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«Lo que en un momento aperecié como el
tema de la salud laboral, para nosotros es
la salud en la escuela. Mirando las
condiciones de trabajo de los docentes no
podiamos dejar de mirar las condiciones de
aprendizaje de los alumnos...»

Deolidia Martinez
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Editorial

| Departamento de Salud en la Escuela es un viejo

anhelo de la Organizacién y una experiencia inédita

en el pais, por ser un trabajo conjunto entre el Gre-
mio y la Patronal.

Para el Sindicato, la Escuela es el lugar de trabajo donde los
trabajadores de la educacion, nifios, jovenes y adultos compar-
ten muchas horas, por lo tanto deben estar dotadas de una in-
fraestructura adecuada para desarrollar en el proceso de ense-
fanza-aprendizaje. Sabemos que el Estado es quien debe ga-
rantizar edificios publicos dignos, resguardar los derechos del
trabajador/a y del alumnado en cuanto a higiene, seguridad y
habitabilidad, pero el trabajador/a de la educacién debe ser pro-
tagonista para que esto se cumpla, aprovechar ésta herramienta
gue es el departamento y a través de nuestros delegados gre-
miales utilizarlo para denunciar, detectar, investigar y prevenir
para transformar las condiciones de vida en las escuelas.

Debemos denunciar los accidentes de trabajo y las enferme-
dades laborales.

Desde el Departamento apuntamos a saber ¢ de qué se enfer-
man los docentes?, ; cuantas enfermedades no ocasionan licen-
cias?, ¢cuales son las enfermedades de nuestros alumnos?, a
controlar que la construccion y refaccion de edificios escolares
sean con criterios de prevencion y seguridad para trabajadores y
alumnos.

El Derecho a la Salud es un derecho individual inalienable,
indisociable e interdependiente que se vincula con otros dere-
chos humanos: alimentacion, vivienda, educacion, informacion,
trabajo, propiedad intelectual. Por lo tanto necesita de acciones
concertadas para su realizacidn, acciones que deben atacar las
causas sociales, econémicas y politicas de los problemas de sa-
lud.

Por eso, los/as trabajadores/as de la educacion debemos
movilizarnos para empujar al Estado a respetar el derecho a la
salud y a cumplir con sus obligaciones.

Para el Sindicato la prevencion de los riesgos del trabajo y el
mejoramiento de las condiciones y medio ambiente de trabajo
son la mejor estrategia para alcanzar el objetivo: cuidar la sa-
lud de los/as trabajadores/as de la educacién.
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Departamento de

Salud en la Escuela

a implementacion del

L Departamento de Salud

en la Escuela (DSE) con
sus dos divisiones: laboral y
escolar, es la concrecion de un
viejo anhelo de la UnTER y de
CTERA.

Durante 1993y 1994, en todo
el pais, se realiz6 una investiga-
cién sobre las principales causas
de enfermedades docentes, a
través de un trabajo de campo
coordinado por la Licenciada
Deolidia Martinez, que dio lugar,
entre otras publicaciones, al libro
«Salud y trabajo docente, tramas
del malestar en la escuela». En
nuestra provincia se trabajé so-
bre el relevamiento de datos en
Cipolletti, Villa Regina y Viedma.

En el marco de los acuerdos
Paritarios, ambito por excelencia
reivindicado por esta organiza-
cién gremial, se planted, acordé
y homolog6, en mayo de 1995 el
siguiente texto que enmarca los
lineamientos del futuro Departa-
mento: «(...) A los efectos del pre-
sente acuerdo se consideran
enfermedades relacionadas con
el trabajo todas aquellas que
afectan al trabajador de la edu-
cacion y que son en parte causa-
das o resultan agravadas, acele-
radas o exacerbadas, por las con-
diciones de trabajo, deterioran-
do su capacidad de trabajo (...)»

Recorrido

Capacitacion

Se realizaron una serie de ca-
pacitaciones tendientes a insta-
lar, sensibilizar y concienciar la
importancia de los problemas de
salud de estudiantes y trabajado-
ras/es de la educacion, las con-
diciones de trabajo y los riesgos
laborales:

- «La responsabilidad de los
equipos directivos», Cipolletti 4
de agosto de 1997.

- «Repensar la Escuela para
Conducir su transformacion»,
Cipolletti 2 y 23 de septiembre
de 1997.

- «Malestar docente», Viedma
y Choele Choel, octubre de 1995.

- «Las condiciones de trabajo
y salud docente», Cipolletti, di-
ciembre de 1996.

- «Trabajo, docencia y riesgo»,
Bariloche, septiembre de 1997.

Creacion del Departamento

Durante los siguientes afios,
UnTER mantuvo el reclamo fren-
te a los sucesivos gobiernos, has-
ta lograr la creacién del Depar-
tamento de Salud en la Escue-
la por Resolucién N° 2364, del
25 de julio de 2000.

A partir de ese momento, y pese
a contar con una normativa que au-
toriza la implementacion del De-

partamento, la UnTER tuvo que
realizar sucesivas presentaciones
para lograr que, en principio, el
gobierno se interesara en el tema
y, posteriormente, que no se
transformara en un simple ele-
mento de contralor médico.

En el 2005, en dos jornadas
extensivas, organizadas por la
Superintendencia de Riesgos de
Trabajo y CTERA, se desarroll6 el
«Programa Nacional de Seguri-
dad y Riesgo en las Escuelas»,
con la presencia de cincuenta
delegados de toda la provincia,
gue en conjunto con los compa-
fieros de ATEN y UTELPA confor-
mamos la Regién de trabajo
Patagonia Norte.

Luego de los planteos realiza-
dos por UnTER en Paritaria del 21
de diciembre de 2004, 29 de
agosto de 2005 y del 21 de mar-
zo de 2006, en abril de 2006
se emite la Resolucién 605/
06, que define los lineamientos
generales de funcionamiento
de las delegaciones regionales
y crea los cargos para delega-
das/os gremiales de Salud Es-
colar.

Hoy, las y los representantes
gremiales estan en plena activi-
dad, toman contacto con cada
una de las escuelas de su region,
para conocer y analizar las dis-
tintas problematicas que desen-
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cadenan, o pueden desencadenar, en situaciones
de riesgo para trabajadoras/es y estudiantes. El
Departamento de Salud comienza a dar sus pri-
meros pasos, es fundamental que se realicen con
firmeza y conviccion, para que podamos construir
la estructura que nos permita consolidar un

proyecto que apunte a trabajar sobre la
prevencién, asistencia y rehabilitacién de
la salud y no sobre la enfermedad de tra-
bajadoras, trabajadores de la educacién y
estudiantes.

Misiones y Funciones

1. Implementar un sistema integrado de ser-
vicios de salud laboral y escolar, que compren-
da acciones de prevencion, asistencia, y reha-
bilitacion de la salud de docentes y estudian-
tes, que concurren a las instituciones educati-
vas dependientes del CPE.

2. Ejecutar la politica acordada en Paritaria por
el CPE - UnTER, que determina un eje operati-
vo central apoyado en la unidad escuela.

3. Elaborar normativas del sistema y organi-
zar la vinculacién operativa con las coordina-
ciones Regionales.

4. Celebrar los convenios pertinentes con otras
areas de gobierno, con las que deba articular.
5. Ejecutar todos los convenios que sean ne-
cesarios para la articulacion de los distintos
de servicios de la atencion de la salud, higie-
ne y seguridad de los establecimientos edu-
cativos y la proteccion de estudiantes y docen-
tes frente a riesgos.

6. Desarrollar un programa cientifico de inves-
tigacion, el que se podra realizar a través de

El Departamento de Salud Escolar (DSE) debera:

convenios con instituciones como: Universida-
des Nacionales y Centros de investigacion del
Pais y/o la region de caracter publico, o sindi-
cales docentes (CTERA y Sindicatos de la Re-
gién Latinoamericanay redes a las que perte-
nece).

7. Asegurar la construccion y una base de da-
tos, compatible con la de otros centros nacio-
nales de estadistica, sanitaria y educativa que
dispondré de un area informética comun a las
dos divisiones que la integran.

8. Coordinar con los servicios hospitalarios y
centros de salud regionales, acciones que ga-
ranticen la integracion entre salud-educacion
y trabajo docente, en todos los programas vi-
gentes, la legislacion correspondiente y las ac-
ciones especificas de cada entidad responsa-
ble.

9. Construir una base de datos informatizada
para efectuar estudios epidemioldgicos de sa-
lud en las escuelas en forma permanente.
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¢Qué es el Departamento

de Salud en la Escuela?

Es un &rea dentro del Sistema educativo inte-
grada por representantes gremiales, técnicos, y
del Consejo Provincial de Educacion (CPE), desti-
nado a desarrollar politicas que apunten a la pre-
vencion y mejoramiento de la salud de estudian-
tes y docentes, como asi también a establecer
las condiciones de salubridad e higiene necesa-
rias para desarrollar en condiciones dignas las
tareas educativas.

¢Quiénes lo integran?

Esta compuesto por una coordinacién ge-
neral a cargo de un representante del gobierno,
el Dr. Francisco Buzzo y la Compafiera Secreta-
ria Gremial y de Organizacion de UnTER, Maria
Migone. Dos coordinadores de las distintas
areas, del escolar: Valeria Schereshesky; y
laboral: a cargo de Francisco Buzzo; y seis (6)

delegaciones regionales integradas por:

1. Delegaciéon Atlantica: Gremial, Marcela
Medina; Asistente Social, Marcela Stiglawer; y
representante de la Delegacion Regional del CPE
(DRCPE)

2. Delegaciéon Andina: Gremial, Sandra
Galvan; Asistente Social, Valeria Chueri; y repre-
sentante DRCPE.

3. Delegacién Valle Medio: Gremial, Graciela
Colombo; Asistente Social, Verdnica Mort; y re-
presentante DRCPE.

4. Delegacion Sur: Gremial, Claudia Ponte;
Asistente Social Mariana Millao; y representante
DRCPE.

5. Delegacion Alto Valle Oeste: Gremial, Hugo
Cigoy; Asistente Social, Marisa Medina; y repre-
sentante DRCPE.

6. Delegacién Alto Valle Este: Gremial,
Richard Bergafio; Asistente Social, Maria L. Arrué;
y representante DRCPE.
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Juntas Médicas, (pecreto 24/06)

¢Cémo esta formada la
Junta Médica? (Art. 3°)

La Junta Médica tendra autonomia funcional,
integrada por tres profesionales médicos: un psi-
quiatra, un laboralista y un generalista y/o
clinico.

¢Cudles son las funciones? (Art. 5°)
a) Realizar exdmenes preocupacionales.

b) Dictaminar sobre las evaluaciones de las en-
fermedades de tratamiento prolongado.

c¢) Definir los casos que son para tramites provi-
sionales.

d) Intervenir en aquellos casos en los que el agente
no acceda al beneficio provisional por invalidez
pero tenga disminuida su capacidad laboral, no
pudiendo desempefiar sus tareas habituales, in-
dicando aquellas para los cuales se encuentra
apto.

e) Evaluar a los agentes cuyos beneficios provi-
sionales fueran revocados y deban reingresar a
la administracién publica provincial, determinan-
do las tareas que realizara.

f) Visar y presentar examenes médicos ante la Se-
cretaria de Trabajo.

g) Asesorar al Poder Ejecutivo en materia de hi-
giene y seguridad laboral.

h) Requerir los servicios médicos especialistas del
sector publico y/o privado cuando las circunstan-
cias lo requieran.

El/la docente que presente alguna patologia que
impida su asistencia al lugar de trabajo debera
avisar dentro de las 2 (dos) primeras horas de

iniciadas las tareas, del primer dia habil de la li-
cencia.

Todo certificado médico que indique reposo
mayor a 20 (veinte) dias habiles, dara origen
al inmediato pedido de Junta Médica (Art. 6°).
Tramite que debe iniciar la direccion de la Escue-
la.

Los dictamenes de las Juntas Médicas tienen
caracter vinculante. El agente podréa interponer
“recurso de reconsideracion” ante la misma Jun-
ta Médica que dictaming, dentro del plazo de 10
(diez) dias de notificado del mismo. Esta Ultima,
dentro de los 3 (tres) dias de recibido el recurso,
lo elevara al coordinador general, quien debera
resolver en un plazo de 10 (diez) dias, pudiendo
incluso requerir la intervencién de especialista, si
lo considerase necesario. (Art. 9°)

¢En que casos se puede recursar?

a) Cuando la Junta esta incompleta.

b) Cuando no se esta de acuerdo con el dicta-
men.

¢) Cuando no fue notificado de la documentacién
que necesita presentar.

Aspectos a tener en cuenta

- El Departamento de Licencias o en su defecto,
el organismo que éste determine, entregaré el
formulario de “Historia Clinica”, a efectos de ser
completada por el médico tratante, a fin de ser
presentado ante la Junta Médica al momento de
la citacién.

- En caso de no poder asistir a la Junta Médica,
por causas debidamente fundadas, debera justi-
ficarse ante el organismo que lo notificé.

- En caso de no concurrir luego de la tercera cita-
cién consecutiva, la Junta Médica elevaréa las ac-
tuaciones a la Junta de Disciplina.
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+En caso de estar usufructuando licencia por Art.2
de la Res.233/98 no podra ausentarse de la pro-
vincia sin autorizacion de la Junta Médica.

- La Junta Médica podra citar en época de receso
escolar.

Aseguradora de Riesgo de

Trabajo - ART Ley riesgos del trabajo Ne 24557

Todos los Trabajadores de la Educacion esta-
mos cubiertos por la ART HORIZONTE para los
casos de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales.

¢Qué es un accidente de Trabajo?

Es un acontecimiento subito y violento ocurrido
por el hecho o en ocasién de trabajo, o en el tra-
yecto entre el domicilio del trabajador y el lugar
de trabajo o viceversa (in itinere). (Contemplado
en el Art. 5° de la Resolucion 233/98).

¢Qué es una enfermedad profesional?

Se consideran enfermedades profesionales
aquellas que son producidas en el ambito o a cau-
sa del trabajo. Para los docentes son reconoci-
das como enfermedad laboral Hepatitis A, Disfonia
y Hanta Virus. (Estas licencias se deben solicitar
con el Art. 4° de la Resolucion 233/98).

¢Qué debo hacer en caso de accidente
o enfermedad profesional?

Denunciar los mismos ante el empleador (en el
establecimiento o directamente a la ART en for-
ma personal). En caso de no ser tomada la de-
nuncia en la oficina local, Ilamar al 0800-
3331020 (ART Horizonte) o en su defecto a tra-
vés de Telegrama o Carta Documento.

Para realizar la denuncia se deben llenar los si-
guientes formularios:

Formulario 1 — Solicitud de atencion: Se en-
trega por duplicado dentro de las 24 horas. For-
mulario 2 — Denuncia de accidente o enferme-
dad: Se entrega por duplicado dentro de las 48
horas.

Formularios 3 y 4 — Los cumplimenta la ART
con posterioridad.

¢Quién se debe ocupar de la atencién?

La ART, en forma inmediata, debe prestarle to-
das las prestaciones médicas y farmacéuticas
necesarias, hasta obtener el alta definitiva.

¢Qué debo hacer si la ART
rechaza el siniestro?

Debera presentarse ante la Comision Médica
mas cercana a su domicilio con DNI, recibo de
sueldo y la nota de rechazo de la ART e iniciar alli
un tramite por “Rechazo de siniestro”.

- Comisiéon Médica N° 9 de Neuquén Ca-
pital. Tel. 0299 — 4423274, Fotheringham
N° 478.

- Comisién Médica N° 18 de Viedma Tel.
02920 - 423131, Buenos Aires N° 17.

¢Quién debe otorgar el alta médica?

En afecciones comunes, cuando no se mani-
fiesten signos de incapacidad, el alta médica lo
otorga el médico de la ART.

En afecciones complejas, donde se manifies-
ten signos de incapacidad, el alta médica lo otor-
ga la Comision Médica mas cercana a su domici-
lio.

Examenes Médicos Periédicos: A cargo de
la ART y son obligatorios. En caso de que
no lo realicen debe ser denunciado a la
SRT. TE: 0800 — 666 — 6778
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Procedimiento ante una contingencia

Siniestro

- El empleador o
el/la Trabajador/a
se comunican con
la aseguradora in-
formando el si-
niestro.

- También puede
el/la trabajador/a
dirigirse a cual-
quier prestador de
la ART (accidente
in itinere).

Comunicacion _ Fuentg:
denuncia SRT Superintendencia

de Riesgos del Trabajo

0800 - ART Centro
prestador de ART
s
STl
Traslado a

centro asistencial

Traslado de \

alta complejidad

Centro prestador contratado
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Salud en la Escuela
Capacitacion de los equipos

0s equipos de salud fueron capacitados durante el afio por el Sindica-
L toy el Ministerio de Educacion realizandose los siguientes cursos:
- Clasificacion Internacional de Enfermedades, CIE 10° Revision”, Tec.
Claudia Dapra, Min. de Salud.
- Curso - seminario “Saludy Trabajo.Dr. Héctor Nieto, Superintendencia
de Riesgos del Trabajo.
- “Salud Laboral Docente y Condiciones de Trabajo”, Dra. Lilian Capone
de SUTEBA.
“Salud y Trabajo Docente”, Deolidia Martinez de CTERA.

Actividades realizadas desde este Departamento

-Se codificaron las licencias por Art. 1, 2, 4,5, 6,9y 11 segun el CIE 10
(Codigo Internacional de Enfermedades).

-Concurrimos alos talleres de perfeccionamiento relacionados al Depar-
tamento.

-Se realizaron reuniones con Supervisores, Directores y Secretarios para
entregar y asesorar sobre la funcion del Departamento de Salud, planillas
de relevamiento de infraestructura y asi mismo se entregé un Manual de
informacion sobre el Sistema de Riesgo del Trabajo.

- Posteriormente se confeccion6 una Base de Datos sobre la situacion
edilicia de las escuelas rurales y urbanas.

-Se realizaron los primeros “mapeos de riesgo” a algunos establecimien-
tos educativos.
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Rio Negro, relevamiento 2006

Infraestructura escolar urbana

escolar urbanas remitidas por las direcciones  Muchos de los edificios escolares son compartidos por
escolares, fueron contestadas segun los cono-  varias instituciones escolares, por ejemplo: escuelas pri-
cimientos que el personal directivo tiene. Entre los aspec- marias comparten edificio con escuelas nocturnas de ni-

I as planillas de relevamiento de infraestructura Este relevamiento es sélo de las escuelas urbanas.

tos méas importartantes observados se destacan: vel medio; primarias diurnas, comparten con escuelas pri-
-El relevamiento se realiz6 a 456 edificios escolares:  marias para adultos en turno nocturno; escuelas secunda-
- Andina: 78 edificios. rias comparten con otros establecimientos de nivel me-
- Valle Medio: 45 edificios. dio, lo que genera una saturacion o fatiga de los edificios,
- Atlantica y Valle Inferior: 105 edificios. por lo tanto, no siempre es factible una solucién inmedia-
- Alto Valle Este: 89 edificios. ta alos problemas.
- Alto Valle Oeste: 114 edificios. De la planilla general se ha realizado una pre-seleccion,
- Linea Sur: 25 edificios. de algunos de los datos més relevantes de la misma, de

los cuales hacemos la siguiente lectura:
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Si consideramos la ubicacion espa-
cial de los edificios escolares, pode-
mos observar que el 23% (105 edi-
ficios) se encuentran préximos a
transformadores de PCB, con el ries-
go de contraer cancer que esto impli-
ca.

El 20% (91 edificios) préximos
afuentes de aguas contaminadas (por
ejemplo agua estancada de zanjones,
planta depuradora, etc.)

El 24% (110 edificios) se encuen-
tran préximos a otros focos contami-
nantes (por ejemplo: terreno ocupado
y sus bafos son letrinas, basurero mu-
nicipal, canales de desagles, zanjas,
roedores debido a cercania con el ce-
menterio local, residuos de vecinos,
camaras sépticas insuficientes, etc.).
Todo esto constituye una fuente de ries-
go constante para la salud de todos
los actores de las instituciones.

Un 10% de los edificios escolares,
se quedan sin agua en el transcurso
de lajornada de trabajo, agravandose
en época de verano.

De acuerdo a la matricula o planta
funcional, observamos que el 48%
(219 edificios) no cuentan con la
cantidad de sanitarios necesarios para
alumnos/as.

El 61% (278 edificios) no cuentan
con la cantidad necesaria de sanita-
rios para docentes; agravandose en al-
gunas instituciones el hecho de tener
que compartir un mismo sanitario
alumnos/as, docentes, personal de
servicios, padres y/o madres que se
acerquen alainstitucion.

El 67% (306 edificios) no cuenta
con sanitarios adecuados para alum-
nos/as con discapacidad fisica.

El 16% de las instituciones (73
edificios) deben clausurar los bafios
en el transcurso de la jornada escolar
debido a inundaciones o a inconve-
nientes en los sanitarios.

El 21% (96 edificios) de los sanita-
rios de los establecimientos se que-
dan sin agua en el transcurso del dia.

Si consideramos que todos los es-
tablecimientos de la provincia cuen-
tan con la prevision de gas, ya sea de
red o envasado, podemos observar
que el 34% de los edificios escolares
(155 entotal) no tienen una tempera-
tura recomendable en todos los sec-
tores del edificio y debido a las bajas
temperaturas se puede considerar un
factor de riesgo para la salud de do-
centes, alumnos y personal de servi-
cios.

El 20% de los edificios no tienen
un buen nivel de iluminacion, ya sea
por falta o rotura de artefactos. Agra-
vandose esta situacion debido a que
la mayoria de los edificios se utilizan
enlos turnos vespertinos y noche.

En el 22% (100 edificios) existen
cables sueltos o conexiones precarias,
constituyendo un peligro latente.

En el 20% de los edificios no exis-
ten los disyuntores diferenciales ne-
cesarios.

La comunidad educativa que habi-
ta los edificios escolares esta total-
mente desprotegida debido a que el
34% (155 edificios) no cuenta con sa-
lidas de emergenciay los que las po-
seen se encuentran obstaculizadas,
debido a que el lugar se utiliza como
depdsito, 0 se encuentran cerradas
con llave por los robos sufridos en las
instituciones.

A pesar de que la mayoria de los
edificios posee matafuegos necesa-
rios y de acuerdo a los m2, el 75%
(342 edificios) no cuentan con perso-
nal capacitado para su uso, siendo, en
la mayoria de los edificios, el personal
de servicios generales el encargado de
su utilizacion.

El 23% (105 edificios) no cumplen
con la superficie minima de
habitabilidad.Existe superpobla-
cién.

En este relevamiento podemos ob-
servar claramente la falta de espacios
administrativos. Un 49% (223 edifi-
cios) no cuentan con los espacios ne-
cesarios, secretaria, preceptoria, sala
de docentes, biblioteca, sala para re-
uniones con padres/madres, personal
de ETAP, etc. En muchos de los casos
se han refuncionalizado los lugares,
no pudiéndose recuperar a posteriori
paralafuncion para la cual se los creg,
utilizando espacios muy reducidos,
cocinas, depdsitos u otros lugares no
acordes para actividades administra-
tivas o de reuniones.
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Salud en la Escuela

L

a salud laboral no s6lo repercute directamente en
nuestra tarea como docentes sino también en aque-
llos que reciben ese bien social: los alumnos y las

alumnas. Por lo tanto, ocuparse del bienestar de tra-
bajadores y trabajadoras es también ocuparse de la calidad de
la funcion que desempefian y es también ocuparse de quienes
reciben esa labor del docente.

Entendemos que la actividad laboral en la docencia entrafia
una serie de “riesgos laborales” que influyen negativamente
en la salud del trabajador.

¢Cudles son los factores que pueden
intervenir en la salud de los y las docentes?

- La actividad propia docente: hace que se
potencien posibles enfermedades de la voz,
estrés y problemas de espalda.

- Sobrecarga nerviosa.

- Decepciones y frustraciones: por excesi-
vo numero de alumnos, locales insuficientes o
en mal estado, aspecto econémico, deterioro de
las relaciones humanas, ya sea entre alumno-
docente, docente-padres, docentes-comparieros
de trabajo.

- Falta de estabilidad.
- Aspectos fisicos o del ambiente esco-

lar, (en Zona Andina hay varios ejemplos de
esto).

- Falta de reconocimiento de la labor do-
cente.

- Grado de violencia y tensién que existe
en la sociedad.

Entonces, teniendo en cuenta todos estos
aspectos de nuestra labor, podemos hablar de
“condiciones de trabajo” y para evaluar es-
tas condiciones de trabajo tenemos que tener
en cuenta dos factores:

a) Fisicos: lugar de trabajo, ambiente que
rodea el lugar de trabajo, horario, ritmo, etc.

b) Psicoldgicos y sociales: carga mental
de trabajador, trabajo en grupo o no, relacio-
nes entre compafieros y superiores, etc.
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Mapeos de riesgo

Como equipo de trabajo, entre otras activi-
dades, se comienzan arealizar los “mapeos de
riesgos”, éstos consisten en realizar una mira-
da, de alguien ajeno a la institucion, a los efec-
tos de poder observar, para luego sefialary po-
der modificar, la existencia de los factores que
puedan intervenir en la salud de los y las do-
centes.

A modo de ejemplo algunas observaciones
hechas en los mapeos que se realizaron hasta
el momento:

 Es muy destacable la organizacion de mu-
chas instituciones en pos de generar un espa-
cio “libre de riesgos” para los alumnos y mas
si consideramos que el edificio no es acorde
para el funcionamiento de un establecimiento
escolar. Todas las medi-
das de seguridad que, a
partir del ingenioy lares-

tadas por la Constitucion Nacional que respal-
da la igualdad de oportunidades y la calidad
educativa.

- Las condiciones observadas en el mapeo,
provocan un continuo desgaste tanto fisico
como psiquico de los trabajadores, observan-
dose actitudes de: desazdn, cansancio, impo-
tencia, resignacion producto en algunos caso
de la poca colaboraciéon, apoyo o cumplimiento
de lo acordado desde el afuera; asi también de
la sobrecarga de estar expuestos las 24 horas
(en el caso de las escuelas hogares) a la activi-
dad docente, no pudiendo cortar debido a que
su espacio esta dentro del ambito escolar. Con-
traponiéndose a lo estipulado en los “Acuer-
dos Paritarios Homologados™.

- También se puede se-
Aalar que en los casos de
compartir el edificio esco-

ponsabilidad puesta de
manifiesto por todo el
personal, hacen del lu-
gar “un lugar seguro”.
Esta situacién coti-
diana ¢no es la gene-
radora del estrés, por
la sobrecarga al per-
sonal?, sabiendo que
el afio anterior hubie-
ron varias solicitudes
de licencia por
estrés.

«El derecho a la salud es un
derecho humano fundamental e
indispensable para el ejercicio
de los demés derechos huma-

nos. Todo ser humano
tiene derecho al disfrute del
mas alto nivel posible de salud
que le permita
vivir dignamente»

Comité de Derechos Econémicos,
Sociales y Culturales. (Principal
organo de control del respeto a la salud)

lar, en un mismo turno,
provoca en todos los acto-
res ausencia de senti-
mientos de pertenen-
cia e identidad induci-
dos por una fuerte sensa-
cién de estar “de presta-
do” en el lugar; generan-
do cuadros de angustia,
ansiedad, desgano, decai-
miento, cansancio en do-
centesy directivos refleja-
do en las solicitudes de li-
cenciasy los diagnésticos

Hay escuelas que no cumplen con las con-
diciones requeridas para el dictado de clases,
segun el criterio comun y el manual de Arqui-
tectura escolar, escuelas que prevean la asis-
tencia de todos los alumnos que lo necesiten
y cumplan los requisitos acordes a las leyes dic-

presentados, como asi también renuncias a los
cargos u horas de trabajo.
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Entonces, para prevenir los riesgos la-
borales que afectan a los trabajadores de-
bemos tomar medidas para:

- Mejorar las condiciones laborales: es
decir reducir la fatiga innecesaria producida
por el lugar de trabajo; para esto se debe co-
menzar con la elaboracion de los mapas de
riesgos, es decir, realizar un relevamiento de
los riesgos laborales existentes en cada una
de las escuelas, cuya finalidad es la de pre-
venir la aparicién de los riesgos o
minimizarlos: por ejemplo la mala ilumina-
cion de las aulas, aulas mal ventiladas, es-
pacios suficientemente amplios para evitar
el hacinamiento, etc.

- Medidas médico-asistenciales, psi-
coldgicas y educativas: es decir suminis-
trar informacion sobre los riesgos de la sa-
lud, no s6lo como informacioén sino para in-
tentar modificar habitos. Realizar examenes
preocupacionales.

“LaEscuelaes el lugar de
ensefanzay aprendizaje,
es el lugar donde se
esta forjando el futuro.
Las malas condiciones de
trabajo son un factor de
exclusion que marcan a
fuego la no posibilidad
de un futuro mejor...»

Dra. Lilian Capone
SUTEBA
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