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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: Objetivos: Dadas las diferencias observadas en estudios previos de la incidencia de lesiones por accidente
Recibido el 4 de noviembre de 2008 de trabajo (LAT) por Comunidades Autonomas (CC.AA.), en este estudio hemos evaluado la hipétesis de
Aceptado el 25 de febrero de 2009 homogeneidad de la incidencia de las LAT para tipos especificos de accidentes y en determinadas
On-line el 21 de mayo de 2009 actividades, entre 1994 y 2004.

Meétodos: Las LAT analizadas fueron no mortales con baja, de tipo mecanico y sobreesfuerzo, ocurridas en

Palabras clave: jornada en centro para empresas manufactureras y de la construccion. Se calcul el riesgo relativo ajustado

Lesion por accidente de trabajo por sexo, edad y tipo de contrato en cada una de las CC.AA. mediante la razéon de LAT estandarizada,
Salud laboral tomando como referencia las tasas de Espaiia, y estratificando segiin duracion de la baja (menos de 16 dias
Anilisis geografico y mas de 15 dias).

Resultados: El riesgo relativo ajustado de LAT segin los diferentes tipos de accidentes analizados presenta
una distribuciéon heterogénea entre CC.AA. Murcia, Navarra, Baleares y Pais Vasco se encuentran
generalmente entre las comunidades con riesgos mas elevados, mientras que Castilla-Leon y Extremadura
son las que tienen principalmente menores riesgos de sufrir una LAT.
Conclusiones: La heterogeneidad en la incidencia de LAT entre CC.AA. persiste después de seleccionar una
serie de formas de accidente especificas y ajustar por sexo, edad y tipo de contrato. Por ello sugerimos que,
ademas de seguir analizando las condiciones de trabajo como explicacion de esta heterogeneidad, se
tengan en cuenta otras variables socioeconémicas al comparar las incidencias de LAT entre CC.AA.
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Comparison of non-fatal occupational injuries by autonomous communities in
Spain (1994-2004)

ABSTRACT

Keywords: Objectives: Given the differences observed in previous studies with respect to occupational injury rates in
Occupational injury Spain’s autonomous communities, this study tested the homogeneity hypothesis of occupational injury for
Occupational health specific accident types and economic activity between 1994 and 2004.

Geographical analysis Methods: We analyzed non-fatal injuries of a mechanical nature or those due to overexertion taking place

in manufacturing or construction companies during the workday and requiring sick leave. The relative risk
was adjusted for sex, age and contract type in each autonomous community using standardized injury
causes for occupational injury, employing Spanish rates as a reference and stratifying by duration of leave
(less than 16 days and more than 15 days).
Results: For the different types of accidents analyzed, the adjusted relative risk of occupational injury was
heterogeneously distributed across the autonomous communities. Murcia, Navarre, the Balearic Islands
and the Basque Country were generally found to be amongst the communities with the most elevated risks,
while Castilla-Le6n and Extremadura were those with the lowest risks of occupational injury.
Conclusions: The heterogeneity of occupational injury rates across autonomous communities persisted
after selecting a series of specific accident types and adjusting for sex, age and contract type. Therefore, in
addition to continued analysis of work conditions to explain this variation, other socioeconomic factors
should be taken into account when comparing occupational injury rates among autonomous communities.
© 2008 SESPAS. Published by Elsevier Espaiia, S.L. All rights reserved.

Introduccion de la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales en 19952 y del

establecimiento de planes de actuacion preferente frente a las

Las lesiones por accidente de trabajo constituyen un problema lesiones por accidente de trabajo en la mayoria de las Comuni-
relevante y prioritario, tanto para la salud pablica como, mas  dades Autonomas (CC.AA.) a partir del afio 2000°.

especificamente, para la salud laboral’. Son un problema que dista En el afio 2007, en Espafia hubo 924.981 lesiones por accidente

mucho de estar resuelto en nuestro pais, a pesar de la implantacién ~ de trabajo con baja, de las cuales 826 fueron mortales. Es decir,

cada dia se produjeron aproximadamente 2.508 lesiones por

accidente de trabajo con baja en jornada laboral y dos muertes®. A

" * Autor para correspondencia. pesar de ello, y al igual que ocurre en otros paises desarrollados®~’,
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una tendencia decreciente, que en el caso de Espafia se produce a
partir de finales de la década de 1990, tal y como muestra un
articulo reciente que analiza la tendencia temporal de las
lesiones por accidente de trabajo en Espafia durante el periodo
1904-20058. Diversos estudios muestran que el descenso en
Espafia es mas lento en comparacion con otros paises europeos,
situando a nuestro pais entre los primeros puestos con una
posicion mas desfavorable respecto al niamero de lesiones por
accidente de trabajo totales con baja®'°.

Un enfoque de gran utilidad para estudiar las lesiones por
accidente de trabajo es analizar su distribucion geografica, pues,
como se ha sefialado!’, la comparacién entre estados, o regiones
dentro de un mismo estado, permite identificar diferencias en la
magnitud y el riesgo de determinadas causas u ocupaciones
similares, y de esta forma identificar actividades preventivas
efectivas que puedan aplicarse en diferentes lugares y en
determinadas condiciones de trabajo.

En Espafia existe un nimero muy reducido de investigaciones
sobre la distribucion geografica de las lesiones por accidente de
trabajo. En estos estudios'>~'# se ha observado una distribucién
heterogénea del riesgo de lesiones por accidente de trabajo entre
CC.AA. Como limitaciéon destaca que se realizd un ajuste poco
especifico por actividad econémica, ya que sdlo se consideraron
los sectores de agricultura, pesca y mineria (primario), industria,
servicios y construccion, por lo que seguramente habra confusion
residual. Ademas, se incluyeron todo tipo de lesiones por
accidente de trabajo (mecanicas, sobresfuerzos, biologicas, trafico,
etc.). Una alternativa para mejorar el andlisis seria restringirlo a
actividades mas homogéneas, como la construccion o la industria
manufacturera, que se sitdan entre las principales con incidencias
mas elevadas y para las cuales se esperaria una distribucion
homogénea entre las CC.AA., ya que podemos asumir que las
condiciones de trabajo en ambos sectores son similares en todas
ellas, dado que el marco legal y econémico es basicamente comin
en toda Espafia.

El objetivo de este articulo es estudiar la distribucion de las
lesiones por accidente de trabajo y por CC.AA. segin algunas
formas especificas de producirse el accidente (mecanicos y
sobresfuerzos) y para actividades econémicas seleccionadas
(construcciéon y manufacturas), con el fin de obviar el efecto de
variables de confusién dificilmente controlables en el analisis,
dada la limitada informacion disponible en los datos adminis-
trativos. La hipotesis de partida es que la distribuciéon de las
lesiones por accidentes de trabajo no mortales por CC.AA. es
homogénea. Esta hipotesis se pone a prueba en dos periodos de
tiempo con tendencias diferentes (1994-1999 y 2000-2004).

Material y métodos

En este estudio Gnicamente se incluyeron las lesiones por
accidente de trabajo no mortales con baja, de tipo mecanico y
sobresfuerzo, ocurridas en jornada laboral en el centro para
empresas manufactureras y de la construcciéon. Las razones de
estas restricciones son, en primer lugar, que las lesiones
mecanicas estan claramente relacionadas con las condiciones de
trabajo. Asi, entre las lesiones de este tipo encontramos, segin la
clasificacion vigente entre 1994 y 2002, las caidas de personas y
de objetos, las pisadas sobre objetos, los choques contra objetos,
los golpes por objetos o herramientas, la proyeccion de fragmen-
tos o particulas, el atrapamiento por o entre objetos, el
atrapamiento por vuelco de maquinas, tractores o vehiculos, y
los atropellos o golpes con vehiculos; y segln la clasificacion que
entrd en vigor en 2003, los golpes contra un objeto inmovil, los
choques o golpes contra un objeto en movimiento, el contacto con
un material cortante, punzante, duro o rugoso, el atrapamiento, el

aplastamiento y sufrir una amputacién'®>. Por otro lado, las
lesiones por sobresfuerzo se incluyeron como grupo control, ya
que este tipo de lesidbn a veces se valora como de origen
dudosamente laboral'®, respondiendo a otros factores relaciona-
dos con la notificacién, por lo que podemos esperar una
distribucion heterogénea entre CC.AA., ya que sobre su incidencia
actuaran otras variables no especificamente relacionadas con las
condiciones de trabajo. Por tanto, se espera una distribucion
homogénea entre las lesiones mecanicas y heterogénea en el
grupo control. Las lesiones por accidente de trabajo no mortales
ocurridas en jornada laboral en desplazamiento e in itinere se
excluyeron, pues la mayoria estan relacionadas con el trafico y se
considera que deben ser estudiadas aparte!”.

El estudio se ha llevado a cabo en dos periodos de tiempo:
1994-1999 y 2000-2004. Se ha tomado el afio 2000 como punto
de corte debido a que, como se ha mostrado?, este afio se observa
como punto de inflexiéon en la tendencia de las lesiones por
accidente de trabajo no mortales para todas las CC.AA., con una
tendencia creciente hasta dicho afo y descendiente desde
entonces.

De las 9.589.577 lesiones por accidente de trabajo no mortales
ocurridas en Espafla entre 1994 y 2004, este estudio incluyo
4.177.108 (43,6% del total) acaecidas en la industria manufacturera
y en la construccion, de las cuales 2.981.048 fueron de tipo
mecanico y 1.196.060 por sobresfuerzos. Asimismo, del total de
trabajadores analizados en todos los afios (437.473.871 trabaja-
dores), se incluyeron en el estudio 38.835.663 asalariados del
sector privado (9% del total), que corresponden a 25.524.646 de
industrias manufactureras (CNAE 93: 15-37) y 13.311.017 de la
construccion (CNAE 93: 45). Los datos del niimero de lesiones
provienen del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales'®, y la
poblaciéon correspondiente al namero de trabajadores de la
Encuesta de Poblacién Activa (EPA)'®, que en estos anilisis se
considera una fuente adecuada como denominador.

Para realizar el estudio se calcul6 el riesgo relativo ajustado por
sexo, edad (menos de 25, 25-34, 35-54, 55-70 afios) y tipo de
contrato (indefinido o temporal) en todas las CC.AA. mediante la
razon de lesiones por accidente de trabajo estandarizada, es decir,
el cociente entre los casos observados y esperados de lesiones por
accidente de trabajo, tomando como referencia las tasas de
Espafia. En concreto, sean O; y E; el nimero de lesiones por
accidente de trabajo observadas y esperadas, respectivamente,
para cada forma de lesiébn en la CA. i-ésima, i=1,...,17, se
considerd una distribucion de Poisson sobre O;|B; con la siguiente
media log-lineal:

Log (E[O;|B;]) = B; + Log(E))

donde B; es un efecto aleatorio con distribucién normal de media
0 y varianza 2. La estimacién de los parametros y de los
correspondientes errores estandar de este modelo de Poisson se
realiz6 mediante el procedimiento NLMIXED del programa SAS
8.0%%21 El riesgo relativo (RR) de la C.A. i-ésima se obtuvo
mediante exp(P;). Ademas, se calcularon los intervalos de
confianza al 95% (IC95%) de los RR. Estos analisis se repitieron
para los dos periodos de tiempo.

Finalmente se realizd un analisis estratificado segin la
duracion de la baja de las lesiones por accidente de trabajo, de
15 dias o menos, porque los primeros 15 dias la empresa se hace
cargo de los subsidios de los episodios de incapacidad laboral por
contingencia comdn, y de mas de 15 dias, debido a que es la
Seguridad Social la que se hace cargo, y puede ocurrir que en los
primeros 15 dias algunos episodios de incapacidad por contin-
gencia comdn pudieran pasar por lesiones por accidente de
trabajo. Esta estratificacion también permite tener en cuenta la
gravedad de las lesiones, considerando como menos graves
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aquellas con 15 o menos dias de baja y como graves las de mas de
15 dias.

Para representar los riesgos de manera grafica se hicieron
mapas de Espafia por CC.AA. efectuando una clasificacion en
terciles de las CC.AA. segiin el valor del RR ajustado por sexo, edad
y tipo de contrato.

Resultados

El RR de lesiones por accidente de trabajo segin los diferentes
tipos de accidentes presenta una distribucion heterogénea entre
CC.AA. en los periodos analizados.

Lesiones mecdnicas por accidente de trabajo
en industrias manufactureras

Para este tipo de lesiones por accidente de trabajo (fig. 1)
destaca especialmente la comunidad de Murcia, que se encuentra
siempre de forma consistente en el tercil superior para los
periodos y grupos de duracién analizados. Para los RR ajustados
sin estratificar, esta comunidad present6 un RR de 1,37 (IC95%:
1,36-1,39) en el periodo 1994-1999 y de 1,14 (IC95%: 1,12-1,16)
entre 2000 y 2004 (tabla 1). Navarra, Canarias y Castilla-La
Mancha también se ubican en el mismo tercil, a excepcion del
periodo 1994-1999 en el grupo de mas de 15 dias de baja. Por otro
lado, Castilla-Le6n se encuentra en el tercil de menor riesgo, asi
como Madrid y La Rioja, aunque estas ltimas pertenecen al tercil
medio en el segundo periodo del grupo de 15 o menos dias de
baja. Igualmente, la Comunidad Valenciana también se ubica en el
tercil inferior, a excepcion de las lesiones por accidente de trabajo
del primer periodo con 15 o menos dias de baja.

Lesiones de menos de 16 dias de baja
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Lesiones mecanicas por accidente de trabajo en la construccion

Las CC.AA. que tienen mayor riesgo de manera consistente para
este tipo de lesiones en la construccion son Navarra y La Rioja. Los
RR ajustados sin estratificar en ambas comunidades fueron 1,42
(IC95%: 1,40-1,45) y 1,38 (IC95%: 1,33-1,42), respectivamente, en
el periodo 1994-1999, y 1,58 (1C95%: 1,54-1,61) y 1,37 (IC95%:
1,32-1,42), respectivamente, en el periodo 2000-2004 (tabla 1).
De igual forma, Baleares y Pais Vasco se encuentran también en el
tercil superior, salvo para las lesiones del periodo 2000-2004 con
mas de 15 dias de baja y entre 1994-1999 con lesiones de 15 o
mas dias de baja, respectivamente. Por otra parte, las CC.AA. que
se ubican consistentemente en el tercil inferior son Andalucia y
Extremadura. Castilla-Le6n y Castilla-La Mancha también se
sitGan entre las comunidades de menor riesgo, exceptuando las
lesiones por accidente de trabajo del primer y segundo periodo de
15 o menos dias de baja, respectivamente (fig. 2).

Lesiones por accidente de trabajo por sobresfuerzos
en industrias manufactureras

En este tipo de lesiones por accidente de trabajo (fig. 3),
Baleares y Murcia se sitGan de manera consistente en el tercil
superior. Para los RR ajustados sin estratificar por duraciéon de la
baja, estas comunidades tuvieron unos riesgos de 1,05 (IC95%:
1,02-1,08) y 1,67 (IC95%: 1,64-1,7), respectivamente, en el periodo
1994-1999, y de 1,26 (1C95%: 1,23-1,29) y 1,27 (IC95%: 1,22-1,31),
respectivamente, en el periodo 2000-2004 (tabla 2). Por su parte,
el Pais Vasco y la Comunidad Valenciana se encuentran entre las
comunidades de mayor riesgo, a excepcion del primer y el
segundo periodo del grupo de lesiones por accidente de trabajo
con 15 o menos dias de baja, respectivamente. De igual forma,
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Figura 1. Riesgo relativo, ordenado segin terciles, de las lesiones no mortales con baja en jornada, de tipo mecanicas, en la industria manufacturera, ajustado por sexo, edad
y tipo de contrato, estratificando segiin la duracion de la baja, por Comunidades Autdonomas y tomando Espaifia como referencia, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004.
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Tabla 1

M. Lopez-Ruiz et al / Gac Sanit. 2009;23(6):489-495

Riesgos relativos (RR) e intervalos de confianza del 95% (1C95%), por Comunidades Auténomas tomando a Espafia como referencia, para las lesiones no mortales con baja en

jornada, de tipo mecanicas, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004

Comunidad Auténoma

Industria manufacturera

RR (IC95%)

1994-1999

2000-2004

Construccion

RR (IC95%)*

1994-1999

2000-2004

Andalucia

Aragon

Asturias

Baleares

Madrid

Castilla-La Mancha
Murcia
Comunidad Valenciana
Castilla-Le6n
Canarias

Cantabria
Catalufia
Extremadura
Galicia

La Rioja

Navarra

Pais Vasco

1,17 (116-1,17)
0,83 (0,82-0,84)
1,27 (125-1,29)
1,09 (1,07-1,11)
0,81 (0,81-0,82)
1,11 (1,10-1,12)
1,37 (1,36-1,39)
0,95 (0,95-0,96)
0,84 (0,83-0,85)
1,14 (112-1,16)
0,94 (0,92-0,96)
0,98 (0,98-0,99)
1,08 (1,05-1,10)
1,10 (1,09-1,11)
0,84 (0,83-0,86)
1,09 (1,08-1,10)
1,06 (1,05-1,06)

117 (1,16-1,18)
0,91 (0,90-0,93)
0,87 (0,85-0,89)
117 (114-1,21)
0,88 (0,87-0,89)
1,28 (1,26-1,29)
1,14 (1,12-1,16)
0,85 ( 0,85-0,36)
0,89 (0,87-0,90)
1,44 (1,41-1,47)
0,87 (0,85-0,89)
1,01 (1,00-1,01)
1,03 (1,01-1,06)
0,96 (0,95-0,98)
0,94 (0,92-0,97)
1,24 (1,21-1,26)
1,03 (1,01-1,04)

0,82 (0,82-0,83)
1,04 (1,02-1,05)
0,93 (0,91-0,94)
1,48 (1,46-1,50)
1,21 (1,20-1,22)
0,68 (0,68-0,69)
1,02 (1,00-1,03)
1,15 (1,14-1,16)

0,87 (0,86-0,88)
1,15 (113-1,16)

0,79 (0,77-0,81)
1,13 (1,12-113)

0,66 (0,65-0,68)
0,83 (0,82-0,84)
1,38 (1,33-1,42)
1,42 (1,40-1,45)
1,06 (1,05-1,08)

0,86 (0,85-0,86)
1,15 (1,13-1,17)

1,03 (1,01-1,05)
1,08 (1,07-1,10)
1,29 (1,28-1,30)
0,89 (0,88-0,91)
0,89 (0,87-0,90)
0,94 (0,93-0,95)
0,87 (0,86-0,88)
0,94 (0,93-0,95)
0,97 (0,95-1,00)
1,25 (1,24-1,26)
0,63 (0,61-0,64)
0,85 (0,84-0,86)
1,37 (132-142)
1,58 (1,54-1,61)
1,27 (125-1,29)

¢ Ajustado por edad, sexo y tipo de contrato.
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Figura 2. Riesgo relativo, ordenado segln terciles, de las lesiones no mortales con baja en jornada, de tipo mecanicas, en la construccion, ajustado por sexo, edad y tipo de
contrato, estratificando segln la duracion de la baja, por Comunidades Autonomas y tomando Espafia como referencia, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004.

Castilla-La Mancha y Catalufia también se incluyen en este tercil, Lesiones por sobresfuerzos por accidente de trabajo en la construccion
excepto para las lesiones con mas de 15 dias de baja del primero y

segundo periodos, respectivamente. Por otro lado, Galicia y Catalufia y Baleares se encuentran consistentemente entre
Castilla-Le6n estan en el tercil de menor riesgo, salvo en el las CC.AA. de mayor riesgo para este tipo de lesiones por accidente
periodo 2000-2004 del grupo de lesiones con mas de 15 dias de trabajo. Los RR ajustados sin estratificar que presentaron
de baja. dichas comunidades para este tipo de lesiones fueron de 1,21
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Lesiones de menos de 16 dias de baja
1994-1999

1,21-1,82
0,94-1,09
0,63-0,86

Lesiones de mas de 15 dias de baja
1994-1999

1,05-1,64

2000-2004

1,13-1,49
1,00-1,11
0,65-0,88

2000-2004

1,03-1,44

0,85-0,97
0,65-0,83

0,90-1,01
0,79-0,89

Figura 3. Riesgo relativo, ordenado segin terciles, de las lesiones no mortales con baja en jornada, por sobresfuerzo, en la industria manufacturera, ajustado por sexo, edad
y tipo de contrato, estratificando segn la duracion de la baja, por Comunidades Auténomas y tomando Espaifia como referencia, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004.

Tabla 2

Riesgos relativos (RR) e intervalos de confianza del 95% (1C95%) por Comunidades Auténomas tomando a Espaiia como referencia, para las lesiones no mortales con baja en

jornada, por sobresfuerzo, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004

Comunidad Auténoma

Industria manufacturera Construccion
RR (IC95%)* RR (IC95%)*
1994-1999 2000-2004 1994-1999 2000-2004

Andalucia

Aragon

Asturias

Baleares

Madrid

Castilla-La Mancha
Murcia
Comunidad Valenciana
Castilla-Le6n
Canarias

Cantabria
Catalufia
Extremadura
Galicia

La Rioja

Navarra

Pais Vasco

1,02 (1,01-1,03)
0,73 (0,71-0,74)
0,93 (0,91-0,96)
1,05 (1,02-1,08)
0,85 (0,84-0,86)
1,00 (0,98-1,02)
1,67 (1,64-1,70)
1,12 (1,11-1,13)

0,74 (0,73-0,75)
0,76 (0,74-0,79)
0,80 (0,77-0,83)
1,10 (1,09-1,11)

0,97 (0,93-1,01)
0,65 (0,63-0,66)
0,85 (0,82-0,88)
0,93 (0,91-0,95)
1,14 (1,13-115)

1,05 (1,04-1,06)
0,77 (0,76-0,79)
0,68 (0,66-0,70)
1,27 (1,22-1,31)
1,00 (0,98-1,01)
1,38 (1,36-1,40)
1,26 (1,23-1,29)
0,99 (0,98-1,00)
0,85 (0,84-0,87)
0,98 (0,95-1,02)
0,70 (0,67-0,73)
1,05 (1,05-1,06)
0,95 (0,91-0,99)
0,71 (0,70-0,73)
0,90 (0,87-0,94)
0,93 (0,90-0,95)
1,11 (1,10-1,13)

0,84 (0,83-0,85)
0,88 (0,86-0,91)
0,77 (0,75-0,79)
1,86 (1,82-1,90)
1,09 (1,08-1,11)
0,69 (0,67-0,70)
1,22 (1,19-1,25)
1,33 (1,31-1,34)
0,84 (0,82-0,85)
0,89 (0,87-0,91)
0,72 (0,69-0,75)
1,21 (1,20-1,22)
0,74 (0,72-0,76)
0,50 (0,49-0,51)
1,31 (1,24-1,38)
1,27 (1,22-1,31)
1,31 (1,28-1,33)

0,87 (0,86-0,88)
0,99 (0,96-1,02)
0,88 (0,86-0,91)
1,46 (1,43-1,49)
1,24 (1,22-125)
1,01 (0,99-1,03)
0,92 (0,90-0,95)
1,04 (1,03-1,05)
0,91 (0,89-0,92)
0,71 (0,69-0,72)
0,90 (0,87-0,94)
1,24 (1,23-125)
0,75 (0,73-0,78)
0,66 (0,65-0,68)
1,30 (1,23-1,37)
1,31 (1,26-1,36)
1,42 (1,40-1,45)

@ Ajustado por edad, sexo y tipo de contrato.

(IC95%: 1,20-1,22) y 1,86 (I1C95%: 1,82-1,9), respectivamente, en el
periodo 1994-1999, y de 1,24 (IC95%: 1,23-1,25) y 1,46 (IC95%:
1,43-1,49), respectivamente, en el periodo 2000-2004 (tabla 2).
En general, también se sitGan en este grupo de riesgo elevado el
Pais Vasco, Murcia y Navarra. Extremadura se ubica de manera
consistente en el tercil de menor riesgo. Canarias y Castilla-La

Mancha también estan en este tercil, a excepciéon del primer y
segundo periodo de las lesiones por accidente de trabajo con 15 o
menos dias de baja, respectivamente. Al igual sucede con Galicia,
que se encuentra entre las comunidades de menor riesgo salvo en
el periodo 2000-2004 para el grupo de lesiones con mas de 15
dias de baja (fig. 4).



494 M. Lopez-Ruiz et al / Gac Sanit. 2009;23(6):489-495

Lesiones de menos de 16 dias de baja
1994-1999

1,21-1,78
0,83-1,19
0,43-0,75

Lesiones de mas de 15 dias de baja
- 1994-1999

1,17-2,12

0,85-1,02
0,63-0,79

2000-2004

1,27-1,43 i
0,87-1,02
0,58-0,84

e 2000-2004

1,14-1,66
0,99-1,13
0,61-0,98

Figura 4. Riesgo relativo, ordenado segun terciles, de las lesiones no mortales con baja en jornada, por sobresfuerzo, en la construccion, ajustado por sexo, edad y tipo de
contrato, estratificando segln la duracion de la baja, por Comunidades Autonomas y tomando Espafia como referencia, en los periodos 1994-1999 y 2000-2004.

Discusion

Los resultados obtenidos, contrariamente a lo esperado,
muestran que las diferencias entre CC.AA. se mantienen a pesar
de haber restringido las lesiones por accidente de trabajo a
aquellas de tipo mecanico en industrias manufactureras y
construccion, sin que el patréon hallado se pueda explicar por
diferencias en la distribucion de la incidencia segln sexo, edad o
tipo de contrato. Asimismo, algo muy similar se observa en el
grupo control de lesiones por sobresfuerzo, en el sentido de una
marcada heterogeneidad de la incidencia entre las CC.AA,, lo que
sugiere que estas lesiones tienen un comportamiento similar a
otro tipo de lesiones por accidente de trabajo, de las que no se
duda de su origen laboral.

Hemos de destacar que no se ha encontrado ninguna C.A. que
se mantenga siempre en el tercil superior o inferior de las
combinaciones entre tipo de lesion y actividad econémica, si bien
cabe mencionar algunas, como Murcia, Navarra, Baleares y Pais
Vasco, que se encuentran generalmente entre las comunidades
con riesgos mas elevados para los diferentes tipos de lesiones por
accidente de trabajo y de actividades econémicas analizadas en
este estudio. Por otro lado, Castilla-Le6n y Extremadura son las
comunidades que se sitlan con mas frecuencia en el tercil de
menor riesgo.

Estos resultados confirman los ya observados con anteriori-
dad'? que no analizaban tipos de lesiones por accidente de trabajo
y actividades economicas especificas, como en este estudio. De
hecho, nuestra investigaciéon ha puesto a prueba una hipdtesis
planteada en ese primer trabajo, cuando se sefalaba que la
heterogeneidad entonces encontrada podria deberse a la existen-
cia de confusion residual, ya que el ajuste por sectores de actividad

econdmica no controlaba completamente el efecto confusor de las
diferencias de actividades econémicas entre CC.AA.

Asi pues, debemos seguir buscando otras explicaciones
alternativas a la heterogeneidad de la distribucion geografica
encontrada. En primer lugar, podemos sugerir que, a pesar de
esperar que las condiciones de trabajo de la construccién y la
industria manufacturera sean homogéneas entre las CC.AA., es
posible que estas categorias sean todavia demasiado amplias y
debamos realizar analisis ain mas especificos; por ejemplo,
peones en la construccion de carreteras, autopistas, aerodromos
e instalaciones deportivas (CNAE 93: 4523). En segundo lugar, que
las actividades preventivas sean aplicadas en las empresas con
diferente intensidad segtn la C.A., dado que cada una ejerce la
autoridad laboral y pueden estar aplicando con diferente énfasis la
normativa estatal, tal como se ha comprobado a la hora de
desarrollar los planes de actuacién preferente®. En tercer lugar,
puede haber patrones de notificacion de las lesiones por accidente
de trabajo no mortales diferentes entre CC.AA., algo que puede ser
especialmente importante en aquellas que cuentan con mutuas
que centran su actividad exclusivamente en dichas comunidades,
como Navarra, Canarias o Baleares?. Por {iltimo, otras variables
pueden estar explicando los resultados encontrados, tales como la
renta per capita, el tamafio medio de las empresas o el nimero de
inspectores de trabajo en cada C.A., entre otras. También cabe
seflalar, para posteriores investigaciones, que en este estudio se
asume la jornada completa de los trabajadores todo el afio, por lo
que seria deseable estimar con mayor precision la poblacién en
riesgo mediante las distintas proporciones de los trabajadores a
tiempo parcial, tanto indefinidos como temporales, seglin las
CC.AA,, debido a que las proporciones varian, entre el 12% de La
Rioja y el 19% de Andalucia®®.
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Entre las fortalezas de este estudio cabe destacar el elevado
namero de casos y de poblacion, lo que aumenta la precision
de las estimaciones. Ademads, el estudio de las lesiones por
accidente de trabajo segin las formas seleccionadas y estratifi-
cando por duracion de la baja ha permitido ganar especificidad en
el anadlisis de comparacion entre CC.AA., teniendo en cuenta que
hemos analizado casi el 44% de las lesiones por accidente de
trabajo ocurridas entre 1994 y 2004 en el 9% de la poblacién en
riesgo en este mismo periodo. En cuanto a las limitaciones, hay
que tener presente que se trabaja con datos secundarios, lo que
impide un control directo sobre su calidad. Por su parte, la
poblacién correspondiente al nimero de trabajadores en riesgo
proviene de la Encuesta de Poblacion Activa (EPA), que propor-
ciona estimaciones de la poblacién real, y las que realiza de la
poblacién asalariada en la construccion y en la industria
manufacturera son buenas®’. Sin embargo, hay que tener en
cuenta que al trabajar con la EPA no se tiene el nimero de
trabajadores para combinaciones demasiado especificas, como
hombres asalariados en la construccion de carreteras, por lo que
para poder realizar los analisis planteados se tendria que utilizar
otra fuente mas idénea. Por otro lado, cabe sefialar que el modelo
de declaracion de las lesiones por accidente de trabajo cambi6 en
el afio 2003, y aunque a priori se pueda pensar que este cambio
afecta a los dos dltimos afios del analisis, en el estudio de la
tendencia de este tipo de lesiones por accidente de trabajo por
CC.AA. no se han observado cambios significativos®. Finalmente,
en el andlisis se ha tenido en cuenta la gravedad de la lesion
mediante la estratificacion por duracion de la baja. No se han
separado las lesiones en leves y graves porque existe la sospecha
de que un namero elevado de lesiones por accidente de trabajo
clasificadas como leves sean realmente graves, ya sea para
eludir la visita de la inspecciéon de trabajo o porque algunas
lesiones clasificadas en primera instancia como leves podrian
evolucionar a graves, y luego a mortales®, En estudios sobre la
duracion de la baja, se ha observado que el tiempo medio para las
lesiones leves fue de 23 dias, lo que parece excesivo para una
lesién valorada a priori como leve®”?%, Por consiguiente, conside-
rar la duracion de la baja es una buena estrategia para medir la
gravedad de la lesion?®.

En conclusién, este estudio confirma una inesperada, y
dificilmente explicable, diferencia en la incidencia de lesiones
por accidente de trabajo no mortales en jornada laboral entre las
CC.AA. y entre los dos periodos analizados, lo cual sugiere, como
hipdtesis alternativa, que puede haber diferentes actividades
preventivas, condiciones de trabajo o practicas de notificacion
de las lesiones por accidente de trabajo. Esta hipotesis habra que
ponerla a prueba en préximos estudios, entre los que se pueden
realizar, por un lado, un andlisis similar al presentado aqui, pero
mas especifico, por ejemplo peones en la construccion, y por otro
lado llevar a cabo un estudio ecoldgico introduciendo variables
socioecondmicas para cada C.A., y valorar asi su papel explicativo
en la variabilidad de la incidencia de las lesiones por accidente de
trabajo observada.
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