian que es el tra-
bajo con encimeras con un alto conte-
nido en silice lo que impulsa este cre-
cimiento. Segln estas cifras, los casos
enmarcados en el codigo de actividad
del "corte, tallado y acabado de la pie-
dra” (CNAE 2370) suponen el 49% del
total en la serie historica y desde 2020
se han comunicado una media anual
de 11 casos por cada 1.000 personas

2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024

ocupadas en el sector, una clara senal
de que los casos atribuidos al corte de
piedra marcan la tendencia al alza. En
las marmolerias se trabaja con piedra
natural y artificial, pero desde hace
muchos anos la artificial es la predomi-
nante . La reemergencia de la epidemia
de silicosis no se puede explicar sin la
llegada al mercado de los aglomerados
de cuarzo”.




Ndmero de casos de silicosis comunicados en cada sector en los Gltimos 5 afios y
porcentaje del total que representan.

Estos 10 sectores acumulan mas de 80% de los casos.

Sector Casos 2019-2023 % del total
1 Corte, tallado y acabado de la piedra 1.033 49,3%
2 Extraccion de piedra, arena y arcilla 270 12,9%
3 Construccion de edificios . 106 5,1%
A Fundicion de metales I 65 3,1%
5 Acabado de edificios I 61
6 Demolicioén y preparacion de terrenos I 47
7 Extraccion deantracita y hulla I38

Otras actividades de
8 construccion especialidazada I38
Construccion de carreteras y I

9 vias ferreas, puentes y tineles 26
10 Actividades de limpieza I 25

Fuente: CEPROSS = Creado por Datawraper

Un sector relativamente pequeno, de apenas unas decenas de miles de trabajadores,
comparado con el millén y medio largo de profesionales expuestos a silice en Espana
provoca la mayor parte de las enfermedades relacionadas con la silice .

Ademas conocemos la endémica infradeclaracion (subregistro) de las enfermedades
profesionales en Espana por lo que muchos casos han pasado sin diagnosticar o se
han clasificado como enfermedad comn.

&

PODCAST
GENTE CON CLASE
El canal de CCOO

Silestone y el drama silencioso de la silice cristalina
https:/youtu.be/021d0_v7n1w?si=GmakDUiorTMY4i5Q

Guia para la prevencion de RIESGOS LABORALES




Una ‘epidemia’ de silicosis azota Espana con
500 casos al afio, la mitad de ellos por las
encimeras de cuarzo
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= El dueiio del gigante almeriense Cosentino
admite que ocultd el origen de la silicosis que
afecta a 1.900 operarios
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07/02/2023 | Por Javier Martin-Arroyo Sevilla . El Pais

2.2_Construccion

Dentro del sector de la construccion encontramos diversas actividades donde existe
un riesgo importante de exposicion al polvo de silice. En muchas ocasiones la exposi-
cion esta relacionada con el uso de un equipo 0 maquinaria

¢Donde se pueden producir particulas de silice cristalina fina?
(Lista no exhaustiva)

Construccion
Excavacion, ripado y carga de materiales
Demoliciones Transporte de materiales

Limpieza de los restos de obra

N e ks Desmonte, redondeado, coronacion y creacion de taludes

Desmonte, carga

Transporte de materiales

Acondicionamiento del Transporte de materiales - Proyectado de hormigon
terreno. Estabilizacion

Transporte de materiales
Cimentaciones.

e .- Excavacion mediante medios mecanicos
Excavacion, Perforacion

Ejecucion de perforaciones

Guia para la prevencion de RIESGOS LABORALES




Perforacion sobre plataformas o vehiculos

Cimentaciones. Excava-
cion. Fresado. Proyectado
de hormigoén Mezclado de materiales en obra

Proyectado de hormigon

Demolicién mediante martillos picadores
Corte mediante herramientas manuales

Estructuras Mezclado de materiales en obra
Acopio de materiales
V/aciado de bolsas y sacos

Mezclado de materiales en obra Corte mediante herramien-
tas manuales

Corte mediante sierra de banco

Chorreado abrasivo

Fachadas y particiones Limpieza de superficies de trabajo

Limpieza mecanica de fachadas

Acopio de materiales
Vaciado de bolsas y sacos

Mezclado de materiales en obra

Acopio de materiales

Cubiertas Vaciado de bolsas y sacos

Corte mediante herramientas manuales
Corte mediante sierra de banco
Mezclado de materiales en obra

Acopio de materiales

Vaciado de bolsas y sacos
Revestimientos Corte mediante herramientas manuales
Corte mediante sierra de banco

Lijado, pulido y desbastado de superficies
Limpieza de superficies de trabajo

Labrado de superficies

Equipamiento de
viviendas

Corte mediante herramientas manuales

Fuente: Guia de buenas prdcticas para la eliminacion de los riesgos producidos por la SCR en las obras de cons-
truccion. Guia para el control de la exposicion a polvo de silice ASEPEYO.
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2.3_Obra publica. Sector ferroviario

Obra piblica. Sector ferroviario ¢Donde se pueden producir particulas de

silice cristalina fina?

Excavacion, ripado y carga de materiales
Replanteo. Extendido. Traviesa Descarga v extendido de balasto

Bateo del balasto

Transporte y descarga de materiales

Estabilizacion y compactacion .
Proyectado de hormigon

Fuente: Guia de buenas prdcticas para la eliminacion de los riesgos producidos por la SCR en las obras de cons-
truccion. Guia para el control de la exposicion a polvo de silice ASEPEYO.

2.4_Industria ceramica

La industria ceramica utiliza silice principalmente como ingrediente estructural de
las bases de arcilla. La mezcla plastica utilizada como materia prima es un 50 % silice.
También se encuentra en los refractarios utilizados en el revestimiento de los hor-
nos ceramicos. Los refractarios de tipo acido presentan mayor riesgo por su elevado
contenido en silice.

.. ¢Donde se pueden generar particulas finas?
Proceso de ceramica . :
(Lista no exhaustiva)

Movimiento de vehiculos

Suministro, descarga, Descarga de un vehiculo/descarga a granel

transporte, Vaciado de bolsas
almacenamiento

Transportador

Otros sistemas de transporte
Dosificacion

Mezcla de materiales

T EEEIE R ECRVAY G [ EG O Trituracion/molienda

Cribado

Desecacion (secado por pulverizacion)

Guia para la prevencion de RIESGOS LABORALES




Molienda por via himeda
Bajo riesgo en procesos

himedos: Plastificacion

Separacion
Moldeado

Bajo riesgo en procesos . .
) g P Fundicion a la barbotina

himedos:
Moldeado de plastico

Secado periddico y continuo

Vidriado por vaporizacion

Bajo riesgo en procesos hiimedos:
Vidriado Vidriado por inmersion

Vidriado por riego

Decoracion

Coccion Coccion (de bizcocho, final, de decorado,...)

Trituracion
Pulido

Corte/serrado

Tratamiento posterior

Perforacion

Bajo riesgo de generacion  JUESIlclEly

de polvo en el aire: Embalaje

Corte de materiales refractarios (para hornos)
Mantenimiento Extraccion de polvo o lodo de una unidad de extrac-
cion

Limpieza en seco

Limpieza Bajo riesgo de generacion de polvo en el aire:

Limpieza con agua

Fuente: The European Network on Silica (NEPSI). Guia de Buenas Prdcticas para la Proteccion de la Salud del Tra-
bajador para la Adecuada Manipulacion y Uso de la Silice Cristalina y de los Productos que la contengan
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2.5_Fundicion

Los productos de la industria de la fundicion son piezas de metal fundido férreo, de
acero o no férreo, producidas al verter metal fundido en moldes que normalmente
estan hechos, totalmente o en parte, con arena silicea adherida.

Produccion de piezas fundidas ¢Donde se pueden generar particulas
finas? (Lista no exhaustiva)

= Corte con maquina fija, sierra de disco de
diamante.

Transporte y almacenamiento de  * Fresado o taladrado.
arena = Pulido.

= Biselado.
= Recortado.

» Mezclado
Preparacion de la arena
Transporte
; » Mezclado
Infiltracion y moldeado
Transporte
L Revestimiento y perforacion de material
Fundicion .
refractario (cucharones, hornos)
Desmoldado Separacion de piezas fundidas de la arena
Desbarbado Chorreo con granalla

Trituracion de piezas fundidas

2.6_Industria del cemento

El cemento es una sustancia en polvo que se utiliza, principalmente, como agente
aglutinante en la produccion de morteros y hormigoén. El nivel de SCR depende del
tipo de materiales utilizados. El riesgo de presencia SCR esta limitado a las primeras
fases del proceso de produccion de cemento (extraccion/cantera; transporte de ma-
teria primas, triturado/machacado, molino de crudo), reduciéndose el peligro hasta
ser insignificante, tanto durante como después del paso por el horno. Procesos que
generan particulas finas que podrian dar como resultado una exposicion a la SCR
en la produccién del cemento, siempre y cuando el material utilizado contenga esta
sustancia

Guia paralaprevencionde P4 RIESGOS LABORALES




Extraccion / cantera Polvo molido por el viento
Voladura

Derribos

Transporte de materias Movimiento de vehiculos

BllieS Transportador
Cargay descarga
Trituracion / macha- Procesamiento de materias primas: arcilla, arena, piedra cali-
cado za, tierra de diatomeas
Molienda de crudo Polvo movido

Mantenimiento
Mezcla, almacenamiento y transporte de molienda en crudo
Horno
Transporte y almacenamiento
Molido de cemento
Embalaje Ensacado
Puesta en palas
Transporte Carga de vehiculos
Movimiento de vehiculos

Mantenimiento Las actividades que requieren desmontaje/apertura/acceso al
equipo, o entrada en areas de procesamiento con polvo des-
critas mas arriba

El riesgo esta ligado al tipo de material
Limpieza Las actividades de limpieza incluyen la entrada en areas de

procesamiento con polvo descritas arriba

Fuente: The European Network on Silica (NEPSI). Guia de Buenas Prdcticas para la Proteccion de la Salud del Tra-
bajador para la Adecuada Manipulacion y Uso de la Silice Cristalina y de los Productos que la contengan.
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3.- Reemergencia de la silicosis en Espana

La silicosis fue la primera enfermedad
clasificada como enfermedad profe-
sional en Espana, concretamente en
1919. Tradicionalmente se asociaba a
las actividades de mineria, y especial-
mente a la del carbén, pasando muy
desapercibida su exposicion en otros
sectores. El cierre progresivo de la ma-
yoria de las explotaciones de carbon a
finales del siglo XX hizo que la silicosis
se convirtiera en una enfermedad en
regresion. En el ano 2000 tan solo se

comunicaron 15 partes de enfermedad
profesional por silicosis, pero a partir
de ese momento se ha producido un
proceso de reemergencia de la enfer-
medad hasta llegar a comunicarse en
torno a 500 partes por silicosis en los
Gltimos anos, lo que supone multiplicar
por 33 la notificacion en estos anos. No
hay ninguna otra enfermedad profe-
sional en Espana que registre una evo-
lucién similar y tan preocupante.

Partes comunicados de EEPP por silicosis en Espaia 2000-2023
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Ciertamente se han producido mejoras
en la notificacion en algunas activida-
des al margen de la mineria, pero el
motivo fundamental de este aumento

Guia para la prevencion de

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

de casos de silicosis es la introduccion
en los anos 90 de un nuevo material
de construccion, los tableros de aglo-
merados de cuarzo. Durante el boom
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inmobiliario de los primeros anos del
siglo XX, su uso se extendid rapida-
mente, sobre todo como encimeras
en cuartos de banos vy cocinas, pero
también en forma de revestimientos
en obras de construccion, llegando su
instalacion a superar a materiales utili-
zados clasicamente, como las diversas
variedades de piedra natural.

En el acumulado de notificacion de
silicosis de los Gltimos 15 anos hay 4
actividades que se destacan del resto
y en las que hay que fijar especialmen-
te la atencion: la fabricacion de otros
productos no metalicos (en donde es-
tan encuadradas las marmolerias vy
la fabricacion de los aglomerados de
cuarzo), la fabricacion de productos
metalicos excepto maquinaria y equi-
po, las industrias extractivas y la cons-
truccion. Ademas, la primera de ellas lo
hace de manera especialmente intensa
y, fundamentalmente por las expo-
siciones a polvo de aglomerados de
cuarzo. Estas 4 actividades acumulan
el 92% de los casos de silicosis de los
Gltimos 15 anos, pero las marmolerias
y la fabricacion de piedra artificial por
si solas suponen el 50% del total. Esto
muestra claramente el cambio de pa-
radigma de la silicosis en Espana. Ya
no es exclusivamente la enfermedad
de los mineros, que afecta a trabajado-
res veteranos con un largo historial de
exposicion y que presenta formas de
silicosis clasica. En la actualidad el per-
fil mas habitual es el de un trabajador
joven, expuesto a polvo procedente de
piedra artificial en un periodo mas cor-
to de tiempo, y que presenta formas de
silicosis aguda acelerada.

Guia para la prevencion de

Aragén es una de las CCAA en las que
hay una menor notificacién de casos de
silicosis. En 2023 tan solo se comuni-
caron 9 partes de enfermedad profe-
sional por silicosis y 73 en el acumu-
lado entre 2009 y 2023 (rango del que
disponemos de datos desagregados),
lo que supone un 1,4% del total esta-
tal en dicho periodo. En CCOO Aragon
nos tememos que pueda haber un
subregistro de silicosis en nuestra re-
gion, pero también sospechamos que
el ndmero de casos ira en aumento
en los préximos anos, por mejoras en
la notificacion de los casos a la hora
de establecer el nexo causal entre las
exposiciones v la enfermedad vy por la
extension del uso de los aglomerados
de cuarzo respecto a la piedra natural.

Lo que si se aprecia es una similitud en
el perfil de notificacion a lo largo de es-
tos quince anos respecto a la evolucion
registrada en el conjunto del Estado.
Desde 2009 se aprecid un crecimiento
irregular que alcanzdé su maximo ni-
vel en 2019 y que se hundid en 2020
con la pandemia y la paralizacion de la
gestion en la administracion de la Se-
guridad Social que supuso. A partir de
2022 vuelve a remontar el nimero de
casos, y mucho nos tememos que este
fenomeno se haya agudizado cuando
finalice 2024. Por actividades destacan
la fabricacion de otros productos no
metalicos con un 40% de los casos, la
fabricacion de productos metalicos ex-
cepto maquinaria y equipo con un 22%,
la construccion con un 12% vy las indus-
trias extractivas con un 9,5%.
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Partes comunicados de EEPP por silicosis en Aragon 2009-2022
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4.- Danos para la salud

El dano a la salud por exposicion a SCR
mas habitual y mas conocido es la sili-
cosis. Se trata de una neumoconiosis,
es decir, una fibrosis pulmonar deri-
vada de la acumulacion de polvo in-
organico y de las reacciones del tejido
pulmonar provocadas por su presencia.
Se trata de una enfermedad cronica vy
progresiva, es decir, que no mejora con
el tratamiento, logrando Gnicamente
parar de progresion en algunos casos.
Es una enfermedad que en sus esta-
dios mas avanzados puede llegar a ser
muy incapacitante e incluso mortal.

Guia para la prevencion de
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Las formas clinicas de la silicosis son

a) Silicosis cronica clasica. Es

la forma mas frecuente. En ge-
neral aparece tras 10-15 anos
de exposicion. Adopta dos va-
riantes: la silicosis crénica sim-
ple v la silicosis crénica compli-
cada. La sintomatologia es muy
variable: las formas simples
son habitualmente asintoma-
ticas, mientras que las compli-
cadas suelen cursar con disnea
y tos. En los casos mas graves
se puede desarrollar insuficien-
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cia respiratoria. Desde la forma
simple puede haber una pro-
gresion a silicosis complicada,
por lo que ante un diagnosti-
co de silicosis simple se debe
apartar a la persona afectada
de la exposicion a SCR.

b) Fibrosis pulmonar inters-
ticial, también denominada
fibrosis difusa asociada a polvo
inorganico. El sintoma principal
es la disnea y su presentacion
radiologica es muy similar a la
fibrosis pulmonar idiopatica,
aunque su supervivencia se es-
tima que podria ser mayor que
en esta Gltima. Esta forma de
presentacion se observa con
mas frecuencia en trabajadores
expuestos a polvo mixto.

c) Silicosis aguda. Es una for-
ma muy diferente a la silicosis
cronica, que se presenta tras
periodos de exposicion muy
cortos (de 6 meses a 5 afos) y
suele estar inducida por expo-
siciones masivas, aunque en
estudios cientificos recientes
se baraja que también esté
asociada a exposiciones com-
binadas de SCR con otros toxi-
cos. Se manifiesta con disnea
intensa, afectacion del estado
general e insuficiencia respira-
toria, pudiendo llegar al distrés
respiratorio vy fallecimiento del
paciente. La silicosis aguda
progresa de manera muy ra-
pida, por lo que también se le
conoce como silicosis acele-
rada, v en las Gltimas décadas

Guia para la prevencion de

esta asociada a la exposicion a
SCR procedente de piedra arti-
ficial (aglomerados de cuarzo).
El perfil de paciente es mucho
mas joven que el de la silicosis
clasica y en un alto porcentaje
de casos, la Gnica alternativa
de tratamiento es el trasplante
pulmonar bilateral.

La exposicion a SCR también esta aso-
ciada al cancer de pulmon. El cancer
de pulmon de origen laboral no se di-
ferencia del originado por otras causas.
Los sintomas pueden estar ausentes o
presentar tos, hemoptisis, dolor tora-
cico, disnea, anorexia, dolor 6seo, etc.
Son frecuentes las metastasis en otros
organos dando sintomas a distancia
ademas de los del propio tumor pulmo-
nar. Tanto la silicosis como el cancer de
pulmon tienen la consideracion de en-
fermedades profesionales en Espana.

También esta demostrada cientifica-
mente su vinculacion con las enferme-
dades autoinmunes sistémicas (EAS),
entre las que podemos destacar la es-
clerosis sistémica y la artritis reuma-
toide. Sin embargo, estas patologias
por exposicion a SCR no estan incluidas
en el catalogo de enfermedades profe-
sionales espanal.
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4.1_;Y las mujeres?

Tradicionalmente se ha considerado al
hombre como el estandar en estudios
médicos, ignorando las diferencias sig-
nificativas entre hombres y mujeres
en términos de anatomia vy salud. Las
investigaciones han demostrado que
existen variaciones en todos los sis-
temas del cuerpo, asi como en la pre-
valencia y gravedad de enfermedades.
Por ejemplo, las mujeres tienen una
menor capacidad pulmonar y un mayor
riesgo de desarrollar cancer de pulmon
al fumar la misma cantidad de cigarri-
llos.

La exposicion a SCR es fundamen-
talmente inhalatoria ,y son varios los
factores que hacen que las mujeres
tengan diferente respuesta y mayores
riesgos que los hombres frente a esta
exposicion.

El volumen sanguineo, o volemia, es
un factor importante que influye en las
consecuencias de la exposicion a con-
taminantes quimicos, especialmente
por via inhalatoria. La volemia repre-
senta entre el 7 y el 8% del peso corpo-
ral y varia segln el porcentaje de grasa
corporal. Las mujeres, en promedio,
tienen un 15% menos de peso que los
hombres, lo que resulta en un menor
volumen de sangre. Ademas, las muje-
res tienden a tener un mayor porcenta-
je de grasa corporal (20-25%) en com-
paracion con los hombres (16-20%), lo
que también contribuye a esta diferen-
cia. Esto significa que, en un ambiente
contaminado, las mujeres podrian ex-
perimentar una mayor concentracion

de contaminantes en sangre que los
hombres, debido a su menor volemia.

La capacidad aerdbica, que es la habi-
lidad del corazon vy el sistema vascular
para transportar oxigeno a los mdscu-
los durante el ejercicio, se mide a través
del VO2max. Este valor es generalmen-
te mas alto en hombres que en muje-
res, debido a diferencias en tamano v
porcentaje de grasa corporal; las mu-
jeres tienen aproximadamente un 10%
mas de grasa corporal. Los estudios
demuestran que los hombres tienen un
VO2max entre un 12 y un 15% superior
al de las mujeres cuando se ajusta por
peso libre de grasa. Esto implica que,
aunque el VO2max de los hombres es
un 32,6% mayor, las mujeres experi-
mentan un aumento mas significativo
en su VO2 durante el mismo esfuerzo
fisico. Estas diferencias pueden tener
repercusiones en la exposicion a conta-
minantes quimicos por via inhalatoria.

También debe tenerse en cuenta que
la fase del ciclo menstrual puede in-
fluir en la forma en que las mujeres
metabolizan los toxicos. Sin embargo,
los estudios toxicolégicos a menudo no
incluyen a mujeres o no analizan los re-
sultados por sexo, lo que puede llevar a
una falta de proteccion adecuada en el
entorno laboral. Es urgente revisar los
protocolos de vigilancia sanitaria y los
valores limite de exposicion a agentes
quimicos, incorporando la perspectiva
de género para reflejar mejor las di-
ferencias en la salud entre hombres y
mujeres.

Fuente: Perspectiva de género en la exposicion laboral a agentes quimicos .Miguel Olmos .Editorial Bomarzo .2024.
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5.- Obligaciones del empresario

Los trabajos que supongan exposicion
al polvo respirable de silice cristali-
na generado en un proceso de trabajo
estan dentro del ambito de aplicacion
del Real Decreto 665/1997, de 12 de
mayo, sobre la proteccion de los traba-
jadores contra los riesgos relacionados
con la exposicién a agentes cancerige-
nos durante el trabajo.

Por lo tanto, el empresario o empre-
saria debera conocer si en sus centros
de trabajo el personal podria estar
expuesto a polvo de Silice Cristalina

Respirable. Para ello sera necesario,
en primer lugar, identificar la presencia
de silice, verificando a continuacion la
existencia de tareas que puedan pro-
vocar la dispersion de polvo respirable
que la contenga. Si esto es asi, el riesgo
potencial existira y sera de aplicacién
el Real Decreto 665/1997. De acuerdo
con lo anterior, las empresas deberan
averiguar si utilizan materias primas
con contenido en silice cristalina en su
composicion.

5.1_;Donde obtener informacion?

Consultando el etiquetado de los pro-
ductos empleados, su ficha de datos
de seguridad, la clasificacion de los
productos establecida en la normativa
europea, los estudios sectoriales vy el
analisis del material en laboratorio, en-
tre otros.

Es posible que se genere polvo de Silice
Cristalina Respirable en las tareas de-
sarrolladas durante el proceso produc-
tivo. Tales como:

_ Anadir aditivos con contenido
en silice cristalina, como la adi-
cion de arena silicea en la fabri-
cacion de cementos.

_ Utilizar materiales con silice en
operaciones relacionadas con las
de produccion, como la confec-

_ Realizar operaciones mecani-
cas, de corte o disgregacion de
materiales, tratamientos para
el acabado de superficies, que
pueden generar polvo con con-
tenido en silice cristalina, tal
y como sucede en los trabajos
desarrollados en marmolerias vy
otras instalaciones en el sector
de la construccion.

Generar residuos que puedan
contener silice cristalina como
consecuencia de las operacio-
nes anteriores.

En el sector ferroviario, los tre-
nes cuentan con unos depdsi-
tos de arena que en determina-
dos momentos lanzan entre las
viasy las ruedas para aumentar

cion de moldes en fundiciones.
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=/l RIESGOS LABORALES



el rozamiento y mejorar la fre-
nada o la traccién del vehiculo.
La exposicion a SCR se puede
producir en el rellenado de esos
depositos, en labores de man-
tenimientos de los trenes y en
personal de limpieza de sus
instalaciones.

Pueden darse operaciones au-
xiliares de las de produccion,
como es el caso de las relacio-
nadas con el mantenimiento,
almacenaje de sustancias, lim-
pieza de instalaciones, movi-
miento de mercancias vy reali-
zacion de obras, entre otras, en
las que sea posible liberar polvo
siliceo al ambiente.

Ademas, debera tenerse en cuenta que,
durante el desarrollo de sus tareas, el
personal podria estar expuesto a silice
cristalina procedente de fuentes exte-
riores al centro de trabajo. Seria el caso,
entre otros, de la entrada de polvo con
contenido siliceo por puertas, ventanas
u otros accesos como consecuencia
del trasiego de vehiculos sobre firmes
con materiales siliceos o que se hayan

depositado sobre los mismos; recircu-
lacion de extracciones localizadas pro-
pias o ajenas; o ventilacién desde un
punto con presencia de polvo siliceo.

5.2_Eliminar o evitarel
riesgo

Los efectos de la silice, como en el res-
to de agentes cancerigenos, son esto-
casticos; es decir, no responden a una
relacion graduada “exposicion-efecto”;
de ahi la imposibilidad de establecer
cientificamente un nivel de exposicion
seguro por debajo del cual el efecto
no se vaya a producir. No hay umbra-
les seguros. Si que hay una relacion de
probabilidad entre la exposicion vy la
aparicion del efecto, por lo que es es-
pecialmente importante lograr la me-
nor exposicion posible, sensiblemente
por debajo del VLA-ED.

La exposicion a SCR no superara en
ningln caso el valor limite establecido
en el anexo Il del RD 665/1997. Cabe
destacar, que la no superacion del valor
limite no exime del cumplimiento del
resto de medidas establecidas en dicha
normativa.

ANEXO Il VLA-ED; 0,05mg/ m?

El valor limite de exposicion diaria de
0,05 mg/m? actualmente vigente en
Espana es la mitad del que esta es-
tablecido para el conjunto de la UE en
la Directiva de agentes cancerigenos,
mutagenos v reprotoxicos gracias a
la lucha de los sindicatos espanoles.

Guia para la prevencion de

Actualmente hay paises en los que
el valor limite es inferior al espanol
(Australia 0,025 mg/m?, Japén 0,03
mg/m?) y la UE tiene pendiente una
revision de su propio VLA-ED en los
proximos anos.

RIESGOS LABORALES



También hay que senalar que todos
estos valores limites se calcularon
en funcion del riesgo de contraer si-
licosis, no del cancer de pulmén. Los
valores limites para los agentes can-
cerigenos, que como hemos dicho
anteriormente no tienen un nivel de
exposicion seguro, se establecen en
funcion del riesgo residual de cancer.
Los Gltimos estudios a los que he-

Y dicha presencia Gnicamente puede
descartarse (mediante medicion) en
aquellos puestos de trabajo no invo-
lucrados directamente con las activi-
dades mencionadas en el articulo 1
del Real Decreto 665/1997.3 Lo que
implica que para el resto de puestos
(los directamente involucrados) no po-
dra descartarse, incluso en el caso de
que el agente no se detecte mediante
medicion. A este respecto debe tener-
se en cuenta que las disposiciones mi-
nimas establecidas en el Real Decreto
665/1997 aplican a las actividades en
las que las personas trabajadoras es-
tén o puedan estar expuestas a agen-
tes cancerigenos o mutagenos como
consecuencia de su trabajo, y que las
medidas previstas en su articulo 5.5
aplicaran siempre que se utilice un
agente cancerigeno.

Con el fin de tener un control de la ex-
posicion mantenido en el tiempo, v
para asegurar una exposicion segura
de los trabajadores, la evaluacion debe
de ser continuada; es decir, se deben
realizar tomas de muestras con cierta
frecuencia para asegurarnos de que los
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mos podido acceder indican que para
un VLA-ED de 0,025 mg/m? corres-
ponderian un exceso de 4 canceres
de pulmon por cada 1.000 personas
trabajadoras expuestas a ese nivel de
concentracion. Por este motivo des-
de CCOO reivindicamos una revision
y una importante reduccion de los
valores limite vigentes en Espana vy
en Europa.

trabajadores siempre estan trabajan-
do de forma segura. La periodicidad de
medicion dependera del sector.

Asi pues, una vez que se considera
posible la exposicion a Silice Cristalina
Respirable, la primera medida que la
empresa ha de adoptar es la de evitar
el riesgo, tratando para ello de sustituir
el agente o los procedimientos en que
este pueda generarse por otros que no
sean peligrosos, o lo sean en menor
medida.

Si tras el analisis de alternativas para
la sustitucion del producto se concluye
que es viable y se lleva a cabo, la apli-
cacion del Real Decreto 665/1997 no
seria necesaria. Si por el contrario no
fuera técnicamente posible, debera in-
cluirse en la documentacion preventiva
el estudio realizado v la justificacion de
los motivos para no implementarla vy
no sirven criterios econdémicos. Es una
obligacion incluso si la alternativa es
mas costosa.

Descartada la sustitucion, la empresa
se encontrara ante un riesgo no evi-
table, por lo que procedera a evaluarlo
adecuadamente.
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IDENTIFICAR EL ELIMINACION EVALUACION DEL
PELIGRO DE RIESGOS RIESGO POR CADA
EVITABLES PUESTO DE TRABAJO

Listado de pues-
tos de trabajo con
potencial exposicion
a polvo de SRC

Sera necesario recabar toda la infor-
macion disponible relacionada con la
posible exposicion de las personas
trabajadoras. Por tanto, como pun-
to de partida de este proceso sera de
gran utilidad disponer de una relacion
exhaustiva y actualizada de los distin-
tos puestos de trabajo existentes en la
empresa. Ademas, en este caso sera
necesario examinar la composicion,
el posible contenido en silice cristali-
na de las distintas materias primas vy
materiales manipulados, mediante la
informacion aportada por las Fichas de
Datos de Seguridad o por medio de su
analisis en laboratorio, si fuera necesa-
rio. A su vez, han de estudiarse todas
las tareas propias de cada uno de los
puestos de trabajo que sean suscepti-
bles de poner en suspension polvo de
silice cristalina que pueda ser inhalado
por el personal.

Listado definitivo de pues-
tos de trabajo en los que
existe riesgo por exposicion
a polvo de SRC

Aplicacion las

exigencias del

Real Decreto
665/1997

Ademas de los trabajos y tareas habi-
tuales, han de considerarse, en la me-
dida de lo posible, todas las situacio-
nes imprevistas que presumiblemente
puedan modificar la concentracién de
polvo de silice cristalina en el ambien-
te, como pueden ser accidentes, inci-
dentes, averias, emergencias, etc. asi
como los puestos de trabajo e instala-
ciones ocasionales. Habra que prestar
especial interés acerca de este asunto,
dada su mayor complejidad, en el caso
del personal que desarrolla su traba-
jo en distintas localizaciones e incluso
en distintas empresas con trabajos de
mantenimiento, reparaciones, etc.
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LISTADO DE TODOS LOS PUESTOS DE TRABAJO

Analisis de las TA-

Composicion de
: @ MATERIALES @
(Contenido en SCR) polvo en SCR

REAS que generan
A4 NP4
DIRECTAMENTE INDIRECTAMENTE
involucrados involucrados
con exposicion SRC
P Puestos con
Puestos con dudas de su
exposicion indirecta exposicion
Mediciones para

Se asume descartar o

posible exposicion

OCASIONALES,
IMPREVISTOS, etc. :

confirmar presencia

53

PUESTOS DE TRABAJO CON EXPOSICION POTENCIAL A SRC

@ Eliminacion de riesgos evitables
(medidas preventivas, organizativas, etc.)

LISTADO DEFINITIVO CON EXPOSICION POTENCIAL A SRC

|<

Eliminacion de riesgos
+ Aplicacion RD 665/1997

6.- Evaluacion de riesgos laborales

La exposicion a la silice cristalina res-
pirable en el ambito laboral es una si-
tuacion grave v peligrosa para la salud
y seguridad de los trabajadores.

La evaluacion de riesgos también de-
bera tener en cuenta la posibilidad de
que la persona que ocupe 0 vaya a ocu-
par el puesto de trabajo sea especial-
mente sensible al riesgo derivado de la
exposicion a los agentes quimicos can-
cerigenos o mutagenos presentes en el
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ambiente de trabajo, por sus caracte-
risticas personales o estado biolégico
conocido, incluidos aquellos que tienen
reconocida la situacion de discapacidad
fisica, psiquica o sensorial, de confor-
midad con lo establecido en el articulo
25delaLPRL.

La evaluacion debera extenderse a todos
los agentes cancerigenos ,mutagenos o
toxicos para la reproduccion que debido
la actividad estén o puedan estar presen-
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tes en el lugar de trabajo. Por ejemplo:
humos de diésel.

Requiere tener en cuenta los siguien-
tes aspectos clave relacionados con la
evaluacion y prevencion de riesgos por
exposicion:

Normativa y Valor Limite
Ambiental (VLA-ED®):

_ El Real Decreto 665/1997 es-
tablece medidas para proteger
a los trabajadores expuestos a
agentes cancerigenos o muta-
genos v reprotdxicos incluyen-
do la silice cristalina respirable

El VLA-ED® para la fraccion res-
pirable del polvo de silice crista-
lina es de 0,05 mg/m’.

ANEXO Il
VLA-ED; 0,05mg/m®

Evaluacion de Riesgos:

_ ldentificar el riesgo de exposicion a
silice cristalina respirable en los pues-
tos de trabajo, tareas, zonas de la em-
presa, es fundamental.

_ Prioridad: eliminar o evitar la exposi-
cion en las fases de concepcion y dise-
no de la actividad.

_ Si no se puede eliminar, evaluar la
naturaleza, grado vy duracion de la ex-
posicion.

_ Las medidas preventivas deben reducir
la exposicion al nivel mas bajo posible.

Guia para la prevencion de

Medicion y Comparacion:

Conforme establece la “Guia técnica
para la evaluacion y prevencion de los
riesgos relacionados con los agentes
quimicos presentes en los lugares de
trabajo”; la medicion de la concen-
tracion ambiental del agente quimico
debera ser representativa de la expo-
sicion por inhalacion y para ello debe
cumplir los requisitos siguientes:

_ Debe realizarse en las condiciones de
trabajo habituales.

_ Debe realizarse mediante la toma de
muestras de tipo personal, obtenidas
en la zona de respiracion del trabajador.

_ El resultado de la medicion debe co-
rresponderse con el periodo de tiempo
de referencia para el que esta definido
el valor limite con el que se vaya a com-
parar.

_ Se pondera el resultado segln un
periodo de referencia (generalmente 8
horas).

_ Se compara con el VLA-ED® estable-
cido.(en el caso de la SCR,0,05 mg/m?)
Seleccion del Método de Muestreo:

_ Disenar una estrategia de muestreo
adecuada considerando el entorno de
trabajo y otras sustancias presentes.

_ Elegir el método mas apropiado para
tomar muestras de silice cristalina res-
pirable.

Evaluacion Continua:

_ La evaluacion de riesgos es dinamica
y debe adaptarse a cambios en el cen-
tro de trabajo.
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_ Revisar cuando haya alteraciones en
las condiciones laborales o en la salud
del personal.

_ Actualizar la documentacion al me-
nos cada 3 anos.

La evaluacion de riesgos es un pro-
ceso dinamico que ha de adaptarse
continuamente a las variaciones que
tengan lugar en el centro de trabajo y
que, por tanto, ha de revisarse cada vez
que se den cambios significativos en
las condiciones de trabajo, cuando los
controles periddicos evidencien que las
medidas preventivas no son suficien-
tes, cuando se detecten alteraciones
de la salud del personal, cuando se in-
corporen al puesto personas especial-
mente sensibles, y con la periodicidad
que se acuerde entre la empresa vy los
representantes del personal. En este
sentido, es una practica habitual que
se registren sucesivas actualizaciones
del documento principal, cuyo conteni-
do incluye Gnicamente las variaciones
respecto al ano anterior. Ello implica
que, tras varias actualizaciones segui-
das, no siempre es posible disponer de
manera sencilla de la totalidad de la
documentacion relativa a la evaluacion
de riesgos, por lo que se recomienda
que se reevalle la actividad, generando
en consecuencia un nuevo documento
completo, al menos cada 3 anos.

En ausencia de motivos concretos de
revision, la periodicidad se acordara
entre la empresa vy la representacion
legal de los trabajadores, teniendo en
cuenta, como factores que puedan
obligar a aumentar la frecuencia de las
revisiones, los niveles de exposicion,
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el nimero de trabajadores y personal
expuesto, el nimero de los agentes
cancerigenos o mutagenos implicados,
la complejidad del proceso producti-
vo y el deterioro, por el transcurso del
tiempo, de los elementos que integran
el proceso productivo. La frecuencia
de la revision debe establecerse con
criterios técnicos y deberia ser tanto
mas frecuente cuanto mayor sea la
gravedad de los riesgos potenciales.
Teniendo en cuenta los efectos para
la salud de los agentes cancerigenos o
mutagenos, la obligacion constante de
reducir la exposicion lo maximo posible
y lo dispuesto en la Norma UNE-EN
689:2019, que establece evaluaciones
periddicas anuales, se recomienda que
la evaluacion de los riesgos relaciona-
dos con la exposicion a estos agentes
se revise anualmente. En cualquier
caso, la periodicidad no deberia ser su-
perior a tres anos.

Se deberan volver a evaluar los
puestos de trabajo cuando puedan
verse afectados por:

_ La identificacion, introduccion o ge-
neracion de nuevas sustancias o mez-
clas cancerigenas o mutagenas.

_ Laeleccion de nuevos equipos de tra-
bajo, nuevas tecnologias o modifica-
ciones en el acondiciona-miento de los
lugares de trabajo que puedan implicar
un cambio en la exposicion a agentes
cancerigenos o mutagenos.

_ Los cambios en las condiciones de

trabajo que puedan suponer un incre-
mento de la exposicion a agentes can-
cerigenos o mutagenos.
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_ Los cambios en la clasificacion de los
agentes cancerigenos o mutagenos o
en su valor limite de exposicion.

La incorporacion de una persona
trabajadora cuyas caracteristicas per-
sonales o estado biolégico conocido
la hagan especialmente sensible a los
riesgos por exposicion a agentes can-
cerigenos o mutagenos. Asimismo, de-
bera revisarse la evaluacion de riesgos
en los siguientes casos:

Cuando se hayan detectado
alteraciones de la salud de per-
sonas trabajadoras que puedan
deberse a la exposicion a agentes
cancerigenos o mutagenos.

_ Cuando el resultado de los con-
troles periddicos, incluidos los re-
lativos a la vigilancia de la salud,
haya puesto de manifiesto |a po-
sible inadecuacion o insuficiencia
de las medidas de prevencion vy
de proteccion colectivas e indivi-
duales.

Con la periodicidad que se
acuerde entre la empresa v los
representantes de las personas
trabajadoras, teniendo en cuenta,
en particular, el deterioro por el
transcurso del tiempo de los ele-
mentos que integran el proceso
productivo.

7.- Méetodos de evaluacion

EI INSST ha validado dos métodos para
la toma de muestras y analisis:

MTA/MA-056/06: Determina-
cion de silice libre cristalina (cuar-
zo, cristobalita, tridimita) en aire
- Método del filtro de membrana
/ Difraccion de rayos X.

MTA/MA-057/AR17: Determina-
cion de silice cristalina (fraccion
respirable) en aire. Método de fil-
tro de membrana/ Espectrofoto-
metria de infrarrojos

Con la informacion de la Evaluacion de
Riesgos, el/la empresario/a esta en
disposicion de tomar las mejores deci-
siones posibles para completar el Plan
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de Prevencion, planificando e imple-
mentando las actuaciones preventivas
frente a la exposicion a silice cristalina
respirable.

Orden de prioridad de las actua-
ciones preventivas para agentes
cancerigenos:

1. Sustitucion.
2. Sistema cerrado.

3. Reduccion de la exposicion a
un nivel tan bajo como sea técni-
camente posible.

4, Equipos de Proteccion Indivi-
dual.
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7.1_Sustitucion de agentes cancerigenos

Los efectos de la silice, como en el res-
to de agentes cancerigenos, son esto-
casticos; es decir, no responden a una
relacion graduada “exposicion-efecto”;
de ahi la imposibilidad de establecer
cientificamente un nivel de exposicion
seguro por debajo del cual el efecto no
se vaya a producir. ST que hay una re-
lacion de probabilidad entre la exposi-
cion y la aparicion del efecto, por lo que
es especialmente importante lograr la
menor exposicion posible, sensible-
mente por debajo del VLA-ED.

La exposicion a SCR no superara en
ningn caso el valor limite establecido
en el anexo Il del RD 665/1997. Cabe
destacar, que la no superacion del valor
limite no exime del cumplimiento del
resto de medidas establecidas en este
Real Decreto.

Desde el punto de vista preventivo, se
trata de una medida de caracter priori-
tario que actda en el origen, eliminando
o minimizando el riesgo asociado a la
utilizacién de un agente quimico alter-
nativo a la silice cristalina, que no sea
peligroso o lo sea en menor grado, y si
esto no fuera posible, actuando igual-
mente sobre el proceso, cambiandolo
por otro menos peligroso.

Y en el caso de los agentes canceri-
genos o Mutagenos o reprotoxicos ,
el Real Decreto 665/1997 refuerza la
medida de evitar la utilizacion de agen-
tes cancerigenos, de tal manera que en
su articulo 4 se establece que:
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“En la medida en que sea técni-
camente posible, el empresario
evitara la utilizacion en el trabajo
de agentes cancerigenos o mu-
tagenos, en particular mediante
su sustitucion por una sustancia,
una mezcla o un procedimiento
que, en condiciones normales de
utilizacion, no sea peligroso o lo
sea en menor grado para la salud
o la seguridad de las personas
trabajadoras.”

Siempre que sea técnicamente posible,
la medida obligatoria para eliminar el
riesgo por exposicion a agentes can-
cerigenos como la silice cristalina debe
ser la sustitucion de estos agentes o
el procedimiento que los origine. La
obligacion de la sustitucion se mantie-
ne incluso si la alternativa (sustancia,
mezcla o procedimiento) es mas costo-
sa. Por lo tanto deberan justificarse los
motivos por los que la sustitucion de la
silice cristalina o de los procesos en los
que se genere silice cristalina no pudie-
ran llevarse a cabo. Incluso en sectores
como el extractivo o minero, en los que
la silice se encuentra presente de for-
ma natural, también debera justificarse
documentalmente que la sustitucion
no es viable. En este caso, no tiene
sentido hablar de sustitucion de la si-
lice cristalina en los materiales que la
contengan, pero en cambio si se podria
valorar un cambio de procedimiento.

Son numerosas las actividades no ex-
tractivas en las que se puede gene-
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rar polvo de silice cristalina. Algunos
ejemplos son la utilizacion de arenas
siliceas para la construccién, el moldeo
en fundiciones o el desbastado de pie-
zas metalicas. También se utiliza silice
como materia prima o componente en
la industria ceramica, en la elaboracion
de los conocidos como aglomerados
de cuarzo o incluso en la fabricacion de
piezas dentales, entre otras. En todas
ellas se debera realizar un estudio de
viabilidad técnica, justificando en su
caso la imposibilidad de la sustitucion.

Ejemplo de proceso para sustitu-
cion de agente/procedimiento:

1_Blsqueda de posible agente
quimico y/o procedimiento sus-
tituto.

2_ Eleccion de agente/procedi-
miento.

3_ Valoracion de la posible peli-
grosidad del nuevo agente/pro-
cedimiento y evaluacion de nue-
VOS riesgos.

4_ Estudio de los cambios que el
agente o procedimiento sustituti-
vo hara necesarios.

5_ Estudio del coste de las inver-
siones necesarias (nueva maqui-
naria o equipos especificos...)

6_ Actuaciones derivadas. For-
macion del personal, tratamiento
de residuos.

escala para la comprobacion de
la viabilidad de la sustitucion pro-
puesta.

8_ Implantacion efectiva de la so-
lucion probada.

9_ Evaluacion del éxito de la pro-
puesta y de las posibles correc-
ciones necesarias.

7_ Ensayos v pruebas a pequena
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Debe promoverse la sustitucion de
aquellos materiales con alto contenido
en silice cristalina utilizados en la cons-
truccion, que sean susceptibles de ser
sometidos a procesos de disgregacion
mecanica en la obra que generen polvo.

En este sentido, un ejemplo de una ac-
tividad especialmente desfavorable en
el ambito de las obras de construccion
y en algunos sectores industriales es la
limpieza abrasiva mediante chorreado
con arena u otros abrasivos que pue-
dan contener silice cristalina (INSST,
2011), que frecuentemente se realiza
en exteriores (sobre fachadas, muros,
estructuras metalicas de puentes...) lo
que dificulta enormemente la adop-
cion de medidas técnicas de control y
hace casi imposible el confinamiento
del chorreado en un proceso cerrado.
Siempre que sea posible deberan utili-
zarse abrasivos que no contengan sili-
ce vy trabajar en medio himedo. En el
cuadro 3 se muestran algunos posibles
sustitutos de la silice para el chorreado
con abrasivos, propuestos por OSHA
(1996) v referenciados expresamente
por el SLIC.
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Cuadro 3. Posibles sustitutos de la silice para el
chorreado con abrasivos

_Alimina
_Granalla de aluminio

_Policarbonato
ambiente (Ambient
Polycarbonate)

_Olivino (silicato de
magnesio y hierro) -

_Huesos de albarico-
que

_Granate abrasivo
_Cuentas de vidrio
_Plastico de melamina -~

_Novaculita

_Alambre de acero de
corte

Granalla de acero
angular
_Granalla fina de acero

Plastico de urea

Cascaras de nuez

_Policarbonato =

Carbonato calcico

_Carburo de silicio -

_Zuros

_Granalla fundida =

_Policarbonato crio- inoxidable

génico
Fuente: COMISION EUROPEA. SLIC, 2016

Ejemplos de sustitucion

Existen experiencias de sustitucion de
la arena en los procesos de abrasion de
los pantalones vaqueros mediante un
sistema que utiliza el hielo o un equi-
po laser para desgastar la tela. Para la
abrasion y tratamiento de superficies
ya se estan utilizando otros minerales
como el corindén, vidrio reciclado o bi-
carbonato de sodio. En la construccién
se puede eliminar el riesgo siempre
que se evite realizar las operaciones
que generan polvo. Como ejemplo, se
ha probado con éxito la utilizacion de
la metodologia BIM (Building Informa-
tion Modeling) para predecir donde se-
ran necesarios los huecos o los cortes
en las piezas de forma que se incluyan
estos elementos en las piezas directa-
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Grano de trigo

Oxido de aluminio
blanco

_Circon

mente en la fabrica, donde es mas facil
controlar la exposicion.

A pesar de que en algunos casos la sus-
titucion puede ser un proceso sencillo,
como la sustitucién de un producto de
limpieza corrosivo o irritante por otro
no peligroso (ya que el mercado ofrece
una amplia gama de productos alterna-
tivos menos peligrosos), en la mayoria
de los casos el proceso resulta comple-
jo. Si la sustancia aporta propiedades
especificas, por ejemplo, el cromo en el
uso de pinturas para aviones, o forma
parte principal del proceso producti-
vo, esa tarea de sustitucion seria mas
compleja ya que requeriria una asisten-
cia técnica y unos recursos econémicos
vy humanos importantes.
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De ahi se deriva, en parte, la dificultad de su implantacion en comparacion con otras
medidas convencionales como el confinamiento del proceso o la ventilacion v, en de-
finitiva, sumenor grado de aplicacion en la practica, pese a su prioridad en la jerarquia
preventiva.

( x )

RECURSOS

Recursos para la sustitucion:

Se pueden consultar mas experiencias practicas de sustitucion o eliminacion
del riesgo en los siguientes enlaces:

_Soluciones, ejemplos de sustitucion y buenas practicas para agentes canceri-
genos de la iniciativa "Roadmap on carcinogens”:

https:/roadmaponcarcinogens.eu/so-lutions/good-practices/

Rﬂ#ﬂﬂmg _Portal de sustitucion SUBS-
PORT:
STOP EXPOSURE https:/www.subsportplus.eu/

TO CﬁRCINOGENS Portal de herramientas para

la sustitucion de la OCDE:

O~} S = Substitution http:/www.oecdsaatoolbox.
Raplaco dangerous inbstanted for safer albbmative

It Eﬂ Substitution i tha first meessure ta conider, Org/

_Fichas de ayuda a la sustitu-
@ T = Technical cion del INRS:
Fresn clesed systoms 1o effectioe air suction,
Ty BECRNIGUES CUl down Cantinagen Erposlre
http:/www.inrs.fr/actualites/
=] D!ﬁl’_"gﬁiil’l’ﬂnnﬁl nouve-lles-far-fas.html
C&E Orprriseyorkos o cantct

P = Personal

W substitesen is not possébile sad measures fail
ARGIT, Uie adequste perssnal provection (o keep
rarcinngins aveany biom lungs and vidm
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8.- Medidas preventivas
para la reduccion de la exposicion

Las medidas preventivas y organizati-
vas son comunes a todos los agentes
cancerigenos, debiendo las empresas
implantar todas las que sean necesa-
rias. No se trata de un listado ordenado
por prioridad, sino que debe seleccio-
narse y aplicarse una combinacion de
todas aquellas que ayuden a minimizar
el riesgo por exposicion a polvo de en
cada caso concreto:

_Limitar las cantidades del agen-
te cancerigeno o mutageno en
el lugar de trabajo

_Disenar los procesos de trabajo
y las medidas técnicas con el
objeto de evitar o reducir al mi-
nimo la formacion de agentes
cancerigenos.

_Limitar al menor nimero posible
los trabajadores y trabajadoras
expuestas o que puedan estar-
lo.

_Evacuar los agentes cancerige-
nos en origen, mediante ex-
traccion localizada o, cuando
ello no sea técnicamente posi-
ble, por ventilacion general, en
condiciones que no supongan
un riesgo para la salud publica
y el medio ambiente.

_Utilizar los métodos de medicion
mas adecuados, en particular
para una deteccion inmediata de

exposiciones anormales debi-
das a imprevistos o accidentes.

_Aplicar los procedimientos v
métodos de trabajo mas ade-
cuados.

_Adoptar medidas de proteccion
colectiva o, cuando la expo-
sicion no pueda evitarse por
otros medios, medidas indivi-
duales de proteccion.

_Adoptar medidas higiénicas, en
particular la limpieza regular de
suelos, paredes y demas super-
ficies.

_Delimitar las zonas de riesgo,
estableciendo una senalizacion
de seguridad y salud adecuada,
que incluya la prohibicién de fu-
mar en dichas zonas, y permitir
el acceso a las mismas s6lo al
personal que deba operar en
ellas, excluyendo a las perso-
nas trabajadoras especialmen-
te sensibles a estos riesgos.

_Instalar dispositivos de alerta
para los casos de emergencia
que puedan ocasionar exposi-
ciones anormalmente altas.

_Disponer de medios que permi-
tan el almacenamiento, mani-
pulacién y transporte seguros
de los agentes cancerigenos,
asi como para la recogida, al-
macenamiento y eliminacion de
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residuos, en particular median-
te la utilizacién de recipientes
herméticos etiquetados de ma-
nera clara, inequivoca vy legible,
y colocar senales de peligro cla-
ramente visibles, de conformi-
dad todo ello con la normativa
vigente en la materia.

Antes de implementar cualquier siste-
ma preventivo se deberian caracterizar
con detalle las siguientes variables:
Polvo

_Tamano de las particulas.

_Composicion.

_Concentracion aproximada.
La fuente o fuentes de generacion
de polvo

_Primarias.

_Secundarias.

_Caracteristicas: dispersa, direc-
cional, etc.

_Volumen, forma, velocidad vy di-
reccion de la nube de polvo ge-
nerada.

Puestos de trabajo
_Ubicacion de los distintos puestos.

_Posicion y movimientos habi-
tuales del personal.

_Desplazamientos necesarios du-
rante la jornada laboral.

_Materiales manipulados (esta-
do, tamano...).

_Caracteristicas de las herra-
mientas y equipos de trabajo.

Ambiente de trabajo
_Velocidad y direccion del aire.

_Posibles corrientes de aire en el
entorno de la zona de trabajo.

_Existencia de procesos a alta
temperatura o equipos de cli-
matizacion que puedan gene-
rar corrientes de aire de origen
térmico.

_Influencia de las condiciones cli-
matolégicas.

8.1_Medidas colectivas.

_Cerramiento del proceso.

Consiste en evitar la dispersion del
agente al aire que respira el trabajador
situando el proceso dentro un sistema
sellado con evacuacion del aire, y un
sistema de tratamiento y evacuacion
a un entorno seguro para evitar que
los agentes danen el medio ambien-
te o la salud pablica. En general esta
medida sera mas factible en entornos
industriales que en entornos de trabajo
cambiantes o méviles, como las obras
de construccion. Se suele utilizar en la
maquinaria de elaboracion de piedra vy
derivados, en equipos como los telares,
las pulidoras de canto o las granallado-
ras.
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El cerramiento puede ser total o parcial
combinado con un sistema de extrac-
cion localizada.

Reduccion de la exposicion a un ni-
vel tan bajo como sea posible.

Medidas técnicas y organizativas.

Que la exposicion se reduzca tanto
como sea técnicamente posible. Esta
obligacion implica que no es suficien-
te alcanzar niveles de exposicion por
debajo del limite de exposicion profe-
sional establecido, sino que hay que ir
mas alla, aplicando todas las medidas
disponibles.

_Operaciones en humedo. Una
medida prioritaria a implan-
tar, siempre que sea posible,
es aquella dirigida a evitar la
dispersion de la silice cristali-
na captando el polvo genera-
do lo mas cerca posible de la
fuente. La medida de preven-
cion mas habitual consiste en
anadir agua en los puntos de
corte, taladrado, etc., para que
capte y arrastre las particulas,
impidiendo que se pongan en
suspension. En muchas tareas

Guia para la prevencion de

relacionadas con el procesa-
miento de la piedra, se aporta
agua en grandes cantidades
para, ademas de garantizar la
captacion del polvo, refrigerar
los elementos de corte. Cuando
se usa esta medida preventiva
se debe establecer un sistema
y un procedimiento de limpieza
y recogida de lodos que evite
que, cuando se sequen, el polvo
se pueda poner en suspension.
Los residuos deben entregarse
a un gestor autorizado.

Equipos de trabajo para corte, lija-
do, pulido, perforacion...

En general los equipos deberan traba-
jar mediante sistemas himedos. Si lo
anterior no resultara posible o fuera in-
suficiente para controlar la emision de
polvo, deberan utilizarse sistemas para
su extraccion.

Para el caso concreto de uso de equi-
pos portatiles (herramientas de mano):

_Siempre que sea posible debe-
ran utilizarse maquinas porta-
tiles de baja velocidad (INSHT,
2010), especialmente cuando
se trate de equipos de corte
(COMISION  EUROPEA. SLIC,
2016)

_En caso de que el equipo dis-
ponga de un sistema de aporte
de agua integrado, este debera
garantizar un suministro ade-
cuado en funcién de las instruc-
ciones del fabricante. Si en el
manual de instrucciones no se
especifica el caudal de suminis-
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tro, para los equipos portatiles
puede considerarse, a efectos
orientativos, un caudal minimo
de 0,5 I/min14 (COMISION EU-
ROPEA. SLIC, 2016).

_En caso de que los trabajos se
realicen en seco, las herramien-
tas manuales deberan dispo-
ner de unidad de extraccion de
polvo. La unidad de extraccion
de polvo debera cumplir los
requisitos para extractores de
polvo de clase H (riesgo alto)15,
segin norma UNE-EN 60335-
2- 69. Ademas, cuando resulte
viable (por ejemplo en herra-
mientas eléctricas rotativas),
estos sistemas se conectaran
a dispositivos de captacion de
polvo (cassette, anillo colector,
bolsa de recoleccion, etc.) in-
tegrados (HEALTH AND SAFE-
TY EXECUTIVE (Reino Unido),
2016).

En cualquier caso, en la obra deberan
realizarse las minimas operaciones
posibles de mecanizado sobre mate-
riales que contengan silice cristalina
en su composicion. En este sentido, las
piezas prefabricadas constituidas por
estos materiales (por ejemplo piezas
de aglomerados de cuarzo o de pie-
dras naturales) que deban instalarse
en obra, deberan venir ya cortadas, di-
mensionadas v preparadas con la ma-
yor precision posible del taller.

_Extraccion localizada. En los
casos en los que no sea via-
ble o suficiente inyectar agua,
se suele recurrir a la captacion
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del polvo generado en el foco
de emision mediante un sis-
tema de extraccion localizada.
Los sistemas de captacion son
mas eficientes y eficaces cuan-
to mas cubren o rodean el foco
de emision y cuanto mas cerca
se sitdan.

Es importante determinar correc-
tamente el caudal de extrac-
cion, que para la silice cristalina
suele ser alto, debido al tipo de
polvo que se genera. El pro-
grama de mantenimiento del
equipo debe tener en cuenta la
colmatacion de los filtros.

_Cabinas estancas.

La maquinaria pesada de obra
(como palas cargadoras, dumper,
retroexcavadoras, etc.) que se
utilice para realizar actividades en
ambientes con polvo respirable
de silice cristalina, debe operarse
desde cabinas cerradas que pro-
tejan a los operadores (conducto-
res) de la exposicién a dicho polvo.

Debe tenerse en cuenta que los
dos factores mas importantes
para reducir las concentraciones
de polvo en las cabinas cerradas
son el uso de un sistema de fil-
tracion de aire eficaz (HEPA, High
Efficiency Particulate Air) vy una
cabina hermética (con sellado efi-
caz) para obtener una presuriza-
cion positiva dentro de la misma

En estos casos, es muy impor-
tante establecer procedimientos
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de trabajo encaminados a que el
trabajador tenga que abandonar
la cabina lo menos posible y que,
cuando lo haga, utilice un EPI res-
piratorio si es necesario. Tanto en
esta como en el resto de medidas,
la formacion de los trabajadores
es fundamental para garantizar
su eficacia. Ademas, es recomen-
dable que existan sistemas de vi-
deo en los puntos de los procesos
que se necesiten controlar con
mas frecuencia para evitar tener
que salir de la cabina. Tanto si las
cabinas se sitGan en maquinaria
como si son fijas, se deben prever
ademas los sistemas de comuni-
cacion con el exterior o con otras
partes del proceso que sean ne-
cesarios.

No obstante, aunque las cabinas
estén dotadas de estos sistemas
su falta de mantenimiento puede
hacer que, con el paso del tiem-
po, alguno de sus elementos (por
ejemplo el cierre hermético) aca-
be deteriorandose, permitiendo
finalmente la presencia de polvo
respirable de silice cristalina den-
tro de la cabina. Por ello:

_Deberan implementarse pro-
gramas de revision y mante-
nimiento (sobre filtros, juntas,
sellado de puertas...) adecua-
dos, en los que por supuesto se
tengan en cuenta las especifi-
caciones del fabricante.

_Deberan realizarse mediciones
periodicas de control en el in-
terior de las cabinas, para com-
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probar la eficacia de las medi-
das adoptadas.

_Asimismo, deberan establecerse
programas de limpieza (por aspi-
racion) del interior de las cabinas
para retirar los restos de tierra y
polvo que el propio operador pue-
da arrastrar consigo.

Zona de trabajo

Las zonas de trabajo en las que se pue-
da generar SCR (especialmente aque-
llas en las que se realicen procesos que
causen fracturas en el material) debe-
ran estar convenientemente delimita-
das (acotadas y senalizadas). En ellas
sera obligatorio el uso de EPR por parte
del personal.

_Cuando el trabajo se realice en
interiores:

En la medida de lo posible el tra-
bajo se realizara en zonas fisi-
camente aisladas del resto de
puestos, que en cualquier caso
deberan estar adecuadamente
ventiladas.

_Cuando el trabajo se realice en
el exterior:

La zona de trabajo se mantendra
lo mas alejada posible del resto
de puestos de trabajo. Se rea-
lizara un regado regular de las
posibles zonas de generacion de
polvo (viales, zonas de vertido de
escombros, areas de demolicion,
acopios de aridos u otros mate-
riales que puedan contener silice
cristaling, etc.)
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RECURSOS

Los ejemplos de medidas preventivas que se han descrito no son exhaus-
tivas, cada sector productivo tiene sus particularidades y necesita medidas
preventivas especificas en funcién de sus procesos y condiciones de trabajo.

_Fichas de control de agentes quimicos (FCAQ). EI INSST ha publicado 9 fichas
especificas para el control de la silice en canteras en las que se describen las
medidas preventivas a adoptar en funcion del proceso.

https:/www.insst.es/fcag-fichas-de-control-de-agentes-quimicos#A6

\_

8.2_Medidag individuales. _No comer, beber o fumar en las
zonas de trabajo. Se dispondra

_Medidas de higiene personal. de una zona especifica para

ello, un comedor que debera
estar limpio y por tanto, exento
de riesgo por exposicion a silice
cristalina respirable, la cual es-
tara separada de la zona de tra-
bajo, con las condiciones nece-
sarias para evitar la exposicion
durante el descanso.

Tienen como objetivo proteger a las
personas trabajadoras del riesgo de-
rivado de inhalacion de polvo de silice
cristalina respirable, impidiendo su dis-
persion fuera de las zonas con riesgo
de exposicion, para evitar prolongar la
exposicion mas tiempo del estricta-
mente necesario.

_Proporcionar al personal ropa de
proteccion o de trabajo apro-
piada seglin las condiciones
de trabajo. Asimismo, se reco-

Recogidas en el articulo 6 del Real De-
creto 665/1997 que se deben adoptar
en el centro de trabajo, entre otras:




mienda contar con ropa de re-
cambio disponible en el centro
del trabajo. Debe introducirse,
como parte habitual de cada
tarea, el habito de una limpieza
adecuada de la ropa de trabajo
para eliminar las particulas de
silice cristalina respirable que
pudieran quedar adheridas a la
misma.

_Limpieza del calzado antes de
entrar en las instalaciones, v
especialmente en las cabinas
de la maquinaria movil, ya que
puede resultar decisivo a la
hora de reducir el riesgo por ex-
posicion a silice cristalina respi-
rable.

_Disponer de vestuarios que
cuenten con lugares separados
para guardar la ropa limpia y la
ropa de proteccion o de trabajo.

_Disponer de un lugar limpio v
especifico para el almacena-
miento de equipos de protec-
cion respiratoria reutilizables.
Estos deberan ser revisados
para asegurar su buen funcio-
namiento y optimas condicio-
nes de acuerdo con las espe-
cificaciones del proveedor. Se
recomienda seguir unos proce-
dimientos de limpieza y man-
tenimiento adecuados para
garantizar la eficacia del equipo
de proteccion respiratoria.

_Disponer de aseos que cuenten
con los medios necesarios para
poder llevar a cabo una correcta
higiene personal.
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_El personal identificado en la

evaluacion de riesgos como ex-
puesto dispondra, dentro de la
jornada laboral, del tiempo ne-
cesario para su aseo personal,
con un maximo de diez minu-
tos antes de la comida y otros
diez minutos antes de finali-
zar su trabajo. En ningln caso,
este tiempo podra acumularse
y/0 ser empleado para otro fin
distinto de aquel para el que
fue previsto y computara como
tiempo efectivo de trabajo.

_La empresa se responsabilizara

del lavado y descontaminacion
de la ropa de trabajo. Al finalizar
la jornada laboral, el personal
sustituira la ropa de proteccion
o de trabajo por la ropa de calle
antes de abandonar el centro
de trabajo. En ningln caso, ha-
bra de llevar la ropavy el calzado
de trabajo a su domicilio.

_Para su descontaminacion vy la-

vado, la empresa contara en

sus instalaciones con los me-

dios propios necesarios para

eliminar las particulas de silice

cristalina respirable presentes
w o
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en la ropa de trabajo o externa-
lizara su limpieza contratando a
empresas especializadas.

_Se emplearan métodos hime-
dos y aspiracion. Si el proce-
dimiento empleado es este
altimo, se dispondra de aspi-
radores industriales equipados
con filtros de alta eficacia fren-
te a particulas en el aire (filtro
HEPA). Los medios mecanicos
tradicionales contribuyen a po-
ner polvo en suspension y de-
ben sustituirse por los anterior-
mente citados. En ningln caso,
se empleara el aire comprimido
como sistema de limpieza.

_Las operaciones de limpieza de
las instalaciones seran objeto
de procedimientos especificos
en los que se estableceran, en-
tre otros, los elementos objeto
de limpieza. Las personas res-
ponsables de las tareas, la pro-
gramacion de las mismas, asi
como los medios empleados
para ello.

_Equipos de proteccion individual

Los equipos de proteccion respiratoria
no deben utilizarse como Gnica medi-
da de prevencion, antes deben haberse
aplicado todas las medidas de preven-
cién y proteccion colectiva, técnicas u
organizativas anteriores. Sin embargo,
estos equipos pueden ser necesarios
en determinadas operaciones puntua-
les como, por ejemplo, al salir de una
cabina estanca o al realizar operacio-
nes de mantenimiento, limpieza o re-
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glaje.

El resultado de la evaluacion de ries-
gos de exposicion a silice cristalina
sera la base para determinar la nece-
sidad de utilizar equipos de proteccion
individual, asi como para la seleccién
del equipo mas adecuado. Ademas, al
seleccionar el equipo se debe tener en
cuenta la anatomia de los trabajadores
que lo van a utilizar y es muy recomen-
dable realizar un test de ajuste a cada
persona. La normativa especifica de
mineria establece |a obligatoriedad de
realizar este test.

Los equipos adecuados para la protec-
cion respiratoria frente al polvo de silice
cristalina son aquellos que cuentan con
un filtro de proteccion frente a particu-
las (letra P, color blanco), con el nivel
mas alto de eficacia filtrante, el nivel 3.
Puede seleccionarse cualquiera de las
configuraciones existentes en el mer-
cado en funcion de cual se adecle a las
necesidades concretas de cada puesto
y trabajador, tanto mascarillas auto-
filtrantes FFP3 como mascaras o me-
dias mascaras con filtro P3. En caso de
existir una atmasfera con una concen-
tracion de oxigeno insuficiente o existir
otros gases o vapores contaminantes,
se deberian seleccionar otro tipo de
equipos que protejan también frente a
estos riesgos. Los procedimientos de
limpieza y mantenimiento de estos EPI
son tan importantes como su correcta
seleccion y uso. Se deben seguir estric-
tamente las recomendaciones de los
fabricantes y formar a los trabajadores
para que los conozcany los apliquen de
forma adecuada. Se debe facilitar un
lugar adecuado para guardar los EPI.
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Tipo de respirador.

Clasificacion del filtro.

Prueba de ajuste (en caso de ser necesario, por Estado miembro).

Mascara buconasal desechable FFP3 Si.
Mascara buconasal reutilizable P3 Si.

Mascara completa P3 Si (solo prueba cuantitativa).

Mascara completa con ventilacion asistida TM2P3 Si (solo prueba cuantitativa).

Capuchas/cascos con ventilacion asistida TH2P3 No.

Casco de granallado con ventilacion incorporada (sin filtro) No.

Fuente: Comision europea. SLIC, 2016

Debe tenerse en cuenta que la cues-
tion del ajuste del Equipo de Protec-
cién Respiratoria es critica, debido a
la peligrosidad intrinseca de los agen-
tes cancerigenos y mutagenos y a sus
efectos estocasticos. Por este motivo,
en linea con lo previsto en el apéndice
8 de la Guia Técnica para la evaluacién
y prevencion de los riesgos relaciona-
dos con los agentes quimicos presen-
tes en los lugares de trabajo (INSST) vy
en la norma UNE-EN 529 (Equipos de
proteccion respiratoria. Recomenda-
ciones sobre seleccion, uso, cuidado v
mantenimiento: guia) deberia prestar-
se especial atencion a la comprobacién
del ajuste. Se recomienda que la perso-
na que va a utilizar el equipo realice una
comprobacion diaria del ajuste, previaa
Su uso, que sera obligatoria en caso de
que se indique en las instrucciones del
fabricante.
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Paravalorar laidoneidad del equi-
po de proteccion respiratoria en
los trabajos y tareas a desem-
penar deben tenerse en cuenta,
entre otros factores:

_La existencia de otros contami-
nantes en forma de gas o vapor

_Compatibilidad con otros EPI
necesarios

_Movilidad y desplazamientos de
la persona trabajadora durante
el desarrollo de sus tareas

_Visibilidad
_Ritmo de trabajo
_Estrés térmico

_Necesidad de comunicacion ver-
bal

_Tiempo de uso
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9.- Vigilancia de la salud

La vigilancia de la salud de los trabaja-
dores expuestos a SCR se realiza seglin
el Protocolo de Vigilancia Sanitaria Es-
pecifica establecido por el Ministerio de
Sanidad para silicosis (Sanidad 2020).
En este protocolo se establecen, en-
tre otras especificaciones, los criterios
para determinar la periodicidad con
que se deben realizar los reconoci-
mientos médicos. Los agentes cance-
rigenos o mutagenos se caracterizan,
en general, producir efectos a largo
plazo o enfermedades con periodos de
latencia largos. Debido a ello, el Real
Decreto 665/1997 establece el dere-
cho de las personas trabajadoras que
hayan estado expuestos a estos agen-
tes a la prolongacion de la vigilancia de
salud mas alla de la finalizacion de la
exposicion o de la relacion laboral. En
el caso concreto de la exposicion a SCR,
el protocolo especifico ya recomienda
esta prolongacion. Cuando el cese de
la exposicion se deba al cese de la re-
lacién laboral, la vigilancia de la salud
postocupacional se realizara a través
del sistema nacional de salud. Sin em-
bargo, cuando el cese de la exposicion
se deba, por ejemplo, a un cambio en el
puesto de trabajo, seguira corriendo a
cargo de la empresa. El informe sobre
los nuevos casos de silicosis registra-
dos en el INS en 2019 (INS 2019) ad-
vierte de que en un elevado nimero de
casos el diagnéstico inicial del paciente
ha sido neumoconiosis complicada, lo
cual podria evitarse con una adecuada
vigilancia de la salud de los trabajadores.

Guia para la prevencion de

La vigilancia de la salud para los
trabajadores expuestos a SCR o
cualquier otro agente cancerige-
no tiene caracter obligatorio y se
llevara a cabo:

_Antes de que los trabajadores
inicien su actividad v al reanu-
dar el trabajo tras una ausencia
prolongada por motivos de sa-
lud.

_Peridédicamente.

_Cuando se detecte algln tras-
torno que pueda deberse a la
exposicion en algln trabajador
con exposicion similar.

La Vigilancia de la Salud tiene dos ver-
tientes, debiendo ser ambas imple-
mentadas conjuntamente. Por una
parte, la colectiva, en relacién al estu-
dio epidemiolégico de los factores de
riesgo y su incidencia en la salud en
determinados colectivos vy, por otra, la
individual, centrada en cada persona
trabajadora, con el fin de determinar su
estado de salud en relacion a los ries-
gos especificos de la actividad laboral,
entre los que se incluyen la exposicién
a agentes quimicos, como lo es la silice
cristalina para evitar el posible desa-
rrollo de una enfermedad profesional.

En el anexo | del Real Decreto
1299/2006, se incluye el cuadro de
enfermedades profesionales en el sis-
tema de la Seguridad Social. Las activi-
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dades recogidas en este listado en las
que se reconoce que la silice cristalina
respirable, nombrada como polvo de
silice libre puede dar lugar a una Enfer-
medad Profesional, se contemplan en
dos apartados: uno, en relacién con la
silicosis (grupo 4, agente A, subagente
01), y otro, en relacion con el cancer de
pulmén (grupo 6, agente R, subagente
01).

9.1_Informacion a las
autoridades.

El articulo 23 de la LPRL senala la do-
cumentacion que las empresas debe-
ran elaborar y conservar a disposicion
de las Autoridades Laboral y Sanitaria
pero también la que aquellas deberan
remitirles en determinadas situacio-
nes. En especial, las empresas estan
obligadas a notificar por escrito a la Au-
toridad Laboral los dafos para la salud
del personal a su servicio cuando estos
se hubieran producido con motivo del
desarrollo de su trabajo.

NOTIFICACION DE ENFERMEDAD PROFESIONAL POR EXPOSICION A POLVO DE SRC

+ N
L ®  Personal médico
@ Empresa &2 spPa/Sistema Nacional de Salud
|
Vv N2 N2
0
os,
Autoridad laboral | Entidad gestora/ Organismo competente
/ Minera colaboradora (Mutua) de de las CC.AA.
la Seguridad Social \l/

Informacién necesaria

Parte de enfermedad
profesional

CEPROSS / l

SEGURIDAD SOCIAL (Direccion General de Ordenacion
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10.- Vigilancia de la salud postocupacional

Los efectos sobre la salud de las per-
sonas trabajadoras que hayan estado
expuestas a polvo de silice cristalina
respirable, pueden materializarse mu-
cho tiempo después del inicio de la ex-
posicion, incluso una vez cesada esta,
lo cual puede ocurrir porque la persona
cambie de empresa, porque cambie de
puesto de trabajo dentro de la misma
empresa o por cese de su actividad la-
boral.

La Ley 31/1995 contempla en estos
casos la Vigilancia de la Salud posto-
cupacional, estableciendo que habra de
ser garantizada por el Sistema Nacio-
nal de Salud en las correspondientes
CC.AA., de acuerdo también con lo dis-
puesto en el Real Decreto 665/1997.

El Protocolo Especifico tiene en cuenta
la Vigilancia de la Salud postocupacio-
nal, en el que se recuerda que la silico-
sis v el cancer de pulmén puede apa-
recer una vez cesada la exposicion, por
lo que se recomienda continuar con los
controles médicos.

El articulo 37.3.e del RD 39/1997
de 17 de enero, por el que se
aprueba el Reglamento de los
Servicios de Prevencion, dice que
“en los supuestos en que la natu-
raleza de los riesgos inherentes
al trabajo lo haga necesario, el
derecho de los trabajadores a la
vigilancia periddica de su estado
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de salud debera ser prolongado
mas alla de la finalizacion de la
relacion laboral a través del Siste-
ma Nacional de Salud” Y el articu-
lo 8.5 del RD 665/1997 indica que
para los trabajadores expuestos a
agentes cancerigenos “resultara
de aplicacion... lo establecido en
el articulo 37.3 e) del Real Decre-
to 39/1997, de 17 de enero, en
materia de vigilancia de la salud
mas alla de la finalizacion de la
relacion laboral”.

Sin embargo y en la practica, el
Unico agente cancerigeno con el
que se puede hacer efectivo este
derecho a la vigilancia de la salud
postocupacional es el amianto. Y
lo es porque existe un Programa
Integral de Vigilancia de la Salud
de los Trabajadores Expuestos al
Amianto (PIVISTEA) que incluye
un registro de empresas en el que
existe y existio ese riesgo y un re-
gistro de personas trabajadoras
expuestas que permite identificar
a los servicios publicos de salud
quien debe someterse a esos
controles periédicos.

CCOO llevamos muchos anos
reivindicando la creacion de un
registro de personas trabajado-
ras expuestas a agentes cance-
rigenos, incluida la silice cristali-
na respirable, para garantizar el
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cumplimiento de este derecho
reconocido por la legislacion, pero
hasta el momento nuestras exi-
gencias han sido desatendidas
por los diferentes Gobiernos de
Espana que se han venido suce-
diendo.

Por lo tanto, cuando una persona
cese su actividad laboral en un
puesto con riesgo de exposicion
por inhalacién de polvo de SCR,
debe serinformada por el Servicio
de Prevencion correspondiente
de la pertinencia de continuar con
la Vigilancia de la Salud pos-ocu-
pacional. En el caso de que la per-
sona se encuentre en activo, pero
habiendo cesado la exposicion,
de esta vigilancia se ocupara el
Servicio de Prevencion de la em-

presa, y si ya se encuentra retira-

da de toda actividad laboral por
jubilacién o incapacidad laboral
permanente, sera el Sistema Na-
cional de Salud el encargado de la
misma.

Cabe senalar en este punto que,
en los casos en los que se susci-
ten dudas diagnésticas, los servi-
cios de neumologia de las CC.AA.
tienen la posibilidad de derivarlos
al INS, el cual, como Centro de
Referencia Nacional para las en-
fermedades respiratorias ocupa-
cionales, esta dotado de medios
técnicos v personales altamente
especializados y con una amplia
experiencia para realizar los estu-
dios diagnosticos encaminados a
despejar dichas dudas.




11.- Integracion de la prevencion

Las medidas preventivas deben ser
parte integral de todas las actividades
y procesos de la empresa, desde la in-
genieria y el mantenimiento hasta la
gestion de recursos humanos.

Esto implica que todos los niveles je-
rarquicos, desde las y los trabajado-

res hasta los directivos, deben estar
informados y comprometidos con la
prevencion de riesgos. Las decisiones
preventivas deben ser proactivas y no
solo reactivas.

12.- Informacion y formacion

La empresa debe proporcionar infor-
macion y formacion especifica a las
personas trabajadoras sobre los ries-
gos vy las medidas preventivas.

Los trabajadores v las trabajadoras de-
ben recibir formaciéon continua sobre

13.- Coordinacion

los riesgos de la exposicion a silice cris-
talina respirable y las medidas de pre-
vencion adoptadas. Esto incluye sesio-
nes informativas, talleres y materiales
educativos.

de actividades empresariales

Cuando varias empresas operan en el
mismo lugar, deben coordinar la pre-
vencion de riesgos laborales para ase-
gurar un entorno de trabajo seguro
para todos los v las trabajadoras, inclu-
yendo contratistas y subcontratistas,
tal como establece el articulo 24 de la
Ley 31/1995.

Esta coordinacién generara una docu-
mentacion relacionada con la coordina-
cion de actividades empresariales, para
el caso de concurrencia de dos o mas
empresas, de trabajadores por cuenta
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propia o autbnomos en un mismo cen-
tro de trabajo.

Las empresas deben coordinarse entre
Ssi y cooperar para aplicar la normati-
va de prevencion de riesgos laborales,
norma que se ha desarrollado a través
del Real Decreto 171/2004, en el que
se establecen obligaciones y actuacio-
nes especificas para cada una de las
empresas presentes, segln que actlen
como titular, principal, contratista, sub-
contratista o autdnomao.
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Asi, para llevar a cabo la coordi-
nacion de actividades empresa-
riales, podra hacer necesario do-
cumentar:

_La informacion que la empresa
titular debe trasladar al res-
to de empresas concurrentes
sobre los riesgos del centro,
las medidas preventivas y de
emergencia o las instrucciones
de trabajo cuando disponga de
personal en el centro.

_Una vez recibida por las em-
presas concurrentes la infor-
macion preventiva de la titular,
esta a su vez debera recogerse
en sus respectivas evaluacio-
nes de riesgos vy planificaciones
de la actividad preventiva.

_La informacion preventiva con
la que reciprocamente deben
informarse las empresas con-
currentes sobre sus riesgos
especificos que puedan afectar
a personal de otras empresas o
los que resulten de la interac-
cion entre ellas y que deberan
trasladar a su respectivo per-
sonal, como es la referente a
la determinacion de medios de
coordinacion o la designacion
de una o mas personas encar-
gadas de la misma, cuando fue-
ra necesario.

_Enel caso de empresas principa-
les, la relacionada con su deber
de vigilar el cumplimiento de
la normativa de prevencion de
riesgos laborales por parte de
contratistas y subcontratistas.

Aunque es aconsejable documen-
tar todas las actuaciones preven-
tivas, sobre las cuestiones ante-
riores en ciertos casos se admiten
los intercambios de informacion
verbal, el Real Decreto es taxativo
en cuanto a que debe recogerse
por escrito:

_Toda la informacion preventiva,
como es el caso de la descrita
en los apartados anteriores, v
aquella otra que fuera nece-
saria se facilitara por escrito
cuando alguna de las empresas
concurrentes genere riesgos
calificados como graves o muy
graves.

_En el caso de las empresas con-
tratistas y subcontratistas, han
de acreditar por escrito a laem-
presa principal que han realiza-
do, para los trabajos contrata-
dos, la evaluacién de riesgos v
la planificacion de la actividad
preventiva, y que han cumplido
con sus obligaciones en mate-
ria de formacion e informacion
de su personal presente en el
centro.
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Toda la informacion o documentacion
sobre coordinacion de actividades
empresariales formalizada por escri-
to formara parte de la documenta-
cion preventiva de la empresa a la que
hace referencia el articulo 23 de la Ley
31/1995.

Algunos sectores de actividad dispo-
nen de normativa especifica para la
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Coordinacion de Actividades Empresa-
riales CAE. Este seria el caso de las In-

.- ETT

No se podran celebrar contratos de
puesta a disposicion entre las em-
presas de trabajo temporal vy las em-
presas usuarias, tal y como establece
el Real Decreto 216/1999 vy el Real

dustrias extractivas o mineras, o el de
la Construccion.

Decreto-ley 10/2010, al considerarse
los trabajos con exposicion a agentes
cancerigenos actividades de especial
peligrosidad.

15.- Riesgo durante el embarazo

Las mujeres embarazadas o con lac-
tancia natural tienen prohibido acceder
a las zonas con riesgo de exposicion a
agentes Cancerigenos o Mutagenos o
Reprotoxicos. En este caso se debe-
ran prever puestos de trabajo sin ex-
posicion a polvo de SCR en los que se

16.- Menores de edad

Los menores de edad que puedan tra-
bajar en la empresa (por ejemplo, be-
carios o estudiantes en formacion dual)

pueda ubicar a las trabajadoras que se
encuentren en dicha situacion. Si ello
no fuera posible, las trabajadoras pue-
den proceder a solicitar el subsidio por
riesgo para el embarazo o la lactancia
natural a su Mutua.

tienen prohibido acceder a las zonas
con riesgo de exposicion a agentes
cancerigenos o mutagenos.

17.- Consulta y participacion

Segln establece la Ley de Prevencion
de Riesgos laborales, las empresas
deben involucrar a los trabajadores
y trabajadoras en las decisiones que
afectan su salud por exposicion a silice
cristalina.
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Asi pues, las vy los trabajadores deben
ser consultados vy participar activa-
mente en la identificacion de riesgos y
en la implementacién de medidas pre-
ventivas. Esto fomenta un ambiente de
trabajo colaborativo y comprometido
con la seguridad.
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18.- Incapacidad por silicosis

En los casos de diagnostico por silicosis
se debe apartar a la persona afectada
de la exposicion a silice cristalina res-
pirable porque si se mantiene expuesta
la enfermedad progresaria de manera
irreversible, lo que motivaria su reubi-
cacion en otro puesto de trabajo de la
misma empresa en el que no hubiera
presencia del agente. Sin embargo, en
muchas ocasiones la empresa no dis-
pone de puestos de trabajo alternati-
vos quedando la (nica opcién de trami-
tar una incapacidad.

Las incapacidades por silicosis estan
reguladas por la Orden de 15 de abril
de 1969 por la que se establecen nor-
mas para la aplicacion y desarrollo de
las prestaciones por invalidez en el Ré-
gimen General de la Seguridad Social.
En dicha norma se clasifican los casos
de silicosis en primer, segundo vy tercer
grado. Las de segundo y tercer grado
dan lugar a incapacidad total para la
profesion habitual e incapacidad abso-
luta para todo trabajo, respectivamen-
te. Las silicosis de primer grado, sin
embargo, no tienen la consideracion
de situacion constitutiva de invalidez
ya que no originan, por si mismas, dis-
minucién alguna en la capacidad para
el trabajo, salvo que concurra con de-
terminadas patologias (bronconeumo-
patia cronica, cardiopatia organica vy
cuadro de tuberculosis sospechoso de
actividad o lesiones residuales) en cuyo
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caso se equiparan a segundo grado de
silicosis. Y si cursan con tuberculosis
activa confirmada la asimilacion es con
los casos de tercer grado de silicosis.

El redactado de esta Orden genera una
desproteccion en los casos de silicosis
grado 1 sin puesto de trabajo alterna-
tivo en la empresa porque pueden dan
lugar a un despido por ineptitud sobre-
venida. Por esta razon, desde CCOO
exigimos a las autoridades de Seguri-
dad Social que se realizara una modifi-
cacion de la Orden para que esos casos
se equiparan a una silicosis grado 2 y
dieran lugar a una incapacidad y su co-
rrespondiente prestacion econémica.

La solucién por la que optd el Institu-
to Nacional de la Seguridad Social fue
emitir un criterio técnico en diciembre
de 2015 dirigido a todas sus Direccio-
nes Provinciales para que en esos ca-
sos se determinara la equiparacion con
la silicosis grado 2 y se concediera una
incapacidad total. Sin embargo, en la
practica se ha producido situaciones
dispares. Hay Direcciones Provinciales
del INSS que adoptan el criterio técnico
y otras que aplican la Orden de 1969
que, a fin de cuentas, es un texto legal.
Y cuando los casos se han judicializado,
se han dictado sentencias en un sen-
tido vy en otro. Por esta razon, desde
CCOO seguimos insistiendo en la ne-
cesidad de modificar la Orden de 1969.
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19.- Ultimas novedades internacionales

El aumento de los casos de silicosis en
los Gltimos afos debido a la extension
del uso de la piedra artificial no es un
fenomeno exclusivo de Espafia, sino
que esta extendiéndose a otros paises.
Y en algunos de ellos ya se estan adop-
tando medidas para atajar este proble-
ma de salud laboral y de salud puablica.

El sindicato australiano ACTU desarro-
[16 una campana a raiz del aumento de
casos de silicosis en marmolerias de su
pais y reclamé a su gobierno que aco-
metiera la prohibicion de la importacion
(Australia no fabrica piedra artificial) y
del uso de este material. A principios
de 2023 el Gobierno australiano encar-
g6 a Safe Work Australia, su organismo
pUblico cientifico-técnico en materia de
seguridad y salud en el trabajo (equi-
valente al INSST en Espana) la reali-
zacion de una evaluacién al respecto.
Safe Work Australia inici6 un proceso
de consultas en el que participaron or-
ganizaciones empresariales y sindica-
les, productores de piedra artificial de
todo el mundo, y expertos del ambito
académico v cientifico que concluyé en
noviembre de 2023 con una recomen-
dacion para prohibir todo tipo de piedra
artificial independientemente del por-
centaje de contenido en silice cristalina.

La decision de Safe Work Australia tie-
ne en cuenta diversos factores como
el impacto econémico en el sistema
nacional de salud del tratamiento de
las personas trabajadoras afectadas, o
la imposibilidad a su juicio de trabajar
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de forma segura con este tipo de ma-
teriales por su alto contenido en silice
cristaling, el efecto coctel que supone
su exposicion combinada junto a otros
agentes quimicos presentes en el ma-
terial (metales pesados, COVs, hidro-
carburos aromaticos policiclicos) o el
tamano de las particulas durante su
elaboracién, que pueden llegar a alcan-
zar la escala nanométrica.

Finalmente, en diciembre de 2023, el
Gobierno australiano aprobé la prohibi-
cion de importacion y uso de todo tipo
de piedra artificial, que entré comple-
tamente en vigor el 1 de julio de 2024.
Asimismo, rebajo el limite de exposi-
cion diaria de la silice cristalina respi-
rable a 0,025 mg/m? convirtiéndose
en el pais con un menor valor limite del
planeta.

En diciembre de 2023, el estado de
California, en Estados Unidos, decreto
una emergencia temporal sanitaria por
la acumulacion de 93 casos de silicosis
en personas trabajadoras de marmo-
lerias desde 2019. Dicha emergencia
supuso la aprobacion de una regulacion
especial para trabajos con materiales
que contengan mas de un 10% de sili-
ce cristaling, entre las que destacan la
prohibicion de la manipulacion en seco
de estos materiales, obligando al corte,
pulido o perforacion usando métodos
himedos, extraccion localizada y uti-
lizacion como proteccion respiratoria
minima de mascaras motorizadas con
filtros HEPA, combinados con filtros
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para gases. Este tipo de proteccion res-
piratoria en la que en Espana se utiliza
para trabajos con amianto friable.

Y por Gltimo, en el verano de 2024 y
tras certificar los primeros casos de si-
licosis por manipular este material en
el Reino Unido, médicos britanicos es-
pecialistas en neumologia propusieron

simultaneamente en varias revistas
cientificas de prestigio como Thorax,
especializada en medicina respiratoria,
0 Occupational & Environmental Me-
dicine, especializada en salud laboral y
medioambiental, que se proteja la sa-
lud de las personas trabajadoras como
han hecho las autoridades australianas
prohibiendo el uso de la piedra artificial.

Fuente: https:/www.linkedin.com/pulse/best-practices-safe-workplace-framinia-uk/
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Fuentes de informacion

BASEQUIM

Es el portal del INSST dedicado a situaciones de trabajo con exposicion potencial a
agentes quimicos peligrosos.

Esta orientado a ofrecer informacion Gtil desde el punto de vista de la prevencion
de riesgos laborales que facilite la definicion de las medidas preventivas adecuadas.
Proporciona informacion sobre los agentes quimicos que pueden estar presentes en
la realizacion de la tarea, los danos para la salud derivados de la exposicion a los
agentes quimicos considerados, los factores de riesgo y las medidas preventivas.

BASEQUIM 032. Mecanizado de tableros con contenido en silice cristalina
(2021)

https:/www.insst.es/stp/basequim/032-mecanizado-de-tableros-con-conteni-
do-en-silice-cristalina

BASEQUIM 035. Laboratorios de protesis dentales: exposicion a polvo
de silice cristalina, particulas metalicas y metacrilato de metilo

https:/www.insst.es/stp/basequim/035-laboratorios-de-protesis-dentales-expo-
sicion-polvo-silice-cristalina-particulas-metalicas-metacrilato-metilo

BASEQUIM 006A. Chorreado con arena de piezas y estructuras meta-
licas: exposicion a silice cristalina.

https:/www.insst.es/stp/basequim/006-chorreado-con-arena-de-piezas-y-es-
tructuras-metalicas-exposicion-a-silice-cristalina
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_Guia Técnica para la prevencion del riesgo por exposicion a la silice cristalina respi-
rable en el ambito laboral.
_El Instituto Nacional de Silicosis (INS)
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_Guia técnica INS. Instituto Nacional de la Silicosis. Métodos de determinacion de
particulas y silice cristalina respirable.

FICHA 1.- Silice Cristalina Respirable del INSST

https:/www.insst.es/conocer-para-prevenir-agentes-cancerigenos

_Guia técnica para la evaluacion y prevencion de los riesgos relacionados con los
agentes quimicos presentes en los lugares de trabajo. INSST, 2022.

_Guia técnica para la evaluacion y prevencion de los riesgos relacionados con la ex-
posicion a agentes cancerigenos o mutagenos en el trabajo. INSST, 2022.

_Guia técnica para la utilizacion por los trabajadores de equipos de proteccion.
_NTP 673. La sustitucion de agentes quimicos peligrosos: aspectos generales.

_NTP 712. Sustitucién de agentes quimicos peligrosos (ll): criterios y modelos prac-
ticos.

_NTP 918. Coordinacion de actividades empresariales.

_NTP 1.168. Pérdida de carga asociada a muestreadores y elementos de retencion
en el muestreo de agentes quimicos.

_Protocolo de vigilancia sanitaria especifica. Silicosis. Comision de Salud Pablica.
Ministerio de Sanidad, 2020.

_Guia Técnica para la prevencion del riesgo por exposicion a la SILICE CRISTALINA
RESPIRABLE (SCR) en el ambito laboral del INSST.

_Control de la exposicion a SCR en las obras de construccién aspectos a considerar
en los ESST y PSST. MAYO 2023 CRT_INVASSAT_01GP_05_23.

https:/invassat.gva.es > documents > CT02-23010

—Exposicion laboral por via inhalatoria a agentes quimicos cancerigenos o Mutagenos
MONOGRAFIAS DEL INVASSAT.

https:/invassat.gva.es/es/noticias-publicaciones/asset_publisher/SwtEeK1utisL/
content/exposicion-laboral-por-via-inhalatoria-a-agentes-quimicos-cancerige-
nos-o-mutagenos

_Perspectiva de género en la exposicion laboral a agentes quimicos. Miguel Olmos.
Editorial Bomarzo. 2024.
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Normativa

_Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de prevencion de Riesgos Laborales.

_Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento de los
Servicios de Prevencion.

_Real Decreto 486/1997, de 14 de abril, por el que se establecen las disposiciones
minimas de seguridad y salud en los lugares de trabajo.

_Real Decreto 665/1997, de 12 de mayo, sobre la proteccion de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con la exposicion a agentes cancerigenos durante el
trabajo.

_Real Decreto 773/1997, de 30 de mayo, por el que se establecen las disposiciones
minimas de seguridad y salud relativas a la utilizacion por los trabajadores de equipos
de proteccion individual.

_Real Decreto 665/1997, de 12 de mayo, sobre la proteccion de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con la exposicion a agentes cancerigenos, mutagenos
o reprotoxicos durante el trabajo.

_Real Decreto Legislativo 5/2000, de 4 de agosto, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley sobre Infracciones y Sanciones en el Orden Social.

_Real Decreto 374/2001, de 6 de abril, sobre la proteccion de la salud y seguridad de
los trabajadores contra los riesgos relacionados con los agentes quimicos durante el
trabajo.

_Real Decreto 171/2004, de 30 de enero, por el que se desarrolla el articulo 24 de la
Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de prevencion de Riesgos Laborales, en materia de
coordinacion de actividades empresariales.

_Real Decreto 1299/2006, de 10 de noviembre, por el que se aprueba el cuadro de
enfermedades profesionales en el sistema de la Seguridad Social y se establecen
criterios para su notificacion y registro.
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Prevenir es posible

iLlamanos!
Estamos para atenderte

Asesoria Técnica en Prevencion de Riesgos
Laborales
Secretaria Salud Laboral
de CCOO Aragon

P° Constitucion 12, 32 planta
(50008) Zaragoza

976483200 Il 976483235

ases-rlaborales-ar@aragon.ccoo.es

Diseno: dosmasdos.info



