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Introduccion: actualidad de
la gestion de las adicciones
en los entornos laborales
tras la pandemia y la nueva
estrategia de salud mental
2022-2026

La pandemia de Covid-19 y su pro-
funda huella psicosocial en la poblacién
en general, y en la la poblacién laboral
en particular, especialmente en deter-
minados colectivos, los mas expuestos
a la lucha contra el riesgo de contagio
(profesionales de la sanidad, personal
de residencias, etc.), ha desvelado una
nueva contradiccién en el sistema nacio-
nal y en las politicas de salud, publica y
laboral: la pandemia ha multiplicado las
necesidades de respuestas éptimas para
diagnosticar precozmente y tratar eficaz-
mente los problemas de salud mental y, al
tiempo, desnuda las deficiencias del siste-
ma nacional de salud para dar soluciéna
a este tipo de problemas ya antes de la
pandemia. El Libro Blanco. Presente y
Futuro de la salud mental en Espaiia es
inequivoco al respecto y sea constatado
de forma consensuada por quienes han
participado en su elaboracién y llevan
afios implicados en esta dimensién de
la politica de salud publica y social, esto
es, se presenta como evidencia por la co-
munidad cientifico-profesional. El Atlas
mundial sobre la salud mental de la OMS
lo confirma.

Entre las lagunas y deficiencias en el
tratamiento de los problemas de salud
mental, agudizadoas con la pandemia,
tiende a resefiarse la atencién preventi-
va frente a las conductas adictivas. Pro-
blemas de salud mental y prevencién de
las conductas de indole adictivo van de
la mano. En relacién a las personas mas
jovenes en paricular, pero en general
para el conjunto de la poblacién, los con-
sumos problematicos (nocivos), incluso
los propiamente adictivos, se usan como
“via de escape” (huida) o afrontamiento
(desadapativo) a situaciones de ansie-
dad, aislamiento, depresién, conflictos
relacionales sociales, inseguridad o in-
certidumbre, exigencias excesivas, baja
autoestima, etc. Pero también es cierto
qgue aquellas conductas adictivas pue-
den generar o agravar otro tipo de pro-
blemas de salud mental, por su impacto
significativo sobre los multiples &mbitos
de las personas (psiquico, familiar, so-
cial, laboral). Se habla de una relacion
interactiva y de influencia mutua entre
las cuestiones de salud mental y las re-
lativas a las adicciones. De ahi que no se
presenten solos, tratandose a menudo de
“las dos caras de una misma moneda” (el
75% de los trastornos mentales cursan
con alguna adiccién —Sociedad Espaiio-
la de Patologia Dual—).



https://www.epe.es/es/sanidad/20211028/pandemia-dispara-37-medicos-trastornos-12420902
https://www.juntadeandalucia.es/empleoformacionytrabajoautonomo/webiaprl/sites/default/files/archivos/EstudioCovid19AdiccionesTrabajo.MargaMi%C3%B1arro_0.pdf
https://www.juntadeandalucia.es/empleoformacionytrabajoautonomo/webiaprl/sites/default/files/archivos/EstudioCovid19AdiccionesTrabajo.MargaMi%C3%B1arro_0.pdf
https://www.angelinipharma.es/media/javpmexi/presenteyfuturodelasaludmental-versionautores-1.pdf
https://www.angelinipharma.es/media/javpmexi/presenteyfuturodelasaludmental-versionautores-1.pdf
https://www.alimente.elconfidencial.com/bienestar/2021-09-27/la-salud-mental-esta-desatendida-colapso-primaria_3296669/
https://www.alimente.elconfidencial.com/bienestar/2021-09-27/la-salud-mental-esta-desatendida-colapso-primaria_3296669/
https://www.who.int/es/news/item/08-10-2021-who-report-highlights-global-shortfall-in-investment-in-mental-health
https://www.who.int/es/news/item/08-10-2021-who-report-highlights-global-shortfall-in-investment-in-mental-health
https://theconversation.com/las-adicciones-y-los-problemas-de-salud-mental-siempre-de-la-mano-161625
https://theconversation.com/las-adicciones-y-los-problemas-de-salud-mental-siempre-de-la-mano-161625
https://theconversation.com/las-adicciones-y-los-problemas-de-salud-mental-siempre-de-la-mano-161625
https://theconversation.com/las-adicciones-y-los-problemas-de-salud-mental-siempre-de-la-mano-161625

Ademés, constituye una cuestién
cambiante, dindmica. Al igual que la
propia visién de la salud mental cambia
(). frente a conceptos netamente clini-
cos —atencién directa a los trastornos
mentales cuando se constatan— se van
imponiendo conceptos integrales, que
atienden también a dimensiones biopsi-
cosociales y socioeconémicas, asi como
el enfoque de derechos humanos, tam-
bién vinculados al género), también los
“patrones de consumo de sustancias”
cambian. Asi aparecen nuevas drogas
y formas de consumir, pero también
emergen y se incrementan nuevos tipos
de adicciones, como las llamadas con-
ductuales (juegos de azar —ludopatia—,
adicciones a videojuegos, tecno-adiccio-
nes, etc.). En consecuencia, se imponen
nuevos y relevantes retos de adaptaciéon
constante, como evidencia expresamente
la Estrategia Nacional Sobre Adicciones
2017-2024 y planes de accién, regulados
por el RD 740/2021, de 24 de agosto.

Desde esta doble persperctiva inte-
ractiva y dinamica, debe saludarsepositi-
vamente que el reciente Plan de Accién
2021-2024 denominado “Salud Mental y
Covid-19", adelantado de la Estrategia de
Salud Mental 2022-2026 (ESM 2022-2026),
incluya entre las medidas mas relevantes
la prevencion de las conductas adicti-
vas, con y sin sustancia. Asi se resalt6 en
la presentacién del Plan, evidenciando

su relevancia. Es importante destacarlo
porque corregiria una de las deficiencias
que se denunciaron respecto del primer
borrador de ESM 2022-2026, la omision
de las conductas adictivas dentro de los
trastornos de salud mental.

De este modo, no solo las drogas (in-
cluye las sustancias como los tranquili-
zantes, hipnosedantes y antidepresivos),
también los consumos problematicos
relacionados con las TIC, sobre todo de la
poblacién mas joven, se convierte en un
determinante desafio para las politicas
de salud mental de la poblacién y del que,
como veremos, tampoco los entornos de
trabajo, a través de la negociacién colec-
tiva, seran ajenos. Desde esta perspecti-
va, tanto el Plan de Accién como la ESM
20212022 ponen énfasis en una visién
integral de la salud mental, entendida no
solo como prevencién de enfermedades
o de trastornos mentales sino de promo-
cién de un estado completo de bienestar
psicosocial. En esta légica, se atienden
como variables determinantes no solo las
personales, sino las sociales y econémi-
co-laborales, volviendo a evidenciarse las
interaciones entre los problemas de sa-
lud psicosocial y los de consumos proble-
maticos y/o adictivos: la incertidumbre
sobre el trabajo, los recursos disponibles,
el desempleo, las condiciones de empleo
y de trabajo, etc.



https://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/a-new-benchmark-for-mental-health-systems_4ed890f6-en
https://www.es.amnesty.org/fileadmin/user_upload/Informe-Estrategia-Salud-Mental-Oct2021.pdf
https://www.es.amnesty.org/fileadmin/user_upload/Informe-Estrategia-Salud-Mental-Oct2021.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/pnsd/estrategiaNacional/docs/180209_ESTRATEGIA_N.ADICCIONES_2017-2024__aprobada_CM.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/pnsd/estrategiaNacional/docs/180209_ESTRATEGIA_N.ADICCIONES_2017-2024__aprobada_CM.pdf
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2021-14167
https://www.lamoncloa.gob.es/presidente/intervenciones/Documents/2021/211009%20TRANSCRIPCI%C3%93N%20PG%20ACTO%20SALUD%20MENTAL.pdf
https://www.lamoncloa.gob.es/presidente/intervenciones/Documents/2021/211009%20TRANSCRIPCI%C3%93N%20PG%20ACTO%20SALUD%20MENTAL.pdf
https://www.lamoncloa.gob.es/presidente/intervenciones/Documents/2021/211009%20TRANSCRIPCI%C3%93N%20PG%20ACTO%20SALUD%20MENTAL.pdf
https://psiquiatria.com/article.php?ar=adicciones&wurl=la-sepd-critica-que-la-nueva-estrategia-de-salud-mental-no-incluya-las-adicciones-dentro-de-los-trastornos-mentales
https://psiquiatria.com/article.php?ar=adicciones&wurl=la-sepd-critica-que-la-nueva-estrategia-de-salud-mental-no-incluya-las-adicciones-dentro-de-los-trastornos-mentales
https://psiquiatria.com/article.php?ar=adicciones&wurl=la-sepd-critica-que-la-nueva-estrategia-de-salud-mental-no-incluya-las-adicciones-dentro-de-los-trastornos-mentales
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La relevancia del trabajo

y su entorno para la
romocion de la salud:

a gestion de las adicciones

como contenido basico de

la empresa saludable

En suma, el trabajo y sus entornos,
aungue no sea uno de los 10 pilares que
integran la ESM 2022-2026, si se convier-
ten en una de las claves béasicas para la
proteccién eficaz de las personas frente
al riesgo de problemas de salud mental
en general, y adictivos en particular —
aungue siga habiendo ciertas criticas—,
asi como para la mejor promocién de
su bienestar psicosocial. La OIT lo re-
afirmé recientemente, en su Guia para
la Gestion de los riesgos psicosociales
relacionados con el trabajo durante la
pandemia de Covid-19. En su apartado
8 (Promocién de la salud y prevencién
de los comportamientos negativos para
afrontar la pandemia) recuerda que:

Esta recomendacién no se limita a
la gestién pandémica. Sigue un plantea-
miento muy arraigado desde 1996 en el
marco de regulacién y accién internacio-
nal de la OIT a favor de la mejora de la se-
guridad y salud en el lugar de trabajo. Es
el caso del Programa Solve, reformado en
2012, disefiado y puesto en practica como
una util herramienta para el desarrollo
sostenible y saludable de las empresas.

De este modo, la OIT, en convergencia
con lo sostenido previamente por la OMS
(Carta de Ottawa para la Promocion de
la Salud, 1986), volvia a poner en el pri-
mer plano de las politicas de gestién de
la salud la interaccién entre la salud pt-
blica y la salud laboral, revigorizada en
la pandemia, pero reconocida desde ha-
cer largo tiempo, pese a las deficiencias
de accién practica a tal fin. En suma, la
pandemia nos ha recordado, a un precio
elevado, que una buena salud publica in-
cide favorablemente en la buena salud
laboral, mientras que una mala salud
publica impacta también en una mala
salud laboral y viceversa (Figura 1).

SALUD
PUBLICA

LUGAR DE
TRABAJO

SALUD
PUBLICA


https://elpais.com/sociedad/2021-12-03/espana-aprueba-la-primera-estrategia-de-salud-mental-en-12-anos.html
https://www.elconfidencial.com/espana/2021-12-03/claves-nueva-estrategia-salud-mental-aprobada-gobierno_3335927/
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---safework/documents/instructionalmaterial/wcms_763314.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---safework/documents/instructionalmaterial/wcms_763314.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---safework/documents/instructionalmaterial/wcms_763314.pdf
http://www.herramientasoit.org/solve/
https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2013/Carta-de-ottawa-para-la-apromocion-de-la-salud-1986-SP.pdf
https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2013/Carta-de-ottawa-para-la-apromocion-de-la-salud-1986-SP.pdf

De esta relacién interactiva y de in-
fluencia mutua entre el trabajo y la salud
publica es plenamente consciente la Es-
trategia Espafiola de Seguridad y Salud
en el Trabajo, que integra en la gestién
preventiva de riesgos la “promocién de
la salud en el trabajo” (PST), entendida
como politica de fomento de ‘la cultura
de la salud potenciando habitos salu-
dables en el entorno laboral”. Y ha sido
institucionalizada en la Estrategia Anda-
luza de Seguridad y Salud en el Trabajo
(EASST) 2017-202.2 (renovada hasta 2023):

De este modo, la EASST recogia el tes-
tigo de un consenso internacional, segiin
el cual, las organizaciones mas exitosas
son las que avanzan hacia la promocién

de la salud en el trabajo. La consolida-
cién de la Red Europea de Promocion
de la Salud en el Trabajo (ENWHP, en in-
glés), auspiciada por la Comisién lo ates-
tigua. El articulo 16 de la Ley 33/2011, de 4
de octubre, General de Salud Publica se
sitlia en este mismo escenario. Un esce-
nario de promocién de empresas saluda-
bles para la mejora del bienestar fisico y
psicosocial de las personas que, a su vez,
no puede entenderse plenamente sin la
inclusiéon de la gestién integral, incluida
la prevencion de las adicciones (el art. 4
de la ley 4/1997, de 9 de julio, prevencion
y asistencia en materia de drogas en
Andalucia las califica de “enfermedad so-
cial”), y los habitos de vida no saludable
que suelen estar en su trasfondo.

Cierto, el problema de las adiccio-
nes es complejo, intervienen multiples
factores (fenémeno multifactorial): per-
sonales, sociales, familiares, laborales
(Figura 2). No hay una relacion directa
causa-efecto entre un vinico factor y la
conducta adictiva: personas sometidas
a factores analogos desarrollan patrones
de consumos diversos.

Figura 2. La dimension multifactorial o multicausal de las adicciones.

CAUSALIDAD: MULTIFACTORIAL

Si existe un consenso cientifico-ins-
titucional en valorar el entorno laboral
como factor de riesgo o de proteccién. La
Encuesta de Consumos de Sustancias
psicoactivas en el medio laboral (va por
su tercera edicién), que ofrece evidencias
para la Estrategia Nacional sobre Adic-
ciones (en el caso con sustancia), pone de

manifiesto (Tabla 1) que el porcentaje de
personas consumidoras es mayor entre
las expuestas a ciertos riesgos laborales
(insatisfaccién en el trabajo, riesgos psi-
cosociales, riesgos de seguridad, condi-
ciones de empleo y dafios a la salud).



https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/Estrategia_Andaluza_Seg_Salud_Trabajo_2017_2022.pdf
https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/Estrategia_Andaluza_Seg_Salud_Trabajo_2017_2022.pdf
https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/Estrategia_Andaluza_Seg_Salud_Trabajo_2017_2022.pdf
https://www.insst.es/documents/94886/161958/Cap%C3%ADtulo+15.+Protecci%C3%B3n+y+promoci%C3%B3n+de+la+salud
https://www.insst.es/documents/94886/161958/Cap%C3%ADtulo+15.+Protecci%C3%B3n+y+promoci%C3%B3n+de+la+salud
https://www.insst.es/declaracion-luxemburgo
https://www.insst.es/declaracion-luxemburgo
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2011-15623
http://www.ipbscordoba.es/uploads/Documentos/Modelo_gestion_adicciones_2011.pdf
http://www.ipbscordoba.es/uploads/Documentos/Modelo_gestion_adicciones_2011.pdf
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-1997-18301
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-1997-18301
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/2021_OEDA_InformeLaboral_2019_2020.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/2021_OEDA_InformeLaboral_2019_2020.pdf

Tabla 1. Variables sociolaborales que incrementan (factor de riesgo) /reducen el riesgo

(factor de proteccién) de consumos nocivos de sustancias adictivas.

2021
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Nuevos ambitos de

la gestion de las
adicciones para una
empresa sostenible y
saludables: las adicciones
comportamentales.

3.1. Una cuestién conceptual previa
importante: distinguir entre habitos
no saludables y conductas adictivas

Aunque la promocién en los en-
tornos laborales de habitos de vida
saludables tendra un efecto impor-
tante para prevenir las adicciones
no debe confundirse “habitos de vida
nocivos o no saludables” con adiccio-
nes, por supuesto. Por adiccién se en-
tiende, segin el DSM5-APA (2014) y el
CIE-OMS (2016):

Por tanto, lo que determina la
aparicion de riesgo de adiccion no
es el uso o consumo sino el “tipo o
patron de consumo”. La OMS distin-
gue (Figura 3) entre:

a. Consumos/usos responsables:
se trata de consumos carentes
de riesgo sea para la salud sea
para la propia esfera social de
la persona consumidora.

b. Consumos/usos de riesgo: se
constatan factores precursores
de riesgo, aunque no se actua-
liza todavia en dafios graves,
pero si posibles incidentes.

c. Consumos/usos problemati-
cos o nocivos: se constata al-
guna conducta generadora de
conflictos con su medio —en
nuestro caso laboral—, por lo
que sino se corrige perjudicara
la salud psicosocial o bienestar
y la estabilidad relacional.

d. Patrones de consumos/usos
adictivos: en esta fase del pro-
ceso ya se esti ante una en-
fermedad psiquiatrica o tras-
torno de salud mental, que
implica limitaciones psicofisi-
cas para una vida relacional
en plenitud.

Figura 3. Distintos niveles de consumo por su grado de riesgo para la salud,
conforme a la metéfora del seméforo (verde, ambar, rojo).

Consumo minimo y en tiempo Consumo que puede Consumos debidos a deseos

que no ocasiona trastorno, ni provocar problemas de incontrolados de sustancias

en la conducta, ni en salud de | conductay, con el tiempo, es droga), o actividad (juego,
la persona. susceptible de dafar la salud. internet).

Fuente: Estudio LARPSICO (2020). Gestién preventiva de las adicciones: un paso més hacia la
empresa saludable. (Sera publicado en 2022).

Segun el referido paradigma de
gestién integral de la OIT y de la UE,
todas estas zonas de consumo (y/o
usos) y grupos de poblacién emplea-
da deberan ser sujetos de atencién en
una politica proactiva de gestién so-
bre adicciones en entornos laborales.
Pero no todas requeriran el mismo
tipo de medidas. Estando la inmensa

mayoria de la poblacién empleada en
la zona verde, deberan ser atendidas
con medidas de prevencién prima-
ria, mientras que las —minoria— in-
tegradas en la “zona roja” requeriran
asistencia (prevencién terciaria). El
grupo situado en la zona naranja (o
ambar) deben recibir tanto preven-
cién primaria como secundaria.
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3.2. Lacrecienterelevancia de

los conductas problematicas
y/o adictivas no vinculadas a
sustancias: la emergencia de las
“adicciones conductuales”

Esta distincién resulta hoy espe-
cialmente importante para no identi-
ficar adicciones en todos los usos y/o
conductas que puedan resultar pro-
blematicos desde el punto de vista
de una vida saludable, dentro y fuera
de los entornos laborales, de las po-
blacién. Al respecto, ya hemos visto
como el Plan de Accién 2021-20024
Salud Mental y Covid-19 reclama una
especial atencién al riesgo de conduc-
tas adictivas respecto de las TIC, muy
en especial en relacién con la pobla-
cién juvenil. La Estrategia Nacional
sobre Adicciones y los marcos regula-
dores mas modernos (ej. Ley 1/2016,
7 de abril, de Atencion Integral de
Adicciones y Drogodependencias,
del Pais Vasco) ponen énfasis en las
“adicciones sin sustancia’ o “adiccio-
nes comportamentales”. Aunque se
hace una llamada expresa a las ludo-
patias y a las adicciones tecnoldgicas
(tecno-adicciones), las primeras te-
nidas como enfermedades mentales

oficialmente, las segundas no —ain,
al menos—, se abren a otras adiccio-
nes conductuales, a través del princi-
pio de precaucién. Incluso se habla la
posibilidad de incurrir en “adiccién al
trabajo” (“workaholismo”).

¢Acaso cabe alertar sobre una
eventual epidemia de adicciones
conductuales? Una cosa son las poli-
ticas de usos razonables, socialmen-
te responsables y saludables, frente
al riesgo de conductas excesivas, por
ejemplo respecto de las TIC, o de la
alimentacién megacalérica (azucar,
grasas, etc.), o ejercicio fisico extremo,
etc, y otra las conductas adictivas. El
uso abusivo no es en si uso adictivo.
No estamos ante problemas de tra-
tamiento de trastornos tipicamente
mentales (enfermedad), sino ante
cuestiones de prevencién de riesgos
psicosociales y de promocién del
bienestar. La OIT y la OMS vienen
exigiendo diferenciar el tratamiento
preventivo (proactivo) en relacién
con habitos no saludables del asis-
tencial (para personas con patolo-
gias). La prevencién exige evidencia
cientifica, no alarma ni psiquiatriza-
cién de toda conducta no saludable.



https://boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2016-4170
https://boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2016-4170
https://boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2016-4170
https://boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2016-4170
https://www.insst.es/documents/94886/327446/ntp_730.pdf/55c1d085-13e9-4a24-9fae-349d98deeb8a
https://www.insst.es/documents/94886/327740/759.pdf/e48ee038-630c-4883-9013-fc05dc244f8f
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Evolucién del abordaje

de las adicciones en los
entornos de trabajo:

del control social mediante
la disciplina a la promocién
de la empresa sa?udable

Los tradicionales enfoques discipli-
narios (sancionar la conducta proble-
maética), auin presente en el art. 54 ET, y
asistenciales (proteccién sanitaria de la
adiccién como enfermedad), previsto en
las leyes de salud publica y de asistencia
sanitaria, tienden a ser corregidos, o al
menos complementados, por otros mas
proactivos. Estos son mas eficaces en su
proteccién de las personas afectadas y

eficientes para la empresa, y la sociedad,
pues reduce costes (menos: absentismo,
rotacién, asistencia sanitaria, ayudas y
prestaciones econémicas, etc.). La figura
4 refleja esta evolucién.

La OIT lleva décadas enfatizando las
bondades de primar los enfoques proac-
tivos sobre los reactivos (sancionadores
de las infracciones laborales derivadas
de personas con afeccién adictiva, asis-
tenciales para su deshabituacién), pro-
moviendo la prevencion primaria e in-
tervencion (alerta) temprana. El enfoque
integral (prevencién, asistencia, rehabi-
litacién) acenttia la faceta preventiva. A
mayor sea la base de la piramide de per-
sonas empleadas (sanas) en las que se in-
tervenga formativamente, menor sera el
“pico” de personas empleadas afectadas
(enfermas) a las que asistir. Figura 5.

Figura 4. Evolucién de la intervenciéon sobrensumos probleméticos y adicciones en el trabajo.
Fuente: Estudio LARPSICO (2020). Gestién preventiva de las adicciones... op. Cit.

Tratamiento disciplinario

Tratamiento preventivo

Entorno laboral saludable

E-OHEQ)

Enfoque antiguo

(reprobar mala conducta) (evitar plus de riesgo laboral)

Planteamiento clasico

Enfoque contemporaneo
(promocién del bienestar)

Figura 5. Cambio de paradigma de gestién de las adicciones en la empresa:

de la intervencidn asistencial a la gestion proactiva. Fuente: SOLVE, OIT, 2012, p. 89.

v-A

o Priorizar que las personas saludables no enfermen (prevencién primaria)

« Aplicar una politica de evaluacién de los factores de riesgo de consumos adic-
tivos y de correccion, en su caso, para convertirlos en factores de protecciéon

« Previsién de un programa de intervencion asistencial para quienes ya estén
incursos en la enfermedad, garantizando la conexién continua, o el retorno,

ocupacional
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Por qué y coémo integrar la

estion de adicciones en
as politicas de prevencion
de riesgos laborales:
experiencias y evidencias
de sus virtudes

Aunque aun de forma minoritaria,
pero relevante, este cambio de paradig-
ma del tratamiento de las adicciones en
los entornos laborales, preconizado por
la OIT, ya se refleja en algunas normas
de autorregulacién convencional y en
ciertos compromisos empresariales. En
estos casos se pone el acento en crear un
marco de accién para evitar los riesgos
Y programar algun tipo de intervencion
atal fin. Por poner un ejemplo, muy inte-
resante es el art. 103.3° del VI CC General
de Ferralla (esta vigente):

La prevalente faceta disciplinaria del
tratamiento convencional de la cuestién
de las adicciones se ve, asi, integrado
con otras dimensiones de gesti6 integral
proactiva. Esta riqueza de funciones se
refleja en la tabla 2.

Tabla 2. Tipos de abordaje en la negociacion colectiva de las adicciones en el trabajo.

Régimen Factores de riesgo
sancionador Control (pruebas)

Planes de ayuda
a personas Accién integral
empleadas

Lenta, pero progresivamente se abre
en la experiencia espafiola de relaciones
laborales este enfoque de gestién integral
proactiva. Otra experiencia convencional
muy ilustrativa, que adquiere especial re-
levancia en el contexto de la gestién pan-
démica, es el art. 30 del VII CC Marco Es-
tatal de servicios de atencién a personas
dependientes y desarrollo de la promo-
cién de la autonomia personal (residen-
cias privadas de personas mayores y del
servicio de ayuda a domicilio). Aunque
no lo especifica el convenio (remite a un
desarrollo posterior), el programa integra
las siguientes acciones (Tabla 3):

a. prevencion primaria (accién edu-
cativo-comunicativa, correccién de
factores de riesgo, potenciacién de
los factores de proteccién asociado
al entorno laboral).

b. asistencial (facilitacién y acompa-
fiamiento para los programas de
tratamiento en orden a la deshabi-
tuacién, buscando la continuidad
ocupacional posible).

c. Reinsercién ocupacional (promover
el retorno al estado de salud norma-
lizado y al empleo, aunque implicara
una inicial adaptacién).
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Tabla 3. Niveles de intervencién (no disciplinaria) sobre adicciones en la empresa.

Prevencién (primaria)

Asistencia (proteccién)

Reinsercién (retorno)

Estas experiencias de autorregula-
cién convencional de un marco de ac-
cién mas integral y proactivo frente a
las adicciones en los entornos de trabajo
reflejarian, asi, no solo las razones ins-
titucionales promovidas por la OIT, la
OMS y la UE en la materia, sino también
larelacion positiva que existe entre eva-
luacién de riesgos laborales y gestién de
las adicciones, asi como de la promocién
de la salud en el trabajo en general. Este
efecto beneficioso se confirma en la En-

cuesta ESENER (Encuesta europea de
empresas sobre riesgos nuevos y emer-
gentes). En su segunda edicién (se ha
presentado la tercera) se deja claro que la
acciéon preventiva en general, y respecto
de los factores y riesgos psicosociales en
particular, facilita la promocién, dentro
de las personas empleadas, de conduc-
tas (habitos) saludables en lo relativo a
los consumos abusivos de sustancias, asi
como para la calidad de vida y de trabajo
en general (Tabla 4).

Tabla 4. Relacidn positiva entre la evaluacion de riesgos y la promocién de la salud.

Con Evaluacion de Sin Evaluacion de
Riesgos

Riesgos
42.6% 26,7%
36.6% 29,3%
26.2% 19%
46,5% 27%

Fuente: ESENER-2.

Conscientes de estas virtudes, otras
unidades convencionales, como la del
convenio del sector del juego de Bingo,
ordena estudiar y evaluar los factores de
riesgo de todo tipo para mejorar las con-
diciones de trabajo y de vida. Aunque no
refiere expresamente a la cuestiéon de las
adicciones, debe entenderse implicita en
tan genérica remision. A tal fin, los ins-
trumentos serian tres:

Una clarificacién de esta secuencia
del plan de intervencién proactiva en
las empresas frente al riesgo de las adic-
ciones también facilitaria una mayor
concienciacién por parte de los interlo-
cutores sociales del balance, en cada sec-
tor —y unidad convencional— entre los
principales factores de riesgo/factores de
proteccién. Quedara reflejado, de forma
préactica, como se expresa en la Figura 6).




Figura 6. Protocolo de integracién del abordaje integral y proactivo de las adicciones en el
sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo.
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En suma, como ilustran recientes ex-
periencias de empresas establecidas en
Espafia (concretamente en Andalucia),
seria el caso de ACERINOX EUROPA, la
integracion del abordaje de las adicciones
en la gestién de la seguridad y salud en el
trabajo es una exigencia inherente al pa-
radigma de empresas saludables. De ahi
el compromiso:
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