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FRANCIA

ACUERDO DE LOS AGENTES SOCIALES SOBRE MEDICINA DEL TRABAJO®"

Al término de la octava reuniéon de negociaciones, el 11 de septiembre de 2009, los interlocutores
sociales llegaron a un Acuerdo relativo a la “Modernizacion de la Medicina del Trabajo”. Los
delegados sindicales comunicaran en las préoximas semanas si sus respectivas centrales estan
dispuestas a firmar este Acuerdo, ya que este texto contempla varios temas que han originado
disensiones durante las negociaciones, en particular la cuestion de la financiacion del sistema, temas
que han sido remitidos a una comision de seguimiento. Esta comisién, compuesta por las
organizaciones firmantes, presentara un balance global del Acuerdo, a lo mas tardar, el 31 de
diciembre de 2012.

Incapacidad y visitas médicas

Varias disposiciones del protocolo de acuerdo se refieren a la incapacidad, en sus distintos grados,

para la profesién habitual o el puesto de trabajo y las visitas o controles médicos.

Incapacidad:
El Acuerdo define la incapacidad como “la existencia de contraindicaciones, fisicas o psiquicas, que
llevan consigo una restriccion para el trabajador de realizar una o varias tareas relacionadas con su

puesto de trabajo”.

Visita médica para preservar la insercion profesional

El texto crea una comision colegial formada por el médico del trabajo, el Inspector médico del Seguro
de Enfermedad y, en su caso, el médico de cabecera. Esta Comision propondra al trabajador en
situacion de baja por enfermedad (salvo en caso de baja de corta duracién), una “visita previa de
reincorporacién”, cuyo objetivo es proponer al empleador, antes del retorno al trabajo del asalariado,
una opcién para mantenerlo en el empleo. Si el médico del trabajo declarara la incapacidad del
trabajador y fuera imposible su reclasificacion, el empresario podria iniciar un procedimiento de
despido en el plazo de los 21 dias siguientes a la declaracién de incapacidad. El Acuerdo prevé que,
durante este periodo, el Seguro de Enfermedad siga abonando la prestacion econdémica por
incapacidad. Si al término de 21 dias, el trabajador no fuera despedido, el empresario debera pagarle

el salario correspondiente al empleo que ocupaba antes de la suspensién de su contrato de trabajo.
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Revisiones periddicas

La periodicidad de las revisiones médicas se fijara reglamentariamente, sin que pueda sobrepasar
tres afos (frente a dos actualmente) para los trabajadores que no hubieran estado expuestos a
riesgos especificos. Estos ultimos tendran derecho, en el intervalo, a una o varias “entrevistas
medico-profesionales” con enfermeros especializados en salud laboral. Para los trabajadores
asalariados, que ocuparon puestos de trabajo que necesitan una vigilancia particular, el texto precisa
que la periodicidad debera también determinarse por una reglamentacion precisa y relativa a los

riesgos mas importantes a los que estuvo expuesto el trabajador.

Organizacién y gobernanza de los servicios de salud laboral (SST).

El Acuerdo prevé la creacion de una Comision médico-técnica, en los Servicios de Salud del Trabajo
inter-empresarial, dedicada a la colaboraciéon e intercambios entre los médicos del trabajo, los
técnicos o especialistas pluridisciplinarios, los enfermeros especializados del trabajo y el Director del
Servicio. Sera un 6rgano que hara propuestas de acciones colectivas de prevencion de riesgos

laborales.

La coordinacidén en el ambito nacional de los servicios de salud laboral, sera competencia de una
comision paritaria del Consejo de Orientacion sobre las Condiciones de Trabajo (COCT), cuya mision
sera definir “orientaciones estratégicas”. En el ambito regional, estos objetivos seran definidos por
una Comision Regional de Direccién —coordinada por la Direccion Regional de Trabajo, Empleo y
Formacion Profesional (DGTEFP)- asociando ademas a la Caja Regional del Seguro de Enfermedad
(CRAM) vy, en su caso, al OPPBTP (Organismo Profesional de Prevencion del sector de la
Construccion y Obras Publicas). El Director Regional de Trabajo solicitara el dictamen de la Comisién
en lo que se refiere a la aplicacion de las autorizaciones, al convenio y a la promocién de acciones
innovadoras y, si fuera necesario, a la adaptaciéon de las modalidades de las visitas médicas y a la

cobertura territorial de los Servicios de Salud en el Trabajo.

El Acuerdo prevé también que el Consejo de Administracion de los SST esté compuesto por tres
Colegios (representantes de las organizaciones de empresarios, de las empresas miembros del SST
y de las organizaciones sindicales representativas) y que cada uno de esos Colegios disponga de un
tercio de los escafios del Consejo. La Comisién de seguimiento del Acuerdo se encargara de evaluar
la aplicacion de esta nueva composicion. Los interlocutores sociales firmantes podran proponer, antes

de finales de 2012, una representacion paritaria para la citada comision.

Por ultimo, los SST deberan estudiar, lo mas rapidamente posible, las posibilidades de
“acercamiento” entre ellos, para una utilizacion comun de las competencias. La Comision de
seguimiento del Acuerdo se encargara de hacer el balance de esta agrupacién de competencias, asi

como de la reorganizacion resultante.
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Financiacion

Aunque en su carta de orientacion, de 25 de julio de 2008, el Ministro de Trabajo incitaba a los
interlocutores sociales a negociar sobre este tema, el texto solo aborda ligeramente la cuestiéon de la
financiacion de la Medicina del Trabajo. Por ello, el tema se ha confiado a la Comisién de
seguimiento, encargada de elaborar un informe relativo al estado actual de las modalidades de
célculo de las cotizaciones, asi como de estudiar las ventajas e inconvenientes de los sistemas
existentes. El Acuerdo se limita a recordar que los Servicios de Salud del Trabajo “inter-

” o«

empresariales” “no ejercen actividades con fines de lucro, pero aplican la reglamentacion en lo que se
refiere al pago de las prestaciones por las empresas afiliadas”. Por otra parte, “obedeciendo a la
preocupacion de transparencia financiera”, se prevé que los miembros del SST, asi como los del
Consejo de Administracién, deberan comunicar el reglamento interior del Servicio, sus estatutos y las
informaciones relativas a las cotizaciones pagadas, asi como un informe sobre la utilizacién de las

mismas.





