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COMUNICACIONES ORALES VI (10 MINUTOS)
Viernes, 19 de octubre de 2012. 12:30a 14:30 h
Ernest Lluch

Salud laboral

Modera: Isabel Tora

31. GENERO Y DURACION DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL
POR CONTINGENCIA COMUN EN PATOLOGIA
MUSCULOESQUELETICA

M.M. Arcas, |. Delclés, I. Tora

UD Medicina Preventiva i Salut Ptiblica, Parc Salut Mar-ASPB-UPF,
Barcelona; Centro de Investigacion en Salud Laboral, Universitat
Pompeu Fabra, Barcelona; CIBER de Epidemiologia y Salud Piiblica; The
University of Texas School of Public Health, Houston.

Antecedentes/Objetivos: Los estudios sobre la duracion de las inca-
pacidades temporales por contingencia comun (ITcc) muestran mayo-
res duraciones en mujeres, pero pocos ofrecen un enfoque de género
como explicacién a tal hallazgo. El objetivo del estudio fue analizar la
influencia del género en la duracién de las ITcc por trastornos muscu-
loesqueléticos (TM) en Catalunya.

Métodos: Se seleccionaron 354.432 episodios de ITcc debidos a TM
a partir de los registros del Institut Catala d’Avaluacions Médiques i
Sanitaries (altas entre 2007-2008). La variable dependiente fue la du-
racion de la ITcc (dias). Las independientes fueron: edad en grupos (<
30, 30-40, 41-50 y > 50 afios), tipo de afiliacion a la Seguridad Social,
tipo entidad gestora, sector econémico de la empresa y episodio repe-
tido. Se calcul6 la duracién mediana (DM) de los episodios y la proba-
bilidad de retorno al trabajo (RT) mediante modelos de supervivencia
de Cox con fragilidad gamma compartida, estratificados por sexo y
ajustados por todas las variables, obteniendo hazard ratios (HR) con
intervalos de confianza al 95% (1C95%).

Resultados: Las mujeres presentaron DM mayores que los hombres
en todas las categorias de las variables explicativas. En hombres se ob-
servo un gradiente de menor a mayor DM al ir ascendiendo los grupos
de edad, pero en mujeres tal gradiente se perdia en el grupo de 41-50
afios. Este patrén se reproducia en los subgrupos lumbago no especifi-
cado (M54.5) y lumbago con ciatica (M54.4), donde las mujeres de 41-
50 afios presentaron menor DM que el grupo anterior (14 dias frente a
27 para M54.4 y 11 dias frente a 22 para M54.5). El gradiente no se re-
cuperd6 en el grupo de > 50 afios, que siguié presentando menor DM
que los grupos de menor edad. En los modelos multivariados para
M54.4 y M54.5, en hombres se observ aumento del tiempo de RT con
la edad y en mujeres, disminucién del tiempo de RT con la edad aun-
que sin gradiente de HR entre grupos: el de > 50 afios presenté HR
menor que el grupo precedente (HR = 1,14; IC95% = 1,08-1,19 vs HR =
1,50; 1C95% = 1,43-1,57, en M54.4 y HR = 1,30; 1C95% = 1,25-1,35 vs HR
=1,67;1C95% = 1,61-1,74, en M54.5).

Conclusiones: En los hombres el tiempo de RT aumenta con la edad,
en las mujeres los grupos de mayor edad presentan tiempos de RT mas
cortos que los grupos de menor edad. Las desigualdades de género en
la interaccion entre el trabajo remunerado y las demandas familiares
podrian explicar estos hallazgos. Se debe aplicar un enfoque de género
en la investigacién y abordaje de la duracién de ITcc, mediante andlisis
estratificados por sexo y mejorando la recogida de variables explicati-
vas (ocupacion, cargas familiares).

233. EXPpSlCIf)N LABORAL ACUMULADA A METALES
Y FUNCION PULMONAR EN TRABAJADORES EXPUESTOS
A METALES

R. Capelo Alvarez, M.A. Garcia, R. Jara, A. Pereira, ].A. Maldonado,
A. Gago, T. Garcia, J.L. Gémez-Ariza, J. Alguacil, et al

Universidad de Huelva; Hospital Juan Ramoén Jiménez.

Antecedentes/Objetivos: La inhalacién de metales puede ser toxica
para el sistema respiratorio. La industria quimica/metal{irgica es una
fuente importante de exposicion a metales por inhalacién directa en
los pulmones. Hemos estudiado la asociacién entre la dosis interna
acumulada de metales y funcién pulmonar (espirometria) en un grupo
de trabajadores expuestos a metales.

Métodos: Estudio epidemiol4gico transversal. Se midieron los nive-
les de metales y se realizé una espirometria en 55 trabajadores volun-
tarios de la industria quimica/metaldrgica y en 42 trabajadores del
sector servicios no expuestos a metales. Se calculd la capacidad vital
forzada (FVC), el volumen de espiracién forzada en el primer segundo
(FEV1), el flujo espiratorio maximo (PEF), y el flujo espiratorio forzado
entre el 25-75% de la capacidad vital forzada (FEF25-75) mediante un
espirémetro portatil Sibelmed. Los niveles de metales en ufias de los
pies se midieron mediante analisis multielemental por ICP-MS. Para el
andlisis bivariable se utilizé el test de la U Mann-Whitney y la rho de
Spearman. Se utilizaron modelos generales lineales para el analisis
multivariable ajustados por edad, sexo, peso, altura y tabaquismo.

Resultados: Los niveles acumulados de molibdeno correlacionaron
de forma inversa con los porcentajes de VEF1 (p = 0,015), PEF (p =
0,009), FEF25-75 (p = 0,008), y la raz6n FEV1/FVC (p = 0,032). Los nive-
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les de vanadio correlacionaron inversamente con los porcentajes de
PEF (p =0,001),y FEF25-75 (p =0,019), y con la razén FEV1/FVC ratio (p
=0,019); mientras que el manganeso s6lo correlacioné de forma inver-
sa con el porcentaje de PEF (p = 0,039). Los niveles de vanadio se aso-
ciaron con la presencia de un patrén obstructivo (p = 0,002), con un
porcentaje de FEV1 menor al 80% (p = 0,008), con una razén FEV1/FVC
menor del 70% (p = 0,0001), y con un porcentaje del FEF25-75 menor
del 60% (p = 0,011). Asociaciones similares se observaron para manga-
neso molibdeno y cobalto. Los niveles de cromo se asociaron en menor
medida con los mismos parametros, y se correlacionaron con la ausen-
cia de un patrén restrictivo (p = 0,048). En el andlisis multivariable in-
cluyendo todos los metales al mismo tiempo destaca el peor
porcentaje de la razén FEV1/FVC asociada a cromo (p < 0,001) y la aso-
ciacién inversa entre niveles de molibdeno y porcentaje del FEV1 (p =
0,013).

Conclusiones: La exposicién laboral al molibdeno y al cromo se aso-
ciaron con peor funcién pulmonar.

Financiaci6én: FIS05/2511.

462. CATEGORIA LABORAL Y EXPOSICIpN A METALES
PESADOS COMO PREDICTORES DE DANO RENAL EN
TRABAJADORES DE NICARAGUA

M. McClean, ].J. Amador, R. Laws, J. Kaufman, D. Weiner,
J.M. Sanchez-Rodriguez, O. Ramirez-Rubio, D. Brooks

Escuela de Salud Ptiblica Universidad de Boston; Universidad Auténoma
de Madrid; Centro Nacional de Diagndstico de Referencia, Ministerio de
Salud de Nicaragua.

Antecedentes/Objetivos: Una epidemia de enfermedad renal créni-
ca (ERC) altamente letal de causas desconocidas en poblacién masculi-
nay joven se extiende en Centroamérica. La exposicion laboral al estrés
por calor y metales pesados nefrot6xicos son dos de las hipétesis cau-
sales propuestas. El objetivo de este estudio es evaluar la funcién renal
durante el periodo de cosecha (6 meses) segiin la categoria laboral
(cortador de cafia, de semilla, sembrador, regador, aplicador de pesti-
cidas, conductor y trabajador de fabrica) en los trabajadores de la cafia
de azicar y su exposicién a metales.

Métodos: Se midieron marcadores de dafio renal: creatinina sérica,
albamina, NGAL, NAG e IL-18 urinarios en 284, y concentraciones de
plomo (sangre) y de cadmio, arsénico total y uranio (orina) en 80
muestras pareadas, respectivamente, antes y al final de la cosecha
2010-2011 en trabajadores de la industria azucarera.

Resultados: La regresion lineal mostré una disminucién significati-
va durante la cosecha de la tasa de filtracién glomerular estimada
(TFGe) en aquellas categorias laborales que requieren tareas mas exte-
nuantes y expuestas al calor: cortadores de cafia (p = 0,006) y de semi-
llas (p = 0,03). Asimismo, se observaron incrementos significativos en
los niveles de NAG, NGAL e IL-18 a lo largo de la cosecha, particular-
mente en los cortadores de cafia y de semilla. La albuminuria y gluco-
suria, sin embargo, fueron minimas en todos los grupos. Por otro lado,
en general las concentraciones de plomo, cadmio, arsénico y uranio no
excedieron los niveles estindares de exposicion internacionales, no se
incrementaron significativamente durante la cosecha y no se encontra-
ron diferencias significativas entre las diferentes categorias laborales.
Ademas, los niveles de plomo, cadmio y uranio no se asociaron con
ninglin biomarcador de dafio renal ni de funcién renal. Sin embargo, si
se encontrd asociacién entre las concentraciones de arsénico mayores
al P90 de la muestra y la creatinina sérica (p = 0,04), y una TFGe 9,0 ml/
min/1,73 m? menor (p = 0,01).

Conclusiones: Los resultados muestran una disminucién de la fun-
cién renal asociada a dafio renal tubulointersticial durante la cosecha
en aquellos trabajadores de la cafia de azdcar que requieren mas es-
fuerzo fisico. Dada la naturaleza del trabajo realizado por los trabaja-
dores que mostraron mayor riesgo, la deplecién de volumen y el dafio

muscular (estrés por calor) son hipétesis importantes que requieren
mas investigacion. En cuanto a los metales pesados, recomendamos
explorar la relacion entre la exposicion en trabajadores a la fraccion
inorganica de arsénico y su relacién con el dafio renal.

456.LA PAR:[ICIPAC[()N EN SALUD LABORAL
EN CATALUNA: {QUE MEDIMOS Y QUE SABEMOS?

L. Ollé, M. Menéndez, M. Julia, M. Vergara, E. Molinero,
J. de Montserrat, J. Benach

GREDS-EMCONET, UPF; Subdireccié General de Seguretat i Salut
Laboral, Departament d’Empresa i Ocupacié, Generalitat de Catalunya.

Antecedentes/Objetivos: La Encuesta Catalana de Condiciones de
Trabajo (ECTC) recoge desde 2008 datos sobre la participacién de los
trabajadores/as en salud laboral en las empresas catalanas. Los objeti-
vos principales de este estudio son, primero, valorar la calidad de la
informacion de las preguntas sobre participacion en la segunda ECTC;
segundo, describir la participacién segiin las preguntas seleccionadas
de mayor calidad; y tercero, explorar la relacién entre la presencia de
delegados de prevencién (DP)y la realizacién de evaluaciones periodi-
cas y de riesgos especificos (ergonémicos, psicosociales o fisico-quimi-
cos) e investigacion de accidentes en las empresas independientes (con
un solo centro de trabajo).

Métodos: Se analizaron 1.135 empresas independientes, segtn el
ntmero de trabajadores, distinguiendo del resto las que tienen menos
de 6, por no estar explicito su derecho a representacién en la legisla-
cién. Se realizé un control de calidad de las preguntas de estudio, en
base a criterios tedricos y empiricos, asi como un analisis descriptivo
univariado y bivariado de las variables seleccionadas.

Resultados: El 24,9% del total de las empresas independientes afir-
ma tener DP, siendo las empresas de 50 trabajadores o mads las que
presentan un porcentaje mayor del 50%. La no presencia de DPs dismi-
nuye cuando aumenta el tamafio de la empresa. No obstante, entre las
empresas de 50 a 249 trabajadores y de 500 o mas con delegados exis-
te un porcentaje elevado (19,1% y 51,8%) de empresas con menos dele-
gados de los esperados segtn la legislacion vigente. En las empresas
con DPs se realiza un mayor porcentaje de evaluaciones periddicas,
especificas de riesgos psicosociales y sustancias peligrosas e investiga-
cion de accidentes. Se observaron potenciales limitaciones en la vali-
dez de las preguntas relacionadas con la consulta a los trabajadores; asi
como en la fiabilidad de las respuestas en aspectos sobre la formacién
e informacién que reciben los DPs y los trabajadores/as.

Conclusiones: El perfil del informante y su responsabilidad en la
empresa podrian introducir sesgos en el estudio de la cobertura de
delegados de prevencién y de la participacién en salud laboral. Debe-
rian considerarse otros métodos de recogida de la informacién, asi
como la inclusién de un cuestionario dirigido a trabajadores y DPs. Asi-
mismo, deberia revisarse el marco conceptual de participacién en sa-
lud laboral para mejorar la validez de las preguntas. En posteriores
estudios es necesario incorporar contextos empresariales mas comple-
jos, que incluyan mdiltiples centros de trabajo.

Financiacién: Subdireccié General de Seguretat i Salut Laboral, De-
partament d’Empresa i Ocupacio, Generalitat de Catalunya.

312. INCAPACIDAD TEMPORAL POR ALTERACIONES
DE LA ESPALDA Y TRASTORNOS ADAPTATIVOS: SEXO,
EDAD Y OCUPACION

M. Ubalde-Lépez, ]. Delclos, E. Calvo, F.G. Benavides
Centro de Investigacion en Salud Laboral; Universitat Pompeu Fabra;
Universidad de Texas; Ibermutuamur; CIBERESP.

Antecedentes/Objetivos: Los trastornos musculoesqueléticos y
mentales se sittian entre los primeros motivos de incapacidad tempo-
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ral en Espafia, y entre los mas duraderos, generando un elevado gasto
sanitario, empresarial y social. Existen pocos estudios que analicen las
duraciones de las patologias especificas mas frecuentes, segiin edad y
ocupacién, por sexo. El objetivo fue analizar el efecto de la edad y la
ocupacién en la duracién de los episodios de incapacidad temporal por
contingencia comun (ITcc), de las dos patologias mas frecuentes en la
muestra analizada: alteraciones de la espalda (CIE-9-MC 724) y tras-
tornos adaptativos (CIE-9-MC 309), segtin el sexo.

Métodos: Estudio prospectivo, del 2004 al 2007, de una muestra de
episodios de ITcc de duracién media > 30 dias (n = 15.246) gestionados
por Ibermutuamur. Utilizando el método de Kaplan-Meier, se calcula-
ron las duraciones medianas (DM) y percentiles 25y 75 (P25, P75) para
los episodios debidos a alteraciones de la espalda y trastornos adapta-
tivos, estratificando por sexo. Las variables independientes fueron la
edad (grupos de edad) y la ocupacién (basada en la clasificacién de
Goldthorpe), calculandose el Hazard Ratio (HR) y su intervalo de con-
fianza (IC) al 95% mediante un modelo de regresién de Cox, ajustando
por variables demogréficas, laborales y clinicas.

Resultados: La DM de las alteraciones de la espalda fue de 73 dias
para hombres y mujeres. En el modelo crudo se observé una tendencia
creciente de las DM con la edad en las mujeres, resultando significativa
al ajustar por nivel de estudios, comunidad auténoma, tipo de pago,
base reguladora, actividad econémica, ocupacién y niimero de co-diag-
ndsticos, s6lo en aquellas > 55 afios. Los altos directivos y profesionales
superiores hombres y las mujeres supervisoras de trabajadores ma-
nuales mostraron las DM mas altas (HR: 0,39) y (HR: 0,57) respectiva-
mente, aunque ambos sin significacion estadistica. En relacién a los
trastornos adaptativos, la DM fue 84 dias en hombres y 99 en mujeres.
Los hombres > 46 afios mostraron los episodios mas largos, significati-
vamente tanto en el modelo crudo (HRc: 0,70-0,55) como ajustado
(HRa: 0,68-0,45). Por ocupacién no se observaron diferencias significa-
tivas, aunque de nuevo las mayores DM correspondieron a los hombres
altos directivos y profesionales superiores (HRa: 0,67).

Conclusiones: En episodios de ITcc de larga duracién, parece existir
una tendencia en el aumento de la DM con la edad, para las alteracio-
nes de la espalda en mujeres y para los trastornos adaptativos en hom-
bres. Sin embargo, parecen no existir diferencias por categoria
ocupacional para ninguno de ambos sexos.

564. MATEMESP: MATRIZ EMPLEO-EXPOSICION PARA
INVESTIGACION Y VIGILANCIA DE LA SALUD LABORAL
EN ESPANA

A.M. Garcia, M.C. Gonzalez-Galarzo, T. Kauppinen, J. Delclos,
F.G. Benavides

Universidad de Valencia; Centro de Investigacion en Salud Laboral;
Finnish Institute of Occupational Health; University of Texas; CIBERESP.

Antecedentes/Objetivos: Se describe el proceso de construccion y
algunos resultados de la matriz empleo-exposicion espafiola (MatE-
mESp), una herramienta que permite relacionar cada ocupacién (clasi-
ficada segin CN0O94) con estimaciones cuantitativas de exposiciéon
para distintos factores de riesgo y condiciones laborales en el periodo
1996-2005.

Métodos: Para construir MatEmESp se parti6 inicialmente de la es-
tructura y contenidos de la matriz empleo-exposicién finlandesa (FIN-
JEM). En el proceso de adaptacién y construcciéon de MatEmESp se
utilizaron datos procedentes de mediciones ambientales en empresas
espafiolas, estudios y encuestas nacionales, asi como el conocimiento
y experiencia de expertos en las diferentes areas. Los criterios y fuentes
utilizadas durante el proceso de estimacion se registraron en la matriz
junto con las estimaciones de exposicion obtenidas para cada agente
considerado.

Resultados: MatEmESp incluye estimaciones cuantitativas para la
prevalencia de exposicién a riesgos de lesiones por accidentes de tra-

bajo y laincidencia de estas lesiones, prevalencia y nivel de exposicion
a contaminantes quimicos, fisicos y biolégicos en el trabajo, riesgos
ergondmicos y riesgos psicosociales, y la distribucion de las condicio-
nes de empleo y caracteristicas sociodemograficas de los trabajadores
espafioles en cada ocupacién. Se han calculado valores de referencia
para las distintas exposiciones basadas en las estimaciones de exposi-
ci6n para toda la poblacién trabajadora en Espaiia. Los datos recogidos
en MatEmESp permiten también identificar ocupaciones con situacio-
nes extremas de exposicion a los diferentes riesgos laborales y cons-
truir perfiles de exposicién por ocupacién. Por ejemplo, entre las
ocupaciones con mayor incidencia de lesiones por sobresfuerzos se
encuentran los trabajadores de la madera, y entre las que presentan
mayores prevalencias y niveles de exposicion a silice los trabajadores
del vidrio. Los riesgos ergon6micos mas prevalentes son movimientos
repetitivos, mientras que la falta de apoyo presenta los niveles de ex-
posicién mas elevados entre los riesgos psicosociales. Se identifican
como ocupaciones con mayor empleo de mujeres el trabajo doméstico,
la limpieza y la enfermeria. Los perfiles de exposicién permiten visua-
lizar la exposicién simultanea a todas las categorias de riesgos labora-
les en cada ocupacioén.

Conclusiones: MatEmESp es una herramienta ttil para la investiga-
cién y vigilancia de la salud laboral en Espafia. En su proceso de cons-
truccién se han considerado aproximaciones novedosas y de interés
general para el desarrollo y usos de las matrices de empleo-exposi-
cién.

Financiacién: Instituto de Salud Carlos III, Conselleria de Sanitat de
la Generalitat Valenciana, Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en
el Trabajo, Fundacién Prevent.

354. EXPOSICION A RIESGOS ERGONOMICOS POR
OCUPACION EN POBLACION LABORAL ESPANOLA,
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y LABORALES
RELACIONADOS (PROYECTO MATEMESP)

M.C. Gonzélez-Galarzo, A.M. Garcia, R. Gadea

Centro de Investigacion en Salud Laboral (CISAL); Universidad de
Valencia; CIBERESP; Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud
(ISTAS).

Antecedentes/Objetivos: El objetivo de este trabajo es analizar la
relacion entre la prevalencia de exposicion a riesgos ergonémicos y las
caracteristicas sociodemograficas y laborales de los trabajadores por
ocupacion, segtin la informacién contenida en la matriz empleo-expo-
sicién para poblacién laboral espafiola (MatEmEsp).

Métodos: Se analizan los datos de MatEmESp para ocupaciones a 3
digitos (CNQ94). Los datos de prevalencia de exposicion a riesgos ergo-
némicos (manipulacién de cargas (MC), movimientos repetitivos (MR),
bipedestacién (BP) y pantallas de visualizacion de datos (PVD)) se ob-
tienen de la I Encuesta Catalana de Condiciones de Trabajo (2005),y la
distribucién en cada ocupacién segiin caracteristicas sociodemografi-
cas (edad, sexo, nivel de estudios, pais de origen y clase social) y condi-
ciones de empleo (situacién de empleo, contrato temporal, horas
semanales y salario bruto) de la Encuesta de Poblacién Activa (2005) y
la Encuesta de Estructura Salarial (2006). Se descartaron las ocupacio-
nes con un ndmero de entrevistados inferior a 20. Se calculan los coe-
ficientes de correlacién (1? o rho) entre las prevalencias de exposicion
y las caracteristicas sociodemograficas y laborales en cada ocupacién.

Resultados: La prevalencia de exposicion a riesgos ergonémicos es
mayor en clase sociales mas desfavorecidas (MC:r? = 0,60; MR:rho =
0,64; BP:r>=0,33) y en ocupaciones con mayor proporciéon de hombres
(MC:r? = 0,49; MR:rho = 0,30), de personas con estudios primarios
(MC:r?=0,62; MR:rho = 0,67; BP:r? = 0,40), extranjeras (MC:r? = 0,40;
MR:rho = 0,30), con contrato temporal (MC:r? = 0,44; MR:rho = 0,30) y
con menor salario (MC:r? = -0,40; MR:rho =-0,39; BP:r?> =-0,27). El uso
de PVD es mayor en clase sociales altas (rho = -0,75), en ocupaciones
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con mayor proporcién de mujeres (rho = 0,40), de personas con estu-
dios universitarios (rho = 0,80), espafiolas (rho = 0,55), con menor pro-
porcién de contratos temporales (rho = -0,52), mayor salario (rho =
0,33) y menor ndmero de horas semanales (rho = -0,37). También se
encuentra una alta prevalencia de exposicion a MC en ocupaciones
muy feminizadas, como enfermeria y auxiliares de enfermeria, y un
alta prevalencia de exposicién a BP en ocupaciones asociadas a nivel de
estudios universitarios, también feminizadas, como enfermeria y pro-
fesorado de primaria.

Conclusiones: Los resultados sugieren que las ocupaciones con ca-
racteristicas sociodemograficas y condiciones laborales menos venta-
josas presentan mayor exposicién a riesgos ergonémicos. Las
ocupaciones mas segregadas por sexo también presentan alta preva-
lencia de exposicion.

Financiacién: Instituto de Salud Carlos Il del Ministerio de Ciencia e
Innovacién y el Fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER) (Refe-
rencia PI081496), 2009-2011. Conselleria de Sanitat de la Generalitat
Valenciana (Referencia 066/2009), 2009. Fundacién Prevent (6* Convo-
catoria de Becas Fundacién Prevent), 2011. Instituto Nacional de Segu-
ridad e Higiene en el Trabajo (INSHT).

78. ESTUDIO DEL EMPLEO INFORMALY LAS |
DESIGUALDADES EN SALUD: CONCEPTOS, METODOS
Y FUENTES DE DATOS

M. Julia, I. Unanue, G. Tarafa, C. Muntaner, J. Benach

Grup de Recerca en Desigualtats en Salut (GREDS-EMCONET).
Universitat Pompeu Fabra; Bloomberg Faculty of Nursing and Dalla
Lana School of Public Health, University of Toronto.

Antecedentes/Objetivos: El empleo informal es un fenémeno global
de creciente importancia. Es especialmente visible en paises de renta
baja, donde representa entre un 45-80% del PIB, mientras que en los
paises de renta alta representa un 7-16% que aumenta en época de cri-
sis econémica. El empleo informal se caracteriza por estar fuera de la
legislacion laboral, 1a fiscalidad, la proteccién social, o el derecho a te-
ner beneficios por las condiciones de empleo. A pesar de que los traba-
jadores informales se encuentran en una posicién vulnerable, hay
escasa investigacion sobre el impacto del empleo informal en la salud
y ain menos sobre su impacto en las desigualdades de salud. Esta revi-
sion discute y clarifica los conceptos, métodos, y fuentes de datos del
empleo informal en los paises de renta baja y media principalmente y
en menor medida en los paises de renta alta europeos.

Métodos: Se realiz6 una primera revisién de la literatura en las prin-
cipales bases de datos para explorar las definiciones y métodos de me-
dicién del trabajo informal asi como una segunda revisiéon para ver
como se mide el impacto del trabajo informal en las desigualdades en
salud. Finalmente se realizé una revisién de diferentes encuestas tanto
nacionales como de salud para ver cudles de los tres elementos nece-
sarios (medicién de trabajo informal, salud y estratificadores sociales)
estan incluidos en ellas.

Resultados: Existen miltiples teorias y definiciones que se utilizan
para describir esta heterogénea condicién de empleo. No obstante, se
identific6 una definicién de empleo informal que es capaz de integrar
los elementos diversos que componen el empleo informal. Los méto-
dos directos, particularmente las encuestas de hogar, son el enfoque
metodolégico mas apropiado para medir el empleo informal y las de-
sigualdades en salud. Las fuentes de datos disponibles indican que las
encuestas de poblacién activa miden adecuadamente los datos socio-
demograficos y los estratificadores sociales, pero desafortunadamente
no pueden ser utilizados para medir las desigualdades en salud porque
no disponen de indicadores de salud.

Conclusiones: Se deberian hacer esfuerzos para estandarizar una
definicién de empleo informal que tenga en cuenta los empleos infor-
males también en el sector formal. Se deberian modificar las encuestas

para poder recoger el trabajo informal y las desigualdades en salud
adecuadamente en todos los paises. Convendrian realizar mas investi-
gaciones sobre los efectos del empleo informal en las desigualdades en
salud, lo que requiere una estrecha colaboracién entre las oficinas na-
cionales de estadistica, investigadores y responsables politicos.

492. INCAPACIDAD TEMPORAL, COMUN Y PROFESIONAL
POR LESIONES Y TRASTORNOS MUSCULOESQUELETICOS

M. Ubalde-Lépez, E.G. Benavides, I. Tora, D. Gimeno, E. Calvo,
M. Sampere, ].M. Gil, . Delclés

Centro de Investigacion en Salud Laboral; Universitat Pompeu Fabra;
Universidad de Texas; Ibermutuamur; MC MUTUAL; Unién de Mutuas;
CIBERESP.

Antecedentes/Objetivos: La gestion de la incapacidad temporal (IT),
con un gasto anual de unos 10.000M§, garantiza la proteccién de una
persona que tiene un problema de salud que le incapacita temporal-
mente para llevar a cabo su trabajo. La gestion es diferenciada segiin
sean contingencias comunes (baja y alta competencia del médico de
atencién primaria) o profesionales (baja y alta competencia del médico
de la Mutua). El objetivo de este trabajo es comparar indicadores de
gestion de IT, en dos grupos diagnésticos, seglin sean gestionadas como
comunes (ITcc) o profesionales (ITcp).

Métodos: Analizamos datos de episodios de ITcc e ITcp gestionados
por Corporacién Mutua en 2010. La poblacién media protegida fue de
2.652.943 afiliados por ITcc y 3.260.173 afiliados por ITcp. Analizamos
una muestra de 147.385 episodios por lesiones: 50.930 ITcc y 96.455
ITcp; y 146.655 por trastornos musculoesqueléticos (TME): 98.818 ITcc
y 47.837 ITcp. Calculamos la incidencia (episodios entre poblacién afi-
liada protegida por 1.000), la duracién (mediana y percentiles 25y 75)
y el coste (n® total de dias perdidos entre la poblacién protegida). Las
variables independientes analizadas fueron sexo, grupos de edad y du-
racion (< 15 dias y > 15 dias).

Resultados: La incidencia de TME fue mayor en la ITcc (37,2), mien-
tras que para las lesiones ésta se observd en la ITcp (29,6). Tanto para
TME como para lesiones, la DM (33 y 32 dias) y el coste (2,8 y 1,2) fue-
ron superiores en la ITcc. Para los episodios de > 15 dias, en ambas pa-
tologias, las DM fueron mas cortas en la ITcp que en la ITcc. Entre los
episodios de > 15 dias por ITcp, la DM fue mayor en las lesiones que en
los TME (35 vs 32 dias), al igual que la incidencia (14,1 vs 6,6) y el coste
(0,9 vs 0,4). El coste mas elevado (2,8) fue el generado por las ITcc > 15
dias debidas a TME, con una mayor incidencia (25,3) y DM (61 dias).
Este patrén se mantuvo por sexo y por edad.

Conclusiones: Estos resultados preliminares parecen mostrar que
los indicadores de gestién de ITcc e ITcp son diferentes. En particular, la
ITcc por TME y lesién de mas de 15 dias genera gran parte del coste a
causa, principalmente, de su elevada incidencia. Estos resultados de-
ben ser confirmados en futuros estudios que tengan en cuenta trayec-
torias de incapacidad.

493. TRAYECTORIAS LABORALES E INCAPACIDAD
PERMANENTE. ESTUDIO DE LOS FACTORES PRONOSTICO

X. Duran Jorda, J.M. Martinez Martinez, F. Garcia Benavides

Centro de Investigacion en Salud Laboral (CiSAL), Universitat Pompeu
Fabra; CIBER de Epidemiologia y Salud Ptiblica (CIBERESP).

Antecedentes/Objetivos: Las secuelas invalidantes producidas por
determinadas lesiones y enfermedades, que llevan a la situacién de
incapacidad permanente (IP), suponen un problema de salud laboral
de primera magnitud, ya que afectan gravemente, cuando no inhabili-
tan, la capacidad de trabajar de los individuos. El objetivo de este tra-
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bajo es analizar posibles factores prondsticos de la duracién de la IP por
contingencia comin.

Métodos: El estudio incluye un total de 15.910 trabajadores afiliados
a la Seguridad Social (10.589 hombres y 5.321 mujeres) que iniciaron
una IP por contingencia comin entre 2004 y 2010. Definimos la dura-
cién de la IP como los afios potenciales de vida laboral perdidos
(APVLP), calculados como la diferencia entre la edad a la que el traba-
jador inicia la IP y la edad legal de jubilacién o en caso de retorno al
trabajo, la edad de reinsercién. Para cada individuo, se consideré su
trayectoria laboral comprendida entre la incorporacién al mercado de
trabajo y el momento en que padeci6 la IP. Las trayectorias se caracte-
rizaron mediante la variable porcentaje de afios trabajados respecto al
total de afios potencialmente activo (agrupado segin el porcentaje fue-
se menor del 50%, del 50 al 75% y mayor del 75%) y mediante la variable
ntmero de contratos (agrupando segin fuesen 1 o 2 contratos, de 3 a
9 o mas de 10 a lo largo de toda la vida laboral). Para valorar las diferen-
cias en los APVLP segln las variables analizadas, se calcularon la me-
diana (Me) y los percentiles 25 y 75 de los APVLP. Los analisis se
estratificaron por sexo.

Resultados: Para los hombres, se observa un gradiente decreciente
en los APVLP en el porcentaje de afios trabajados respecto al total de
afios potencialmente activo: Me = 13,3% para individuos con porcenta-
je menor del 50%, Me = 11,3 cuando el porcentaje oscilaba entre el 50 y
el 75% y Me = 8,5 para aquellos con porcentaje entre el 75 y el 100%.
Para las mujeres, no se observo este gradiente. Seglin nimero de con-
tratos, se observé un gradiente creciente en los APVLP al aumentar el
nimero de contratos, tanto en los hombres (Me = 7,9, Me = 9,8, Me =
12,2) como para las mujeres (Me = 9,9, Me = 12,3, Me = 15,3).

Conclusiones: Los resultados muestran que los indicadores de flexi-
bilidad laboral estin relacionados con una mayor duracién de las IP,
medidos en APVLP, con una mayor intensidad en las mujeres. De con-
firmarse estos resultados, podremos esperar un incremento de los
APVLP en los préximos afios, en la medida que se precariza el mercado
de trabajo.

Financiacion: FIS PI11/01470.
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