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PRESENTACION

Estos lineamientos comunes para el disefio de una politica de gestion de factores de riesgo psicosocia-
les laborales para la promocién de la salud mental en los lugares de trabajo de los paises de la Alianza
del Pacifico (Chile, Colombia, México, Peru) e invitados del MERCOSUR (Argentina, Uruguay)-APIMS, son
fruto de un proceso de trabajo en dos etapas, que se ha desarrollado en el marco de las acciones para
dar cumplimiento al mandato presidencial, en materia laboral, de la declaracion de Santiago de 2020 de
la XV Cumbre de la Alianza del Pacifico.

En dicho foro se aprobo el “Disefio de una Politica de Gestion de Factores Psicosociales y Promocion de
la Salud Mental en el Trabajo en los paises miembros de la Alianza del Pacifico”, en base a los resultados
de los encuentros realizados por los paises miembros de la Red Latinoamericana de Cooperacion en
Politicas Publicas para la Prevencion de los Riesgos Psicosociales y el Estrés Laboral (2017 y 2018) y de
la Alianza del Pacifico (2018), espacios en los que se considerd necesario contar con una politica comun
que guiara la accion de los gobiernos de los distintos paises en la sensibilizacion sobre la importancia de
la prevencion de los riesgos psicosociales laborales en los lugares de trabajo y en la operacionalizacion
de acciones concretas que llevaran al controly reduccion de estos riesgos y de esta manera, desarrollar
una cultura preventiva que contribuyera al bienestar fisico y mental de los trabajadores y trabajadoras
y con ello a la sustentabilidad de las empresas. Asi mismo, se pretendia desplegar los contactos entre
personas expertas y generadoras de politicas en la tematica, a fin de beneficiarse mutuamente de las
experiencias ya desarrolladas en los distintos paises.

La primera fase del proceso de trabajo fue elaborar un diagnostico por parte de la consultora ISTAS-Fun-
dacion 1° de Mayo, a partir de la realizacion y analisis de entrevistas a informantes clave de cada pais 'y
de la documentacion proporcionadas por las personas designadas como expertas por los drganos admi-
nistrativos competentes de los paises de la Alianza del Pacifico e invitados del MERCOSUR. El trabajo de
campo se llevo a cabo entre junio y agosto de 2022 y consistio en un total de 18 entrevistas a profesiona-
les y cargos de diferentes organismos, con funciones relativas a la gestion de los riesgos psicosociales
laborales en los lugares de trabajo, pertenecientes al Ministerio de Trabajo, al Ministerio de Salud y a
sindicalistas. Este diagnéstico queda resumido en el primer apartado del documento que se tiene ahora
entre manos.

La segunda fase fue el desarrollo de un proceso deliberativo participativo. Durante los meses de octu-
bre y noviembre, 15 profesionales pertenecientes a los Ministerios de Trabajo y de Salud de los distintos
paises de la Alianza del Pacifico e invitados del MERCOSUR, especializadas en el ambito de la gestion de
los riesgos laborales, se reunieron en 10 sesiones de trabajo virtuales con una duracion total de 22 horas,
moderadas por el equipo de Espai Coneix experto en técnicas participativas y observadas de manera
no participante por el equipo de ISTAS-Fundacion 1° de Mayo, cuyo objetivo era recoger los consensos.
Atendiendo a los resultados del diagnodstico y a la experiencia profesional previa en la materia de sus
protagonistas, a través de una metodologia colaborativa y cooperativa que proporciond escucha, re-
flexion y toma de decisiones conjunta entre dichos profesionales, se elaboraron y consensuaron orienta-
ciones y lineas de accidén para la gestion de los riesgos psicosociales laborales y promocion de la salud
mental en los lugares de trabajo de los paises APIMS, que se presentan en el segundo y tercer apartado

de este documento, cuyos coautores y coautoras fueron:



Adriana Patricia Arévalo Beltran. Contratista del Grupo Promocion y Prevencién en la Direccidn de
Riesgos Laborales, del Ministerio de Trabajo de Colombia.

Andrea Bouret. Inspectora. Inspeccion General del Trabajo y de la Seguridad Social, del Ministerio de
Trabajo y Seguridad Social de Uruguay.

Claudio San Juan. Profesional de la Gerencia de Prevencion de la Superintendencia de Riesgos del
Trabajo del Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social de Argentina.

Cristian Villarroel Poblete. Sociologo, asesor técnico del Departamento de Salud Ocupacional del
Ministerio de Salud (MINSAL) de Chile.

Francisco Manuel Tornero. Subdirector de Sistemas de Administracién en Seguridad y Salud en el
Trabajo, Secretaria del Trabajo y Prevision Social de México.

Gabriela Roberti. Directora de Condiciones Generales de Trabajo. Inspeccién General del Trabajo y de
la Seguridad Social, del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social de Uruguay.

Gladys Andrade. Inspectora del Departamento de Inspeccién, Unidad Seguridad y Salud en el Trabajo,
Direccion de Trabajo, Ministerio de Trabajo y Prevision Social de Chile.

José Luis Bettolli. Gerente de Prevencion de la Superintendencia de Riesgos del Trabajo del Ministerio
de Trabajo, Empleo y Seguridad Social de Argentina.

Juan Manuel Péerez Franco. Médico psiquiatra de la Superintendencia de la Seguridad Social (SUSESO),
Ministerio del Trabajo y Prevision Social de Chile.

Luis Alberto Serrano. Director de Seguridad y Salud en el Trabajo, Direccién General de Derechos
Fundamentales y Seguridad y Salud en el Trabajo, Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo de
Peru.

Maria Marcela Soler Guio. Profesional Especializada del Grupo de Promocion y Prevencion de la
Direccion de Riesgos Laborales, del Ministerio del Trabajo de Colombia

Deewis Michael Campos. Especialista del Consejo Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo,
Direccion General de Derechos Fundamentales y Seguridad y Salud en el Trabajo, Ministerio de
Trabajo y Promocion del Empleo de Peru.

Pamela Gana. Intendenta de Seguridad y Salud en el Trabajo, Superintendencia de Seguridad Social
(SUSESO), Ministerio del Trabajo y Prevision Social de Chile.

Sandra Navia Gémez. Contratista del Grupo Promocién y Prevencion de la Direccion de Riesgos
Laborales, del Ministerio del Trabajo de Colombia.

Sandra Rosa Santacruz. Especialista de Seguridad y Salud en el Trabajo (Médica Ocupacional) de
la Direccion de Seguridad y Salud en el Trabajo, Direccion General de Derechos Fundamentales y
Seguridad y Salud en el Trabajo, Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo de Peru.




1. ESTADO DE LA GESTION. SIMILITUDES Y DIFERENCIAS

En este capitulo se resumen las principales conclusiones cuanto a materias fundamentales en la gestion
de los factores de riesgo psicosociales laborales (RPSL) en los paises miembro de la Alianza del Pacifico
e invitados MERCOSUR (APIMS), en base al diagnostico realizado para este proyecto entre los meses de
junio y agosto de 2022. El documento completo titulado “La gestién de los riesgos psicosociales labo-
rales en los lugares de trabajo de los paises de la Alianza del Pacifico (Chile, Colombia, México y Peru) y
paises invitados del MERCOSUR (Argentina y Uruguay)” se puede consultar en el portal web de la Alian-
za del Pacifico’; incluye el marco conceptual, informacion sobre el alcance de los riesgos psicosociales
en los paises APIMS, el marco normativo internacional, el marco normativo relativo a la gestion de los
riesgos psicosociales laborales en los lugares de trabajo de estos 6 paises, informacion sobre la gestion
efectiva de estos riesgos, las fuentes (informantes clave y bibliografia utilizada) y un anexo en el que se
incluye un informe por pais.

1.1. DESARROLLO DEL MARCO NORMATIVO
1.1.1. Definicién de los factores de riesgo psicosociales laborales

Los cuatro paises que conforman la Alianza del Pacifico (AP) tienen definidos los riesgos psicosociales en
su marco juridico. EL concepto concreto usado en Colombia y México es “factores de riesgo psicosocial
en el trabajo”, en Peru “factores psicosociales derivados de la organizacion y ordenamiento de las labo-
resy las relaciones laborales” y en Chile “factores de riesgo psicosocial” y “riesgos psicosociales” cuando
se refiere a la exposicion negativa para la salud. Colombia y México definen los riesgos psicosociales y
sus dimensiones en normas especificas sobre estos riesgos (Resolucion N° 2646 de 2008, completada
con la N° 2764 de 2022, del Ministerio de Trabajo en Colombia y Norma 035 de 2018 de la Secretaria de
Trabajo y Prevision Social en México); Peru define los riesgos psicosociales en la Ley relativa a la Segu-
ridad y Salud en el Trabajo, pero no sus dominios, que estan incluidos en tres guias y protocolos recién
realizados y que aun no estan aprobados; Chile define tanto los riesgos psicosociales como sus dominios
en una Resolucion Exenta del Ministerio de Salud (1448 de 2022, que renueva la de 2017 y 2013)) y una
Circular de SUSESO (3709 de 2022).

En los cuatro paises AP la conceptualizacion de los riesgos psicosociales laborales es bastante similar,
en tanto que se consideran condiciones de trabajo derivadas de la organizacion del trabajo y la mayor
parte de dimensiones incluidas pueden identificarse a la luz de los modelos con mas evidencia cientifica
de efectos negativos en salud en la actualidad (Niedhammer, Bertrais, Witt, 2021), el modelo deman-
da-control-apoyo social y esfuerzo-compensaciones. Y los superan, con dominios comunes como la in-
clusion de las exigencias emocionales (Dormann C & Zapf D, 2004; Vanroelen C. et al., 2009) o el conflicto
trabajo-familia (Lunau et al., 2014; Cooklin et al.,, 2016), pero también con dominios distintos. Asi, la norma-
tiva colombiana conceptualiza como factores de riesgo psicosocial demandantes de accion preventiva
no solo lo que define como factores intralaborales, comunes a los demas paises, sino también condicio-
nes extralaborales (entre las que se consideran por ejemplo caracteristicas de la vivienda) y condiciones
individuales, lo que diferencia este pais de los otros tres. Por otra parte, el marco conceptual de Peruy
Chile es muy parecido, al utilizar el marco internacional del instrumento COPSOQ. México, incluye entre
los factores de riesgo psicosocial en el trabajo, ademas de los dominios ya nombrados, que conceptuali-
za como derivados de la “naturaleza de las funciones del puesto”, las jornadas superiores a las previstas
en la ley, el turno nocturno y las rotaciones que lo contienen, los acontecimientos traumaticos severosy
la violencia laboral y como reverso el entorno organizacional favorable (con los dominios: pertinencia a
la empresa, formacion para tareas a realizar, definicion de responsabilidades, distribucion adecuada de
cargas, jornadas regulares y evaluacion y reconocimiento del desempeno).

Argentina y Uruguay no tienen referencias explicitas a los riesgos psicosociales laborales en sus marcos
juridicos, pero quizas se podrian entender incluidos si se realizaran cambios interpretativos de las nor-
mas relativas a los riesgos del trabajo.

1 ISTAS-FiM (2022). La gestion de los riesgos psicosociales laborales en los lugares de trabajo de los paises de la Alianza del Pacifico
(Chile, Colombia, México y Peru) y paises invitados del MERCOSUR (Argentina y Uruguay), accesible en alianzapacifico.net



1.1.2. Enfermedades profesionales con las que se relacionan

Las tablas de enfermedades laborales de tres de los cuatro paises de la Alianza del Pacifico, Chile, Co-
lombia y México asocian los riesgos psicosociales con patologias de salud mental, siendo Peru la excep-
cion (aunque ello no supone un problema para la actuacion frente a estos riesgos, puesto que la ley tiene
un enfoque de prevencion de riesgos laborales y reconoce los riesgos psicosociales). Por otra parte, en
Colombia la tabla de enfermedades laborales incluye también patologias del sistema cardiovascular y
del sistema digestivo derivadas de la exposicion a los riesgos psicosociales, siguiendo la evidencia cien-
tifica existente de asociacion entre estos riesgos y dichas patologias.

En Argentina'y en Uruguay no se hace referencia a los riesgos psicosociales en las tablas de enfermeda-
des derivadas del trabajo; en Uruguay ademas, en un articulo del decreto de enfermedades profesiona-
les se excluye literalmente “los trastornos mentales y del comportamiento” de la lista de enfermedades
profesionales, pese a la abundante evidencia sobre las condiciones de trabajo como determinantes
sociales de la salud mental, evidencia que se ha multiplicado en los ultimos 10 afos (Niedhammer, Ber-
trais, Witt, 2021).

1.1.3. Deber de prevencion en los lugares de trabajo

La prevencion en origen de los riesgos psicosociales laborales es obligatoria en los cuatro paises de la
Alianza del Pacifico, pero no lo es, en tanto no se reconocen estos riesgos, en los dos paises invitados del
MERCOSUR2, Con todo, segun las personas informantes clave, los enfoques de las leyes condicionan la
accion preventiva efectiva de manera diferencial entre estos paises. En referencia al enfoque de la ges-
tion de riesgos en los lugares de trabajo, se distinguen dos acercamientos en la normativa de los paises
APIMS, uno, que pone el foco en las condiciones de trabajo, con una aproximacion preventiva en origen
(Colombia, México, Peru), cuya obligacion derivada es evitar el riesgo laboral y otra, que pone el foco en
la prevencion de enfermedades profesionales y accidentes de trabajo (Argentina y Uruguay - que no
incluyen los riesgos psicosociales), que es lo que hay que evitar, estando la prevencion de riesgos labo-
rales mas ligada al resarcimiento y a reducir el dano. El caso de Chile es mixto en tanto que la normativa
general de seguridad y salud pone el foco en la prevencion de enfermedades y accidentes laborales,
pero la normativa especifica de menor rango, lo pone en la prevencion de los riesgos.

1.1.4. Acciones preventivas obligatorias en los lugares de trabajo y sus protagonistas

En los cuatro paises de la Alianza del Pacifico es obligatorio evaluar y en tres re-evaluar (excepto Peru)
los riesgos psicosociales, pero las circunstancias que generan la obligacion son distintas segun pais.

= En Chile, atendiendo al protocolo publicado que ha entrado en vigor el 1 de enero de 2023, es
obligatorio evaluar los riesgos psicosociales en los establecimientos de 10 o mas trabajadores y
trabajadoras y se deben re-evaluar cada 2 anos.

= En Colombia, es obligatorio evaluar la "exposicion” intralaboral (y también los factores extralaborales
e individuales) y su monitoreo permanente en todas las empresas independientemente del tamaro.
La periodicidad de la evaluacion depende del nivel de riesgo de la empresa.

= En México, es obligatorio evaluar y re-evaluar, cada dos ahos como maximo, en los centros de mas
de 15 trabajadores y trabajadoras; si la plantilla es de mas de 50, es obligatorio evaluar y re-evaluar
también el entorno organizacional.

= EnPeru, esobligatorio para todos/as los/as empleadores/as el IPERC (la identificacion de los peligros
y evaluar los riesgos existentes que guarden relacidn con el medio ambiente de trabajo, incluidos la
organizacion del trabajo y los factores psicosociales).

2 Es por ello por lo que en el resto de los epigrafes de este apartado no se hara referencia ni a Argentina ni a Uruguay, a
excepcion del 1.1.6.




En los cuatro paises de la Alianza del Pacifico es obligatorio prevenir actuando en origen, cambiando las
condiciones de trabajo fuente del riesgo, a través de cambios organizacionales. Ademas, la capacitacion
y asesoramiento para afrontar los riesgos psicosociales, es siempre obligatoria en Colombia y México.

En Chile de confirmarse la exposicion, es necesario implantar medidas correctivas que deben cumplir
el principio de modificacion en origen del riesgo y ser destinadas a la mejora de la organizacion y
gestién de procesos de trabajo. También entrar en el programa de vigilancia epidemiolégica del
organismo administrador. Cuando la prevencidén primaria no es posible, se sugiere la prevencion
secundaria.

En Colombia ante las exposiciones detectadas son obligatorias tanto la prevencién primaria, como
lo que se conceptualiza como prevencidn secundaria entendiéndose ademas de la capacitacion
para el afrontamiento de los factores intralaborales, acciones de informacion y asesoria en temas
extralaborales (financieros, pension, vivienda..), si estos han sido identificados como problematicos a
través de las baterias de uso obligatorio.

En Meéxico es obligatorio implementar acciones de prevencion primaria (centradas en el plano
organizacional, cambiando las condiciones de trabajo) y secundaria (informar y capacitar para
hacer frente a los riesgos psicosociales), asi mismo, es obligatorio formar a las personas que
ostentan cargos de direccién, gerencia y supervision sobre la prevencién de riesgos psicosociales
y los entornos organizativos favorables. Estas acciones son obligatorias para todas las empresas
independientemente del tamano. Se incluyen Guias de referencia para todas estas intervenciones,
pero no son de caracter obligatorio.

En Peru es necesario tener en cuenta los riesgos laborales en la planificacion y organizacion del trabajo
y en el disefo del lugar de trabajo, las acciones preventivas, en primer término, tienen que eliminar o
reducir los riesgos en su origen, si no es posible, en el medio de transmision y si ello no fuera posible,
actuar en el individuo, exigiendo coherencia entre lo que se planifica y ejecuta y la mejora continua.

En los cuatro paises de la Alianza del Pacifico, el/la responsable de las acciones preventivas es el em-
pleador/a, pero en estas actividades tiene soportes distintos segun pais y también difiere el alcance de
la participacion de la representacién laboral.

En Chile, la evaluacién y la prevencion derivada de esta es una responsabilidad del empleador/a,
quien debe seguir las prescripciones del organismo administrador laboral (OAL), en un proceso cuyas
etapas estan estandarizadas, que es participativo, basado en el didlogo social y en un cuestionario
de uso obligatorio, todo ello puesto a disposicidén publica por la SUSESO. Ademas del papel asesor
y prescriptor del OAL en estas actividades, el/la empleador/a cuenta con el Servicio de Prevencion
de Riesgos Profesionales, si la empresa es de mas de 100 trabajadores y trabajadoras y/o con el
Comité Paritario de Higiene y Seguridad si tiene mas de 25 trabajadores y trabajadoras en plantilla;
para la prevencion de riesgos psicosociales se conforma un comité especifico (Comité Paritario de
Aplicacion), en el que los actores sociales en el lugar de trabajo, consensuan las decisiones.

En Colombia, todas las acciones son responsabilidad del empleador/a, se pueden desarrollar por
especialistas de seguridad y salud en el trabajo (SST) o de talento humano, excepto la evaluacion
de riesgos psicosociales que la tiene que realizar un psicélogo/a con posgrado de Seguridad
y Salud en el Trabajo; en cualquier caso, ha de usarse obligatoriamente las baterias, guias y
protocolos de intervencidon puestos a disposicion publica por la Direccion de Riesgos Laborales del
Ministerio de Trabajo; la representacion laboral tiene un papel de vigilancia y de recomendacion. Las
Administradoras de Riesgos Laborales (ARL) deben brindar asesoria, asistencia técnica y vigilancia 'y
control por delegacion del Estado.

En México, la responsabilidad recae sobre empleador/a, que, si tiene 100 o mas trabajadores y
trabajadoras en plantilla debe constituir un Servicio Preventivo y, en cualquier caso, puede contratar
una consultora; no esta establecido el perfil profesional. Se ha de conformar una Comision de
Seguridad e Higiene, organismo paritario en el lugar de trabajo, que ha de velar por el cumplimiento
de la norma, que puede hacer propuestas que han de ser atendidas por el/la empleador/a.



= En Peru el/la empleador/a debe contar con un Servicio de Seguridad y Salud, pero no esta
reglamentada ninguna concrecion; las 3 herramientas para realizar la actividad preventiva consignada
por la ley en relacion con los riesgos psicosociales no estan aprobadas aun (se estan terminando en el
momento de realizar este informe), ni son de uso obligatorio; en las empresas de 20 y mas trabajadores
y trabajadoras, hay que formar un comité paritario de seguridad y salud y la representacion laboral
tiene derecho a participar en todas las decisiones relativas a cualquier aspecto del proceso preventivo,
los sindicatos mayoritarios pueden tener un/a observador/a.

Las actividades de promocion de la salud y la prevencidon de adicciones son obligatorias como activida-
des de gestion de riesgos psicosociales en el trabajo en Colombia y México.

Las actividades de vigilancia epidemioldgica y reparadoras, sanitaria y economica, derivadas de la expo-
sicion nociva a los riesgos psicosociales son un derecho en relacion con las enfermedades reconocidas
como de origen laboral y concretamente, las mentales en Chile y México, a las que se suman las del sis-
tema digestivo y cardiovascular en Colombia y ninguna en Peru, excepto que, como en todos los paises
de la AP, se pueda demostrar la causa-efecto. El retorno de la persona afectada y los cambios en las
condiciones de trabajo para ello, también se incluyen entre estas acciones obligatorias en Chile. Junto al
empleador/a, las entidades responsables son los OAL en Chile, las ARL en Colombia y el Instituto Mexi-
cano del Seguro Social (adjudica bajas e incapacidades) en México.

1.1.5. Fiscalizacién

En los cuatro paises de la Alianza del Pacifico, el Ministerio de Trabajo (MINTRA) propone normativa, po-
liticas y herramientas y tiene funciones fiscalizadoras en los lugares de trabajo respecto de la gestion de
los riesgos psicosociales laborales. En Chile y en Peru también tiene atribuciones el Ministerio de Salud
(MINSA), en Chile estas son del mismo tipo que las del MINTRA, en Peru a nivel de recomendaciones y
asesoramiento.

= En Chile estas actividades se realizan a través de las SEREMIS (Secretarias Regionales Ministeriales de
Salud) del MINSAL y la Direccion del Trabajo, dependiente esta del MINTRA, a traves de la Inspeccion
de Trabajo, organizada segun el ordenamiento territorial del pais, que cuenta con protocolos
especificos para el chequeo en los lugares de trabajo; la SUSESO (Superintendencia de Seguridad
Social) fiscaliza la actividad de los OAL y dicta normas para estos organismos.

= En Colombia, se realizan a través del Ministerio de Trabajo, la Direccion de Inspeccion Vigilancia y
Control, las Direcciones Territoriales del Ministerio del Trabajo y la Inspeccion de Trabajo (cuenta con
protocolo especifico para la verificacion).

= En México, tiene las atribuciones el MINTRA a través de la Secretaria del Trabajo y Prevision Social, la
Unidad de Trabajo Digno y la Direccion General de Prevision Social.

= En Peru, el MINTRA a traves de SUNAFIL-Superintendencia Nacional de Fiscalizacion Laboral (sector
privado), SERVIR (sector publico) y Direccion de Seguridad y Salud en el Trabajo, y el MINSA a traves
del CENSOPAS, del Instituto Nacional de Salud.

1.1.6. Instancias de concertacion tripartita o cuatripartita

En tres paises de la Alianza del Pacifico y uno de los invitados de MERCOSUR existen instancias de con-
certacion tripartita o cuatripartita en la materia, que han tenido algun papel en la definicion de la gestion
de los riesgos psicosociales laborales.

= En Colombia, el Comité Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo propone planes nacionales y
revisa y aprueba las normas en seguridad y salud en el trabajo incluyendo las de riesgo psicosocial.
La Comision Nacional de SST del sector publico es activa en establecer acciones de capacitacién y
sensibilizacién relativas a los riesgos psicosociales.

= EnMeéxico, laacciéon dela Comision ConsultivaNacionalque destacaenlaactualidad eslade propuesta
de actualizacion de la lista de enfermedades profesionales para ampliar algunas enfermedades
mentales.




= En Peru, el Consejo Nacional de SST cred, a peticion de las confederaciones sindicales, una
comision especifica sobre riesgos psicosociales (Ministerio de Trabajo, de Salud, agentes sociales
y organizaciones profesionales) en cuyo seno se han desarrollado las guias y protocolos para su
gestion en los lugares de trabajo que en la actualidad estan en fase de aprobacion.

= En Argentina, las Mesas Cuatripartitas del PRO.NA PRE (Programa Nacional de Prevencion por Rama
de Actividad) han desarrollado manuales de buenas practicas, que son los unicos documentos
institucionales que visualizan los factores de riesgo psicosociales laborales vinculandolos a la
organizacion del trabajo.

= En Chile, pese a que la participacion tripartita es un fundamento de la Politica Nacional de SST, no
existe tal 6rgano, aunque la normativa sobre riesgos psicosociales se ha consultado en mesas en las
que han participado las organizaciones representativas de trabajadores y empleadores, ademas de
las instituciones publicas relacionadas con la materia.

1.2. GESTION EFECTIVA

En ningun pais APIMS se cuenta con estudios que permitan caracterizar la gestion de los riesgos psi-
cosociales laborales en los lugares de trabajo. Las personas informantes clave en los cuatro paises de
la Alianza del Pacifico y los dos invitados del MERCOSUR (APIMS) estan de acuerdo en que la actividad
en los lugares de trabajo relativa a los riesgos psicosociales no es considerada prioritaria y cuando se
desarrolla, en su mayor parte busca simplemente el cumplimiento de las normas .

Chile es el unico pais APIMS en el que se puede hacer una aproximacion a las evaluaciones de riesgos
psicosociales laborales realizadas en las empresas e instituciones del pais, a través del registro en la
plataforma del método puesto a disposicion publica por SUSESO ya que es de uso obligatorio; se estima
que, entre 2016 y 2020, se han evaluado los puestos de trabajo de 37.6% de trabajadores y trabajadoras
con contratos formales.

En Chile y Colombia, paises en los que existen herramientas obligatorias para la evaluacién de estos ries-
gos, las personas informantes clave consideran que se avanza en su medicion; en cambio, en México o
Peru, pese a las obligaciones legales, consideran que ni tan siquiera se ha producido el primer paso para
su gestion, que seria incorporar los riesgos psicosociales laborales en el IPERC.

El acuerdo entre las personas informantes clave de todos los paises APIMS también es unanime en se-
nalar que el gran desafio de la gestion de los riesgos psicosociales laborales es la intervencion en origen,
la implementacion de medidas preventivas que supongan cambiar condiciones de trabajo.

Para hacer frente a este desafio en Colombia se elaboro un protocolo de intervencion, el cual incluye una
guia general que contempla acciones de intervencion y control frente a cada uno de los dominios y di-
mensiones contemplados en la bateria de instrumentos de evaluacion de factores de riesgo psicosocial
y sus efectos; tambiéen se desarrolld un proceso de sensibilizacion y socializacion de las herramientas
disponibles y obligatorias a responsables de talento humano y seguridad y salud en el trabajo, cubriendo
2040 empresas de sectores seleccionados.

En Chile, se reporta una campana de fiscalizacion de las extensas jornadas de trabajo relacionadas con
las altas exigencias cuantitativas y la doble presencia por parte de la Inspeccidn. Asi mismo, en este pais,
el proximo protocolo de vigilancia de los riesgos psicosociales en el trabajo, que comienza su vigencia
en enero de 2023, le da una importancia mayor a la prevencion mas alla de la medicion, insistiendo en la
verificacion in situ de las intervenciones prescritas cambiando condiciones de trabajo atendiendo a los
resultados de la evaluacion.



En todos los paises APIMS las personas informantes clave observan que las pocas empresas que reali-
zan algun paso relativo a la gestion de riesgos psicosociales laborales son las grandes y las transnacio-
nales. En México se consideran que son las unicas en las que se hace actividad preventiva y se reportan
casos en los que se ha implementado la flexibilidad horaria o el teletrabajo para reducir la interferencia
trabajo-familia o la consulta sobre mejora de procesos, tanto a trabajadores y trabajadoras como al de-
partamento de ingenieria, para reducir la carga de trabajo.

Las personas informantes clave consideran que la prevencion secundaria de los riesgos psicosociales
laborales (formacion a trabajadores y trabajadoras para afrontarlos o gestionarlos) es la mas prescri-
ta, aunque sin adaptar al resultado de la evaluacién, a la situacion de la empresa o institucién. No se
reportan contenidos concretos o alcance, ni tan siquiera en Colombia y México, paises en los que esta
accion es obligatoria.

La promocion de la salud se percibe por las personas informantes clave de los distintos paises como
una moda que ha llegado a las empresas grandes y transnacionales, excepto en Colombia donde es
obligatoria. En Chile y Peru se reporta relativa a los habitos de vida (alimentacion, ejercicio, suefo..), en
Peru se incluye en alguna guia del Ministerio de Trabajo, en Uruguay se refiere la puesta a disposicion de
bicicletas o actividades de gimnasia en alguna empresa para reducir el estrés laboral.

No se ha obtenido informacion de las personas informantes clave sobre el alcance efectivo de la vigi-
lancia, tratamiento de patologias, ni retorno al trabajo en relacion con los riesgos psicosociales laborales.

Existe unanimidad entre las personas informantes clave de los paises APIMS en sefalar tres facilitadores
para el desarrollo de la gestion de los riesgos psicosociales laborales en los lugares de trabajo (RPSL). EL
primero es la normativa vigente de obligado cumplimiento, que es necesario robustecer; en los paises
en los que no existe la obligacion de gestion de los RPSL, se considera que hay que desarrollarla; en los
paises en los que el enfoque no es de prevencion de riesgos laborales sino de prevencion/resarcimiento
de enfermedades o accidentes, se aboga por el cambio legislativo hacia el modelo de prevencion
de riesgos laborales. El segundo es la puesta a disposicién de instrumentos, guias o protocolos
estandarizados de utilizacion obligatoria. Con todo, a la vista de la informacion sobre gestion efectiva de
los RPSL, ambos aspectos normativos se consideran condiciones necesarias pero no suficientes, porque
la ley se desobedece en todos los paises. Por ello, las acciones de vigilancia y control del cumplimiento
de la normativa por parte de las instituciones fiscalizadoras se consideran sin discrepancia el tercer
facilitador fundamental, pero en todos los paises se observa como necesario dotarlas de mas recursos
de todo tipo, empezando por aumentar su personal. Otros facilitadores sefalados son:

= | egislacion, acuerdos tripartitos (interministeriales, si es necesario) o bipartitos con eficacia
obligacional, que supongan, en si mismos, prevenir en origen (las personas informantes clave se
refieren como ejemplo a regular la jornada con la mirada de salud laboral).

= Que la prevencion en origen en el seno de los lugares de trabajo se base en el didlogo social y
en general todo el proceso preventivo de RPSL; ello requiere previamente contar con el derecho
de participacion laboral al maximo nivel en esta area, con representacion laboral efectiva y con
poder contractual en las instituciones paritarias en los lugares de trabajo, interés sindical e interés
empresarial, entre muchos otros aspectos.

= La visidon por parte de empleador/a y sus representantes de que la prevencién de RPSL puede ser
beneficiosa para los resultados de la empresa.

= Actividades de capacitacion y sensibilizacion sobre intervencion frente a RPSL a empleadores/as,
gestores/as de talento humano, de seguridad y salud, sindicalistas.

= La participacion sindical en érganos tripartitos para desarrollar herramientas de todo tipo que
faciliten la prevencion de RPSL en origen y su actividad de propuesta, seguimiento y control en el
seno de las empresas.

= Contar con personal técnico especializado en el area de RPSL.

= Que las actividades preventivas en relacion con RPSL sean un recurso publico.




La unanimidad entre las personas informantes clave tambien se da en la identificacion de lo que se
consideran los obstaculos mas importantes a reducir en los paises APIMS. Por un lado, la gestién por la
gestidon de los riesgos psicosociales laborales, como mero acto de cumplimiento normativo y por otro,
tanto la creacion por parte del empresariado de empleos informales para evadir las obligaciones, como
la inseguridad y amenaza de desempleo y las importantes desigualdades que crean las practicas de
gestion laboral. En algunos paises, alguna de las personas informantes clave considera que también hay
que desarrollar actividades que permitan disminuir resistencias como:

= La consideracién por parte empresarial de la prevencion como un sobrecoste.

= La consideracion por parte empresarial de la prevencion de RPSL como una barrera al poder de
organizacion y gestion del trabajo.

= |a falta de recursos econdmicos de las empresas pequenas.

= | afalta de consciencia de todas las partes implicadas (empresarial, sindical, técnica) de la necesidad
de cambios organizativos, de cambios de condiciones de trabajo para la gestion efectiva de los RPSL
en los lugares de trabajo, la falta en este sentido de formacion y sensibilizacion sobre prevencion en
origen de estos riesgos.

= El rol de las OAL/ART en connivencia con el/la empleador/a por aglutinar tanto las funciones
preventivas, como las curativas y su falta de prescripcion de medidas adecuadas a las prioridades
que establecen los instrumentos de gestion de RPSL (por ejemplo, prevencion en origen).

= La poca presencia sindical en las empresas y su escasa priorizacion de la mirada de salud laboral en
los temas organizativos.

= Eltabu de la salud mental percibida como signo de falta de compromiso o debilidad.

= Eltabu empresarial sobre todo lo que tiene que ver con la gestidon de los RPSL y la salud mental como
ambito que se presta a enganos por parte de la plantilla.

Finalmente, cabe senalar que en Chile, Colombia, Peru y Argentina existen estadisticas oficiales referidas
a los riesgos psicosociales laborales, que muestran que la exposicion a los mismos es un problema pre-
valente. Con todo, los datos no son comparables. En Chile provienen del registro de las evaluaciones en
los lugares de trabajo, que abarcan a un 36,1% de trabajadores y trabajadoras con contratos formales y
en el resto de paises, proceden de encuestas poblacionales con diferencias importantes de diseno; por
ejemplo, algunas incluyen a la poblacion trabajadora con empleo formal e informal (Peru y Argentina),
otras soélo a la poblacion con empleo formal (Colombia) y aunque 3 de 4 (Colombia, no) utilizan las esca-
las del COPSOQ, se hace dificil llegar a alguna conclusion precisa. Ademas, México, Peru y Uruguay no
cuentan con datos relativos a la prevalencia de la exposicidn a estos riesgos, lo que hace imposible apro-
ximarse al alcance de esta problematica en los paises APIMS. Por otro lado, faltan estudios poblaciones
de entidades oficiales a nivel pais o regional que relacionen los riesgos psicosociales con patologias
especificas. Asi, la aproximacion a los efectos de la exposicion a estos riesgos en la salud de la pobla-
cion trabajadora se realiza a partir de las enfermedades profesionales reconocidas, alli donde existen
registros (Chile, Colombia, México y Argentina), con todas las limitaciones que ello supone; entre ellas,
que solo se reconocen como relacionadas con los riesgos psicosociales las enfermedades mentales
(excepto en Colombia), pese a la abundante evidencia cientifica de alta calidad (estudios longitudinales
con grandes bases de datos) al respecto de la asociacion entre los riesgos psicosociales y otros trastor-
nos de salud como por ejemplo, las enfermedades cardiovasculares.



2. ORIENTACIONES COMUNES

Estos lineamientos son fruto del consenso alcanzado a través de un proceso deliberativo participativo,
protagonizado por 15 profesionales pertenecientes a los Ministerios de Trabajo y de Salud de los paises
de la Alianza del Pacifico e invitados del MERCOSUR (APIMS), especializado/as en el ambito de la ges-
tion de los riesgos laborales y mandatado/as por dichos organismos a tal efecto (ver mayor detalle en
la presentacion de este documento). Pretenden concretar y desarrollar orientaciones minimas comunes
sobre materias fundamentales en la gestion de los factores de riesgo psicosociales laborales y la pro-
mocién de la salud mental en los lugares de trabajo de los paises APIMS, en base a la normativa espe-
cifica de los paises de la Alianza del Pacifico en los que esta existe y a la normativa general desarrollada
por la OIT, ademas de la instaurada por las declaraciones de las instituciones multilaterales de la region
como la Alianza del Pacifico, el instrumento andino de seguridad y salud en el trabajo o la declaracion
sociolaboral del MERCOSUR.

Las dos lineas basicas consensuadas como marco son que:

La gestion
de factores de
riesgo psicosociales
laborales con un
enfoque preventivo
y participativo como
parte del derecho

La actuacion para

reducir los riesgos

psicosociales en el
trabajo como primera
etapa imprescindible

fundamental a un O para promover la salud
entorno de trabajo mental en el trabajo
seguro y saludable O
O
-I-
1
La gestion de factores de riesgo psicoso- : Esta actuacion para reducir los riesgos psico-
ciales laborales con un enfoque preventivo : sociales en el trabajo de manera participada,
(cambiando las condiciones de trabajo deri- . poniendo en el centro el cambio de las con-
vadas de su organizacion), y de manera parti- i diciones de trabajo sefialadas como nocivas
cipativa (a través del dialogo socialenellugar : por su evaluacion, se entiende como primera
de trabajo), es entendida como parte del de- etapa imprescindible para promover la sa-
recho fundamental a un entorno de trabajo lud mental en el trabajo, siguiendo la linea
seguro y saludable, reconocido en la Declara- acordada por OIT y OMS en septiembre de
cion de la 1102 Conferencia Internacional del 2022 sobre salud mental en el trabajo*.
Trabajo de la OIT en junio de 20223,
3 https./www.ilo.org/global/about-the-ilo/newsroom/ 4 j'Mental health at work: policy l;)rief“ en hitps.//vwww,
news/WCMS, 848141/ lang-—es/indexhtm ilo.org/wemsp5/groups/public/---ed p‘rote‘ct/-
--protrav/---safework/documents/publication/
wcms_856976.pdf
>
\
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En este marco las orientaciones para la gestion quedan concretadas como
minimo comun de la siguiente manera:

A

La gestion de los factores de riesgo psicosociales laborales (RPSL) ha de fundamentarse en la preven-
cion en origen, promoviendo el cambio de condiciones de trabajo insalubres, tanto desde el punto
de vista de la salud fisica como mental. Y ello en base a un proceso participativo, a partir del dialogo
social y de un concepto ciclico de la prevencion, evitando la gestion burocratica (gestion por la ges-
tion). La responsabilidad es del empleador/a.

=

El proceso de gestion de los factores de riesgo psicosociales laborales se conforma de cinco pasos que
han de cumplir una serie de requerimientos:

La evaluacion de los riesgos psicosociales es el primer paso del proceso de
gestion de estos riesgos. Para ello:

o Se usaran métodos basados en la respuesta de trabajadoras y trabajadores a

cuestionarios validados y estandarizados, obligatorios, puestos a disposicion
publica por parte de la Administracion de cada pais, que identifican y miden
como minimo comun los riesgos psicosociales instaurados en los modelos con
mas evidencia cientifica y de mayor calidad hasta el momento: altas exigencias,
bajo control, bajo apoyo, y bajas compensaciones (atendiendo a los modelos
demanda-control-apoyo social y esfuerzo-compensaciones); ademas,
considerando la perspectiva de género y pese a la menor evidencia, incluiran el
alto conflicto trabajo-familia y las altas exigencias emocionales.

Asi mismo, estos métodos de evaluacion han de permitir visualizar
desigualdades de exposicion en el lugar de trabajo. Por ello, el analisis
estandarizado permitira presentar por defecto, no solo los resultados por centro
de trabajo o empresa/instituciéon sino también por grupo ocupacionaly género,
como minimo comun. Estas unidades de analisis que han de proporcionar la
identificacion de desigualdades, si existieran, seran completadas por cada
pais con otras unidades de analisis, sean condiciones de empleo y trabajo o
sociodemograficas, consideradas como pertinentes en su contexto.

El trabajo de campo de dicha evaluacién serd disenado con la participacién
de los y las representantes del empleador/a y de los trabajadores y las
trabajadoras.



-
o

3°" paso

PLANIFICACION

Establecer y planificar las medidas preventivas en origen, para la eliminacion
o minimizacion de cada uno de los riesgos psicosociales identificados en
la evaluacion, es el segundo paso de la gestion preventiva de los riesgos
psicosociales. Esta intervencion preventiva obligatoria:

o Ha de realizarse a medida de los resultados de la evaluacion previa,
cambiando las condiciones de trabajo que se han diagnosticado como
nocivas.

o Paraello, se aconsejarair riesgo ariesgo identificadoy empezar poraquellos
cuya prevalencia de exposicion en la situacion mas desfavorable para la
salud sea mas elevada en el centro de trabajo.

o Se tomaran como punto de partida de los cambios de condiciones de
trabajo a realizar, las indicaciones establecidas en la Tabla 1 para prevenir
los riesgos psicosociales en origen, basadas en las lineas establecidas en el
ya citado documento conjunto de la Organizacion Internacional del Trabajo y
la Organizacion Mundial de la Salud de septiembre de 2022 Mental health at
work: policy brief (consultar Tabla 1 pags 16-17).

o El establecimiento y la planificacion de medidas preventivas en origen
debe realizarse a partir del dialogo social en el lugar de trabajo, entre
representantes de la parte empleadora y de los trabajadores y trabajadoras,
asesorados por profesionales de la prevencion acreditados, siguiendo las
orientaciones relativas a una organizacion del trabajo saludable senaladas en
los cuadros anteriores.

APLICACION

La aplicacion de las medidas preventivas, que atiende a la planificacion cuyos
requerimientos han sido sefnalados en el punto anterior, es responsabilidad de la
parte empleadora y constituye el tercer paso en la gestion de los RPSL.

SEGUIMIENTO

La monitorizacion o seguimiento de la aplicacion de las medidas preventivas es
el cuarto paso de la gestion de los RPSL. Esta se realizara con la participacion de
representantes de la direccion y de los trabajadores y trabajadoras, asesorados por
profesionales de la prevencion acreditados.

RE-EVALUACION

Una vez desplegada la intervencion preventiva, con las caracteristicas hasta
ahora sefnaladasy cumpliéndose en un plazo maximo después de la evaluacion que
establecera cada pais, han de re-evaluarse estos riesgos, para analizar la eficacia
de las medidas en la reduccion de los riesgos psicosociales identificados como
mas prevalentes, siendo el quinto paso. Si se han reducido dichos riesgos, se
continuara con los siguientes en prevalencia en la nueva evaluacion, en desarrollo
de la mejora continua.




Aspecto del
trabajo

Tabla 1: Ejemplos de riesgos psicosociales en el trabajo
y de intervenciones organizativas para reducirlos’

Posible
origen

Riesgos

psicosociales
potenciales

Ejemplos de intervenciones organizativas

Contenido del
trabajo/diseno
de las tareas.

Parcializacién o
diseno de tareas
sin cognicion,
especializacion en
tareas simplesy
estandarizacion del
trabajo.

Falta de variedad
en el trabajo;
infrautilizacion de
conocimientos

y habilidades en
el trabajo (low
control: low sRill

Enfoques participativos en el disefio del puesto de
trabajo.

Rotacién de tareas mas y menos complejas.
Rediseno del puesto de trabajo, enriquecimiento.

en el trabagjo.

de tareas simples;
falta de control en
el diseno tareas o
en las cargas de
trabajo; participa-
cion limitada en las
decisiones relativas
al propio trabajo.

cia (low control:
low decision
authority).

discretion).
Carga de tra- Plazos cortos o in- | Cargas elevadas; Limites en horas de trabajo y/o numero de turnos.
bajo, ritmo de | suficientes de ma- | altas exigencias Plazos y objetivos alcanzables.
trabajo. nera continuada; cuantitativas; . . . .
. . . Exigencias laborales adecuadas (ni demasiado
falta de personal; ritmo de trabajo : . :
e , altas ni demasiado bajas).
procedimientos elevado; altas
ineficaces; tecnolo- | presiones de Personal suficiente para alcanzar objetivos marca-
gia obsoleta. tiempo (high dos.
demands).
Horarios de Horarios largos Alto conflicto Enfoque participativo en la confeccion de horarios
trabajo. 0 poco sociales; trabajo-vida. de trabajo.
trabajo a turnos; Flexibilidad horaria a favor de las necesidades del
horarios inflexibles. trabajador/a.
Planificar pausas.
Facilitar apoyos durante trabajo en horarios
asociales (planificar cambios, permitir permutas,
llamadas, comidas,..).
Métodos de Estandarizacion Falta de autono- Métodos de trabajo participativos: enfoques par-
trabajo/control | del trabajo; diseno | mia, baja influen- ticipativos en el diseno y planificacion del trabajo

(cantidad, calidad, tiempo), de los procesos de
trabajo; dar participacion en todos los aspectos
de la organizacion del trabajo, en los procesos de
decision.

Comunicacion e informacion frecuente y abierta
en todas direcciones.

Cultura organi-
zativa.

Objetivos organiza-
tivos poco claros;
mala comunica-
cién; cultura que
permite la discrimi-
nacién o el abuso.

Conflicto de rol;
baja justicia orga-
nizacional; alta
inseguridad en
las condiciones
de trabajo.

Oportunidades de consulta y cooperacion signifi-
cativas con los trabajadores y trabajadoras y/o sus
representantes.

Procedimientos organizativos para hacer frente al
trato injusto (para asignacion de tareas, asignacion
de horarios, promociones, contratos, salarios...),
para hacer frente al comportamiento opresivoy a
los abusos.

Apoyo a los trabajadores y trabajadoras afectadas
por trato injusto, opresivo o abusivo.

1 Mental health at work: policy brief (pg. 10) en https:./www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---
safework/documents/publication/wcms_856976.pdf
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Aspecto del
trabajo

Posible
origen

Riesgos

psicosociales
potenciales

Ejemplos de intervenciones organizativas

Relaciones
interpersonales
en el trabagjo.

Supervision auto-
ritaria; deficiente
gestion de perso-
nal.

Aislamiento
social o fisico;
falta de apoyo
funcional de
supervisores o
companeros y
companeras;
baja calidad

de liderazgo,
violencia, acoso
o intimidacion;
discriminacion y

Mejorar los conocimientos y habilidades de los
mandos intermedios y alta direccion para desa-
rrollar el trabajo en equipo y el apoyo funcional al
equipo.

Procedimientos para prevenir la violencia 'y el aco-
so e investigarlos de manera eficiente.

Procedimientos para prevenir la discriminacion en
el trabajo e investigarla de manera eficiente.

Mejorar los conocimientos y habilidades de los
mandos para aplicar procedimientos para prevenir
la discriminacion, la violencia y el acoso.

exclusion. Posibilitar el apoyo funcional entre pares.
Evitar el trabajo aislado, especialmente en horarios
o lugares de trabajo atipicos.
Rolen la orga- | Papel poco claro Baja claridad de Definicion clara y realista de: rol, requisitos de ren-
nizacion. dentro de la or- rol. dimiento y estructuras a las que hay que reportar.

ganizacién o del
equipo.

Desarrollo de
carrera.

Promocion insufi-
ciente o excesiva;
relacion laboral
insegura; escasa
inversion en desa-
rrollo profesional;
procedimientos pu-
nitivos en caso de
bajas por enferme-
dady en la gestion
del rendimiento;
inexistencia de
procedimientos de
gestion de perso-
nal o poca trans-
parencia de los
mismos.

Bajo recono-
cimiento; alta
inseguridad.

Formacion profesional y perspectivas de reciclaje
profesional justas y de calidad.

Empleo formaly estable a través de contratos
laborales acordes con la legislacion y regulacion
nacionales, incluido el derecho a la baja por enfer-
medad remunerada.

Igualdad de oportunidades y transparencia en
todos los procesos (de promocion, asignacion de
tareas, horarios, etc.).

Gestion del rendimiento basada en el apoyo de
superiores.

Interrelacion
trabajo-familia.

Exigencias en con-
flicto del empleo

y del trabajo de
cuidados; estar
fuera de casa por
necesidades del
empleo.

Alto conflicto
trabajo-familia.

Flexibilidad horaria a favor necesidades trabaja-
dor/a.

Apoyo a trabajadoras y trabajadores con personas
dependiente a su cargo (confeccionar de manera
participativa los horarios, preavisar con suficiente
tiempo de cambios horarios, permitir permutas,
reducir carga de trabajo..).




C

Reforzar normativamente la obligacion de empleadores y empleadoras
de cumplir con la finalidad preventiva de la evaluacion. |

D

Reforzar normativamente la Psicosociologia Laboral como disciplina pre-
ventiva obligatoria y se formara o actualizara formativamente a profe-
sionales con experteza para asesorar en las intervenciones organizativas, a

.’ quienes debera acreditarse.

Desarrollar, por parte de las administraciones responsables de cada pais,
planes especificos de fiscalizacion y sancion que garanticen la efectivi-
dad de las disposiciones que se adopten siguiendo estas orientaciones,
relativas a la gestion de los riesgos psicosociales laborales, fundamentadas
en la prevencidn en origen y participativa y en un concepto ciclico. Para ello
cabe:

o Establecer los recursos necesarios en términos de personal y
formativos, para conseguir una fiscalizacion eficiente;

o Desarrollar programas de fiscalizaciones anuales a diversas
empresas/instituciones sobre modificaciones organizativas a
medida de los resultados de la evaluacion de los riesgos psicosociales
en el trabajo;

o Realizar un encuentro formativo y de intercambio de experiencias,
anual, entre fiscalizadoras y fiscalizadores de los paises de Alianza
del Pacifico e invitados del MERCOSUR.

()

’:

Crear una subcomision técnica permanente para el seguimiento y desa-
rrollo de estas orientaciones, conformada por profesionales y asesoras con
relevancia politica de los gobiernos de los paises de la Alianza del Pacifico
e invitados del MERCOSUR. Dicha subcomision actuaria bajo mandato del
grupo técnico laboral de la Alianza del Pacifico con el liderazgo de Chile. Sus
primeros cometidos serian vehicular las acciones propuestas en el siguiente
apartado cuya finalidad es la compresion, sensibilizacion y difusion de las

orientaciones comunes.

Crear un Observatorio de riesgos psicosociales laborales y de su preven-
cion. Se generaria un sistema integrado de informacion sobre factores de
riesgo psicosociales laborales y sobre su gestion en los lugares de trabajo de
cada pais y a nivel de Alianza del Pacifico e invitados del MERCOSUR. La toma
de datos informativos seria a partir de los registros existentes en los paises o
de nueva creacién en los paises que no existen: datos de registro de las eva-
luaciones en los lugares de trabajo, de enfermedades reconocidas como pro-
fesionales, datos provenientes de la fiscalizacion (qué actividades de gestion
se hicieron, qué condiciones de trabajo se rectificaron..). EL objetivo es guiary
monitorear las politicas publicas y todo tipo de accion gubernamental a nivel
pais, sector, ocupacion.. en base a datos para mejorar su adecuacion.



3. LINEAS DE ACCION PARA LA COMPRENSION,
gl(E)IIIVISLIJﬁIIIE_éZACION Y DIFUSION DE LAS ORIENTACIONES

La finalidad de las acciones consensuadas aqui propuestas es la comprension, sensibilizacion y difusion
de las orientaciones comunes consensuadas sefnaladas en el apartado anterior, cuyo objetivo es insta-
lar en todas las instancias que tienen algun papel en la gestion de los factores de riesgo psicosociales
laborales una cultura de prevencién y participativa, cambiando las condiciones de trabajo que la eva-
luacion de riesgos psicosociales identifique como nocivas, a través del dialogo social, como primer paso
imprescindible en los lugares de trabajo para evitar y minimizar los trastornos para la salud mental que
se pueden derivar del empleo, siguiendo las directrices acordadas por OIT y OMS en septiembre 2022
sobre salud mental en el trabajo ya citadas (ver nota a pie numero 3). Estas lineas de accion se vehicu-
larian por la subcomision técnica permanente de riesgos psicosociales laborales y salud mental en el
trabajo de los paises APIMS.

Elaborar un manual basico de prevencion de riesgos psicosociales labo- C
rales de la Alianza del Pacifico e invitados de MERCOSUR, que incorpore -
y desarrolle las orientaciones comunes indicadas en el apartado anterior. —)

El objetivo es visualizar un marco conceptual y de accibn comun para los
6 paises. Seria un manual en formato virtual, que se actualizaria de forma
periodica y que estaria alojado en un espacio web de la Alianza del Pacifico.
Necesita de la creacion de un grupo de trabajo mixto conformado tanto de
expertos cientificos como de personal técnico de la administracion y generar
un plan de trabajo con financiacion. Se firmaria por los seis paises, al estilo
de un tratado.

Identificar, recopilar y difundir buenas practicas en la aplicacion de me-
didas preventivas frente a los riesgos psicosociales laborales, de los lu-
gares de trabajo de los paises de la Alianza del Pacifico e invitados del
MERCOSUR. El objetivo es tener referentes regionales recopilados en un
espacio web de la Alianza del Pacifico. Se consideran “buenas practicas”
aquellas practicas que van mas alla de la exigencia normativa de cada pais,
cumpliendola y alineandose con las orientaciones de la Alianza del Pacifico
e invitados de MERCOSUR indicadas en el apartado anterior. Se centran en el
cambio de condiciones de trabajo, en la reduccion de las exposiciones a los
riesgos psicosociales laborales, a partir de la intervencion en la organizacién
del trabajo, basada en el dialogo social en el lugar de trabajo. La identifica-
cion, recopilacion y eleccién se haria por parte de las instancias tripartitas
existentes a nivel de pais alrededor de la gestion de los riesgos psicosociales
laborales. El reconocimiento a nivel regional se realizaria por un consejo ro-
tativo bianual de la Alianza del Pacifico e invitados del Mercosur. EL “premio”,
para la parte empleadora y sindical de las experiencias reconocidas a nivel
regional, seria realizar una pasantia en una empresa o institucion reconocida
de otro pais APIMS.

Recopilar y difundir en una guia los aspectos comunes y diferenciadores
de las normativas nacionales vigentes cuanto a la gestion de los factores
de riesgo psicosociales laborales, a fin de facilitar una posible actualizacion
normativa en los paises de la Alianza del Pacifico y generar ejemplo para los
paises de la region que adolecen de ella. Su desarrollo se basara en el docu-
mento de diagnéstico elaborado por la consultora ISTAS-Fundacion Primero
de Mayo (ver nota a pie numero 1) y las orientaciones comunes indicadas en
el apartado anterior.

I —




Diseiar e impartir formacion especifica a empleadores y empleadoras y
a trabajadores y trabajadoras y a lo/as miembros de sus organizaciones,
tanto presencial como virtualmente, en base a los materiales desarrolla-
dos para las lineas de accidén anteriores. El objetivo es instalar en la agenda
de los actores tanto a nivel de empresa, como sectorial, territorial y nacional,
el enfoque preventivo y participativo en la gestion de los riesgos psicoso-
ciales laborales, con el fin de desplegarlo en las instancias consultivas y de
negociacion bipartitas y tripartitas. Seria una formacion participativa en base
a talleres tedrico-practicos a partir del estudio de casos, que permitiera rom-
per mitos y mostrar acciones y herramientas practicas para multiplicar este
enfoque. Es importante que con anterioridad se geste la formacion a nivel
reglado y certificado del personal que debe impartir estas capacitaciones,
con competencias tedricas y pedagogicas.

El resultado de todas estas acciones se alojara fisicamente en un espacio
web de la Alianza del Pacifico, todas las acciones tendran un plan comu-
nicacional a través de redes sociales (Twitter, Facebook, TikTok, Instagram,
BeReal, etc.) y de difusion a través de webinars, podcasts, video-capsulas,
etc. El objetivo es ser referente para administraciones, organizaciones em-
presariales, organizaciones sindicales, gobiernos, instituciones fiscalizadoras,

| organismos administradores laborales (OAL) o administradoras de riesgos la-
borales (ARL), empresariado, trabajadores y trabajadoras, servicios de preven-
cion de riesgos profesionales, comités o comisiones paritarias de seguridad y
salud y para las instituciones formativas universitarias, profesionales, colegios
profesionales, etc., en la region cuanto a la accion preventiva frente a los ries-
gos psicosociales en el trabajo. Se adaptara el mensaje y el formato segun el
colectivo destinatario. Se realizard seguimiento y monitoreo de dichas cam-
panas de difusion.

Necesidades planteadas a la Alianza del Pacifico y a cada uno de los gobiernos de los
paises para la puesta en marcha de estas orientaciones y lineas de accion comunes

Es necesario que la Alianza del Pacifico dée amparo y mandate estas orientaciones y lineas de accion
y a la subcomision técnica para su seguimiento y desarrollo.

Estas orientaciones habrian de incorporarse a la politica publica, realizar acciones de regulacion (si
es necesario y posible), de sensibilizacion y difusion y finalmente de control de su implantacion en
cada pais. Se trata de pasar de las orientaciones de la Alianza del Pacifico e invitados del MERCOSUR
a acciones definidas por cada uno de los gobiernos segun necesidades de adaptacion, para su eje-
cucion por parte de los empleadores/as y trabajadores/as en los lugares de trabajo.

Es imprescindible establecer, de manera acordada como Alianza del Pacifico y tambien de forma
individualizada como pais, los recursos necesarios y una temporizacion para su puesta en marcha.
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