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PROLOGO

Al mirar el camino recorrido por UPCN en la Prevencion Laboral
de Adicciones, con mucho orgullo y humildad podemos decir que hemos
dado pasos muy importantes en el cuidado y proteccion de nuestr@s
companer@s trabajador@s y sus familias.

Desde la creacion del Centro Preventivo Laboral, con las nu-
merosas acciones concretadas de sensibilizacion, cursos, jornadas y
actividades diversas, realizadas a lo largo y ancho del pais, inspiradas
en dar una mano solidaria a quienes atraviesan problematicas de con-
sumo de sustancias psicoactivas; también con este Estudio 2019 que
presentamos, y que dirigio la cra. Lic. Alejandra Sassone con apoyo de
nuestra Secretaria Gremial de Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo
(CYMAT) Yy la colaboracién del Centro Argentino de Prevencién Laboral
en Adicciones (CAPLA), continuamos avanzando en este camino.

Un Estudio que analiza, en los espacios laborales publicos, la
compleja problematica de las adicciones y focaliza una realidad que
nos anima a reflexionar, a pensar y a decidir caminos adecuados para
seguir trabajando, basados en un diagndstico claro y concreto, que
permite a su vez disefiar y planificar prioridades estratégicas de inter-
vencion, acorde con las necesidades que imperan en cada espacio
laboral publico.

Es, sin ninguna duda, un avance significativo, que nos clarifica y
que nos muestra en primer lugar, que no ha sido en vano que, UPCN
como gremio pionero en esta tematica, haya dado hace afios este paso
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fundacional, promoviendo lo que en los ultimos tiempos, la Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS) nos hablara de espacios laborales
saludables.

Asuvez, laAgenda 2030 de septiembre de 2015, muestra que los
lideres mundiales adoptaron un conjunto de objetivos globales, donde
entre sus metas, destaco el punto 3.5 de esta Agenda, que nos indica:
“Fortalecer la prevencion y el tratamiento del abuso de sustancias adic-
tivas, incluido el uso indebido de estupefacientes y el consumo nocivo
de alcohol”. Todos tenemos que hacer nuestra parte: los gobiernos, el
sector privado, la sociedad civil y cada uno de nosotros; en este caso
en particular nuestra organizacioén gremial ya lo viene realizando.

Y en este camino venimos trabajando, hace ya dos décadas; en
un trabajo colectivo para fortalecer la educacion, la capacitacion y la
formacion, estimulando la reflexion, y la adquisicion de competencias a
partir del desarrollo de acciones preventivas con nuestr@s dirigent@s,
delegad@s y trabajador@s en su conjunto pertenecientes al ambito del
Estado Nacional, Provincial y Municipal.

Este Estudio fue disenado en funcién de cuestiones estratégicas:
contar con un diagndstico serio, claro y actualizado para, a partir del
analisis pertinente, brindar respuestas adecuadas en los escenarios
publicos y por eso también renovamos nuestro compromiso, en funcién
de continuar desarrollando y construyendo nuevas practicas sindicales
y pedagdgicas para la defensa y cuidado, frente a la epidemia de las
adicciones en particular, y de las llamadas enfermedades sociales en
general para nuestra gente. En otras palabras, desde nuestro gremio,
realizar lo que podriamos llamar Responsabilidad Social Sindical o
Gremial (RSS/RSG), como otro paso innovador.

Esperamos que esta experiencia sea tan beneficiosa para ustedes
como ha sido para nosotros; que es poder compartir este tiempo que
nos toca vivir juntos, amalgamando voces, sumando, construyendo per-
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manentemente esta confraternidad amplia, pluralista, federal que suefa
llegar al interior de cada region y de cada un@ de I@s trabajador@s,
para cada vez ser mejores trabajador@s, mejores profesionales, mejo-
res sindicalistas, apelando a construir nuestro Pais con Justicia Social
que nos contenga a todas y a todos.

Cro. ANDRES RODRIGUEZ
Secretario General UPCN
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INTRODUCCION

El campo de estudio inherente a la problematica del consumo
de sustancias psicoactivas en el ambito laboral se constituyé en una
necesidad mundial, destacada hace ya muchos afos por distintas
organizaciones internacionales y, principalmente, por la Organizacién
Internacional del Trabajo (OIT).

En lo concerniente especificamente a la Administracion Publica
Nacional, Provincial y Municipal de la Republica Argentina', desde el
sindicato mayoritario, la Union del Personal Civil de la Nacion (UPCN),
hace ya veinte anos que se comenzo y continud con este lineamiento,
sustentandose en el denominado modelo del Centro Preventivo Laboral
(CPL). Este modelo descansa en la llamada “cultura preventiva” la cual
debe comprenderse como un proceso continuo de acciones que se
deben llevar a cabo, a los efectos de una prevencién de los consumos
de sustancias psicoactivas en el ambito laboral publico basados en la
promocion de mejores condiciones de salud y trabajo.

' La administracién publica estéd formada por los organismos estatales que cumplen con las
funciones administrativas del Estado argentino. Todos estos entes y dependencias integran el
Poder Ejecutivo Nacional (PEN). Integran los organismos descentralizados y las especializadas,
como los centros de ensefianza, hospitales y museos. Las fuerzas armadas también integran la
administracion publica, aunque poseen un régimen especial. La estructura del Estado argentino
esta constituida por el estado nacional, los provinciales y la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.
Cada una tiene su propia administracién publica. Los gobiernos municipales tienen autonomia
propia otorgada en el Articulo 123 de la Constituciéon Nacional.
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Desde el CPL, una de las herramientas para evaluar las conse-
cuencias de la implementacion de este modelo de posicionamiento e
intervencion, ha sido la realizacion del “Estudio 2019” para relevar la
situacioén del colectivo laboral en la actualidad, referente a la problema-
tica del consumo de sustancias psicoactivas. Atentos a una sociedad
que esta en constante avance en lo social, politico, econdémico, laboral,
no se pueden hacer relevamientos de estas situaciones en periodos
muy largos, ya que distorsionarian la realidad y estariamos aplicando
criterios de prevencioén y abordaje con un diagndstico poco confiable.
(Consecuentemente, comenzamos con el relevamiento a principios
de septiembre y con la recoleccion final de los mismos a fines de no-
viembre).

Tengamos en cuenta que el consumo de sustancias psicoactivas
es una realidad que ha atravesado y continua atravesando la historia de
la humanidad. Ha formado parte de rituales sagrados, para buscar un
estado alterado del conocimiento, como vehiculo para vivenciar nuevas
experiencias y sensaciones, por gusto, diversion y placer, como practica
recreacional o ludica, forma de escapar quimicamente de las emociones
desagradables o dolorosas de la vida, como anestesia, como condicion
de pertenencia con los grupos de pares, para poder cumplir con los
requerimientos sociales de desinhibicién, potencia, juventud eterna y/o
éxito, entre otros. Por ello, si bien las motivaciones han ido variando,
pasando por fundamentos culturales, antropoldgicos y terapéuticos,
histérica y culturalmente, siempre se han consumido drogas.

Poniendo el foco en lo que se sefala en:

a) La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), ha sefialado la
gravedad de los consumos de alcohol y/u otras drogas en los espacios
de trabajo, considerando que dichos consumos conforman problemas
que afectan de manera significativa a |@s trabajador@s, destacando
que los efectos nocivos del consumo de alcohol y drogas en el lugar de
trabajo y en el rendimiento laboral son corrientes a todos los niveles.
Que la seguridad profesional y la productividad pueden verse afectados
cuando I@s trabajador@s consumen sustancias psicoactivas, e indica
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también, cémo el consumo de alcohol y drogas en I@s trabajador@s
produce un fuerte impacto en sus compafieros y companeras de trabajo
y se extiende a la familia de los afectados, tanto por perturbaciones del
clima familiar, por estrés, por pérdida de ingresos, por pérdidas laborales,
entre otros. Por tanto, el consumo de alcohol y otras drogas constituyen
problemas que no sélo afectan a quien consume, sino también a la
familia, al ambiente laboral y la eficacia de una organizacion.

b) La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, es fruto del
acuerdo alcanzado por los 193 Estados Miembros de las Naciones
Unidas y se compone de 1 Declaracion, 17 Objetivos de Desarrollo
Sostenible y 169 metas. Desarrollada en septiembre de 2015, muestra
que los lideres mundiales adoptaron un conjunto de objetivos globales,
de la cual, de entre sus metas, destaco el punto 3.5, que nos indica
“Fortalecer la prevencién y el tratamiento del abuso de sustancias
adictivas, incluido el uso indebido de estupefacientes y el consumo
nocivo de alcohol”. Para lograrlo y mejorar la vida de las personas,
dondequiera que vivan, todos tienen que hacer su parte: los gobiernos,
el sector privado, las organizaciones gremiales, la sociedad civil y cada
uno de nosotros.

c) En nuestro pais, en el afio 2016, se declaré la “Emergencia
Nacional en Materia de Adicciones” (Decreto 1249/2016) para todo el
territorio de la Republica Argentina, por decreto presidencial, padecida
por el conjunto de la poblacion, pero especialmente por quienes viven
en condiciones de alta vulnerabilidad social.

Entre los considerandos del mencionado decreto se expresa:

“Que, en efecto, como contrapartida al avance del narcotrafico que
se evidencia en las ultimas décadas en nuestro pais, se ha incrementa-
do el consumo de drogas, lo que impacta en la salud de la ciudadania.

Que, en tal sentido, diversos estudios han dado cuenta del aumen-
to en el consumo y la adiccién a las drogas, como ser el “BAROMETRO
DEL NARCOTRAFICO Y LAS ADICCIONES EN LAARGENTINA’ ela-
borado por el Observatorio de la Deuda Social Argentina de la Pontificia
Universidad Catdlica Argentina.

Que, a igual conclusién, se arriba en distinfos documentos de la
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Comisién Coordinadora del Programa Nacional de Acciéon Pastoral sobre
Drogadependencia de la Conferencia Episcopal Argentina.

Que, por su parte, diversos informes realizados en los ultimos afios
por la SECRETARIA DE PROGRAMACION PARA LA PREVENCION
DE LA DROGADICCION Y LA LUCHA CONTRA EL NARCOTRAFICO
refieren al aumento del consumo de sustancias psicoactivas.

Que, en virtud de lo expuesto, resulta menester disponer lo ne-
cesario a efectos de atender al abordaje integral de las adicciones,
teniendo como ejes su prevencion y tratamiento, asi como la inclusion
social de aquellas personas que se encuentran afectadas por esta
problematica.”

El abuso y el consumo problematico de sustancias psicoactivas,
asi como la drogadependencia propiamente dicha, constituyen proble-
mas complejos, de etiologia multicausal.

El consumo de alcohol y otras drogas ha ido en aumento en los
ultimos anos, tanto a nivel global como nacional. Ademas, tiene una
alta y sostenida prevalencia en la sociedad en general, entre la que se
destaca la poblacion trabajadora, lo cual desencadena graves conse-
cuencias en los espacios de trabajo. El impacto del consumo de estas
sustancias en el medio laboral resulta muy relevante y significativo para
las personas, generando enfermedades, accidentes, incapacidades y
conflictividades laborales; y a su vez, para las organizaciones, dismi-
nucion de la productividad, ausentismo, por citar sélo algunos de los
perjuicios que produce.

d) En el afio 2017, el Observatorio Argentino de Drogas (OAD)
de la SEDRONAR realizé el “Estudio Nacional sobre Consumo de
Sustancias Psicoactivas en Poblacion General”’. En el mencionado
estudio, al preguntar acerca de la regulacion, prevencion y tratamiento
del consumo de alcohol y drogas en el lugar de trabajo, se reveld que el
18,2% recibi6 algun tipo de informacion relacionada con la prevencién y
el consumo de drogas y/o alcohol y casi el 10% sostiene que hay algun
tipo de programa de ayuda para trabajadores con problemas de este
tipo de consumo. Se destaca, ademas, que el 25% afirma la existencia
de algun tipo de reglamento de control del uso de alcohol y/o drogas.
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Por lo expuesto, resulta, que es indispensable desarrollar estra-
tegias integrales a los efectos de beneficiar a la comunidad trabajado-
ra, las organizaciones sindicales?, empresariales, a las familias y por
consiguiente a la comunidad en general.

En consecuencia, representa no s6lo un beneficio particular
para la organizacion, sino general para todos los ciudadanos, que las
distintas organizaciones sindicales, implementen politicas integrales
y sostenidas de prevencidon del consumo de sustancias psicoactivas,
replicando, de manera acorde y adecuada a la organizacion gremial
de la que se trate, en el sentido de respetar las misiones y funciones,
historia y cultura organizacional, la Responsabilidad Social Empresaria
(RSE), en lo que podria denominarse Responsabilidad Social Gremial
o Sindical (RSG / RSS).

No obstante, la utilidad sefalada precedentemente, en el ambito
laboral en nuestro pais, la problematica inherente al consumo de sus-
tancias psicoactivas aun no ha adquirido la visibilidad suficiente, por lo
que, en regla general, no ha sido abordada en forma sistematica. Las
pocas experiencias encontradas en materia de instauracion e imple-
mentacién de una politica de prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas o de la drogadependencia propiamente dicha, son en
realidad, mayormente, acciones aisladas y abocadas a atender even-

2 Las organizaciones sindicales tienen principios y valores (ideologia y doctrina) y una politica
y estrategia producto del andlisis de la realidad y de los objetivos que se persiguen. La concep-
cion de la que partimos es la del Movimiento de los trabajadores y las trabajadoras. Ella parte
del humanismo que presupone un conjunto de ideas que basicamente toman al hombre y a la
mujer como eje protagoénico y destinatario de los mas altos y nobles fines. El hombre y la mujer,
concebidos como personas, cuya naturaleza, situacion y destino en el universo determinan su
primacia y la de sus derechos fundamentales sobre cualquier otro valor, ya sea econémico, po-
litico o cultural que pretenda menoscabarlo. Pero el hombre y la mujer deben ser pensados no
como la expresion de lo individual, sino el hombre/ la mujer social. El hombre y la mujer inmersos
en la comunidad, comprendiendo y asumiendo los problemas colectivos para cambiarlos, en
busca de una realidad superadora, nueva, justa y humana. Este punto de partida fomenta una
idea organizativa que incluye la participacion por igual de tod@s |@s trabajador@s.
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tos particulares relacionados con el consumo de alcohol. Las politicas
mas activas de salud, con el disefio, implementacién y ejecucién de
programas de prevencion de la enfermedad y promocion de la salud,
en materia de consumo de sustancias psicoactivas, que tienen anos
en el desarrollo de programas, se circunscriben primordialmente a las
empresas que consideran a su personal de la manera que se ha califi-
cado como “recursos humanos”, que ponen el énfasis en el cuidado y
valoracién de su personal, es especialmente entre las empresas que
contienen puestos de trabajo que requieren de una mayor calificacion.

En el caso de los Sindicatos, dicha politica s6lo ha sido posible
en aquellos que han podido ampliar la percepcioén de lo que es su pro-
pio ambito de pertinencia y competencia, consistente en la defensa de
los puestos de trabajo y los niveles salariales, a la consideracion de la
dignidad del trabajador y la defensa de sus derechos, priorizando su
bienestary, primordialmente, enfatizando todas las variables que llevan
a considerar su salud en un sentido prioritario, dinamico e integral.

En nuestro caso, a fines de la década del 90, la organizacion
gremial Unién del Personal Civil de la Nacién (UPCN), organizaciéon que
nuclea trabajador@s de la Administraciéon Publica Nacional, Provincial
y Municipal de la Republica Argentina, comenzo6 a generar la apertura
de un espacio de trabajo, que dio lugar a la creacién del modelo y area
que hemos denominado Centro Preventivo Laboral (CPL). Partiendo
de la necesidad de brindar respuestas a las demandas motivadas por
problemas reales y concretos, especialmente en casos derivados del
consumo problematico de alcohol, y en una proporcién menor de otras
drogas, se comenzaron a desarrollar acciones para intervenir adecuada-
mente sobre esa realidad. Finalmente, en el afio 2001, como resultado
de una actitud reflexiva, conjunta y responsable sobre el temay, funda-
mentalmente, por la decision politica de nuestro Secretario General, el
companero Andrés Rodriguez, se formalizo y oficializo la creacion del
Centro Preventivo Laboral (CPL). Area que continué en funcionamiento
ininterrumpidamente hasta nuestros dias. En este punto, es pertinente
sefalar que, basicamente, un CPL, es un espacio dedicado a la pre-
vencion y orientacion de I@s trabajador@s en el mismo contexto donde
se desempenan, con el objetivo de preservar su salud fisica y mental.
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Nuestra poblacién objetivo la constituyen todas y todos I@s
trabajador@s de la administracion publica nacional, provincial y muni-
cipal: en consecuencia, si bien nos valemos primordialmente de nues-
tros recursos humanos (nuestr@s delegad@s y afiliad@s) ampliamos
nuestro accionar hacia la poblacion laboral publica en su conjunto.

Si bien en el parrafo anterior se ha sefalado que “nuestra pobla-
cion objetivo, la constituyen tod@s |@s trabajador@s de la adminis-
tracion publica (...)”, en nuestra primera década de trabajo, nos hemos
abocado mayoritariamente a la labor en el interior del pais, por constituir
el sector con mayor grado de vulnerabilidad y menor posibilidades de
recursos y respuestas. Asimismo, por el acercamiento existente en
el interior entre las distintas organizaciones que componen la comu-
nidad, hemos ampliado nuestro trabajo a instituciones educativas, a
Organizaciones de la Sociedad Civil (OSC) y hasta, en algun caso, al
Servicio Penitenciario Federal, parte de ello puede observarse, en el
video institucional realizado cuando cumplimos diez afios de trabajo.
(Ver en la pagina web de Upcn / Politicas Gremiales / Prevencion de
Adicciones / Centro Preventivo Laboral).

El CPL esta integrado por profesionales y “agentes prevento-
res” formados especificamente en las problematicas del consumo
de sustancias psicoactivas y el VIH/SIDA (constituyendo estas dos
grandes tematicas, las areas de las que nos ocupamos). También es
de destacar que ya desde nuestros inicios, much@s compafer@s se
acercaban al CPL por interés en la problematica en si misma y, des-
pués del trabajo en el area, se incorporaban a la organizacién gremial.
De igual manera, compafer@s que trabajaban activamente dentro
de la organizacién, a partir de la irrupcion de la problematica en sus
lugares de trabajo, o en su ambito familiar, tomaban conocimiento y
se acercaban al CPL. Respecto de los profesionales integrantes, las
profesiones de mayor prevalencia corresponden a la esfera de salud,
tanto fisica como mental (médic@s, psiquiatras, psicolog@s), también
profesionales del ambito social (trabajadores sociales, socidlog@s),
del ambito juridico (abogad@s) y del ambito educativo (licenciad@s
en ciencias de la educacion y docentes). En todos los casos, la meta
de los profesionales incorporados al trabajo sindical ha sido y es, for-
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talecer y ampliar su practica profesional, hacia una mirada con una
perspectiva mas colectiva y solidaria, y, obviamente, contar y/o ampliar
la formacion profesional especifica en estas problematicas. Respecto
de la figura del “agente preventor”, desde UPCN hemos sido pioneros
en la utilizaciéon de esta terminologia, para definir a |@s trabajador@s
(mayormente jévenes delegad@s gremiales y/o estudiantes) que po-
seian un interés particular en estos temas, en los que se involucraban
activamente, desde una actitud empatica y con compromiso solidario.
Con este punto de partida, en este grupo especifico, se ha propiciado
la formacion académica, primero de manera informal, con instituciones
que aportaron sus experiencias y conocimientos, como desde el Cen-
tro Argentino de prevencion Laboral en Adicciones (CAPLA), desde
la Asociacién de Psiquiatras Argentinos (APSA) desde el Capitulo de
Drogadependencia y Alcoholismo, desde la Fundacion Huésped, desde
la Comunidad Terapéutica “El Reparo”, desde el Servicio especializado
en el tratamiento de trastornos adictivos de NOMED SA (Servicio de
salud mental), por citar las instituciones que primordialmente han co-
laborado con nosotros. Posteriormente, en el ano 2015, se formalizé y
sistematiz6 dicha formacioén con la creacién de la primera cohorte de
la Diplomatura en Prevencion de Adicciones y VIH/SIDA en el ambito
laboral publico, que aun hoy continta dictandose, en convenio con
distintas universidades (primero con la Facultad de Ciencias Sociales
de la Universidad de Buenos Aires, luego con la Universidad de Lomas
de Zamora y, recientemente, con la Universidad Catdlica de Salta, en
este Ultimo caso, incorporando la modalidad virtual).

Ello ha respondido a que, desde el CPL en particular, y desde
nuestra organizacion gremial en general, consideramos que el cono-
cimiento y la formacién, para nuestro trabajo sindical en la prevencién
de la problematica del consumo de sustancias psicoactivas, siempre
han sido necesarios. Y, en este momento tan particular, de mayor vul-
nerabilidad, como el que nos toca vivir actualmente, con la irrupcién
del virus COVID-19, estas premisas adquieren una contundencia aun
mayor. Puesto que estamos atravesando un periodo de dificultad doble,
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por un lado, lidiar con la presencia comunitaria de este virus, (con todas
las consecuencias que ello conlleva) y, por otro, en un primer momento,
cumplir con el Aislamiento Social, Preventivo y Obligatorio (ASPO) y
despues, cumplir con el Distanciamiento Social Preventivo y Obligatorio
(DISPO) y las medidas de cuidado, que, hasta ahora, han mostrado ser
las unicas maneras efectivas de afrontar la situacion e intentar evitar no
contagiarnos. En consecuencia, vemos que todos estamos atravesando
una situacién muy dificil, con incremento de incertidumbre, angustia,
ansiedad, estrés, perdida de habitos y rutinas, todo lo cual nos enfrenta
a un malestar emocional y fisico.

En este contexto de pandemia, en la actualidad nacional, segun
han sefalado varios estudios, se ha visto un incremento significativo,
primordialmente, del consumo de alcohol y psicofarmacos en todos los
grupos poblacionales. Ejemplo de ello, lo constituye un estudio nacional,
realizado por la Facultad de Psicologia de la Universidad Nacional de
Coérdoba, por el que detectd un aumento en el consumo de sustancias
psicoactivas durante la cuarentena. El relevamiento mencionado incluyé
casos de 23 provincias y la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires. Entre
los resultados mas sobresalientes puede sefialarse que, entre quienes
admitieron haber consumido durante el periodo de asilamiento, un 41%
sefialé que aumenté la frecuencia con que lo hacia, un 33% informo
haber incrementado la cantidad consumida y un 20% reconoci6 haber
violado la cuarentena para conseguirlas. El ranking de sustancias lo
encabeza el alcohol, seguido por la nicotina, la marihuana y los psico-
farmacos. La ansiedad y la necesidad de relajacion fueron los motivos
gue mas expresaron los encuestados para justificar los cambios en sus
patrones de consumo.

Otro ejemplo, es una encuesta realizada por el Observatorio de
Adicciones y Consumos Problematicos de la Defensoria del Pueblo
bonaerense, con alcance en la Provincia de Buenos Aires, que ana-
liz6 el comportamiento sobre el consumo de sustancias adictivas en
época de aislamiento social preventivo y obligatorio. Se consideraron
sustancias psicoactivas al alcohol, nicotina, energizantes, marihuana
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y psicofarmacos. Algunos de los resultados mas destacados son que
se incrementé el consumo de tabaco, alcohol y psicofarmacos en un
20%. Se incorporaron al habito del consumo un 5%, mayoritariamente
se eligi6 el tabaco, después el alcohol y psicofarmacos. Se hace notar
también en el informe que el aislamiento no fue impedimento para dejar
de consumir. En cuanto al consumo problematico, casi el 50% percibe
que el aumento del consumo fue moderado o alto, el 30% reconoce
que su estado de animo y comportamiento durante la cuarentena han
cambiado en forma mediana o profunday el 75% manifesté que empeord
la relacion sociofamiliar. En cuanto a la percepcion que tiene el propio
consumidor, que en la cuarentena esta consumiendo mas, el 30% cree
que despues del aislamiento no volveria a su consumo habitual y en
el caso de los que han incorporado una nueva sustancia, casi la mitad
manifiesta que no cree que después de la cuarentena pueda dejar de
consumirla.

Por su parte, ante la medida del ASPO decretada por el Ejecutivo
Nacional a fin de proteger la salud publica, la Secretaria de Politicas
Integrales sobre Drogas de la Nacién Argentina (SEDRONAR) puso
en funcionamiento desde el 20 de marzo del afo 2020, un plan de
contingencia garantizando la prestacion de servicios esenciales para
las personas que atraviesan situaciones de consumo problematico. El
mismo incluye: la linea 141, que es un servicio telefonico de primera
escucha y asistencia inmediata, anénimo y gratuito, que funciona du-
rante las 24 horas, los 365 dias del afo. También sumod un equipo de
psicologos de apoyo de turno, para llamar a las personas con necesidad
de asistencia, para que puedan recibir atenciéon remota. Se continué
con la estrategia para los familiares y entornos afectivos que realizan
consultas de personas con consumo problematico. Con llamados vy
seguimiento de las situaciones por parte del equipo interdisciplinario, y
con los turnos de tratamiento ambulatorio otorgados con anterioridad
al aislamiento, mediante atencion a distancia. Ademas, se habilité el
mail consultas@sedronar.gov.ar para brindar orientacion y contencién.

En época de pandemia, las demandas recibidas por el CPL, a
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partir de la intervencion de los delegados y las delegadas gremiales,
mayoritariamente, se ha tratado de trabajador@s que ya venian con
consumo problematico o adicciones propiamente dichas. Este univer-
so en particular ha mostrado un significativo aumento en la aparicién
de recaidas, comparado con anos anteriores. Aunque también hemos
recibido pedidos de ayuda de personas que anteriormente no habian
tenido un acercamiento ostensible al uso de estas sustancias. Como
se ha sefalado anteriormente, el CPL se ocupd siempre por mantener
una formacion permanente para nuestr@s comparner@s trabajador@s,
destacando especialmente la formacion de los delegad@s frente al
consumo problematico de sustancias psicoactivas en el mundo laboral,
bregando para que esta problematica se trate de igual manera que
otras que conllevan deterioro y pérdida de salud. En consecuencia,
proseguimos la continuidad de la politica de salud desarrollada y, en
este marco de la “nueva normalidad”, se ha creado una “Breve Guia
sobre el trabajo gremial en Prevenciéon de Adicciones” (disponible en
nuestra pagina web); puesto que, el poder intervenir, el estar presente y
dar una respuesta y tender una mano solidaria a aquel compafiero que
la necesite, hoy es mas necesario que nunca: asi los preventores y/o
delegados gremiales pueden acceder a una herramienta de orientacion
que se encuentra facilmente a su alcance.

Asimismo, resulta pertinente sefalar en este punto que, al poco
tiempo de transcurrir nuestros primeros pasos en la labor especifica
en materia de prevencion de adicciones en el ambito laboral, en el afio
2004, consideramos necesario relevar cual era el punto de partida para
nuestro trabajo, mas alla de los programas de sensibilizacion y capaci-
tacion implementados, y los casos particulares que fuimos recibiendo,
vehiculizando y resolviendo. En consecuencia, llevamos adelante un
trabajo de investigacion sobre el tema de Adicciones y VIH/SIDA en el
ambito laboral, publicacién que fue oportunamente presentada, en la
31a Exposicion Feria Internacional de Buenos Aires — El Libro del Autor
al Lector — en el predio La Rural — Av. Sarmiento 2704, Plaza ltalia,
Ciudad de Buenos Aries - 18 de abril - 9 de mayo de 2005, denominada
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“Aportes para la prevencion, una experiencia de trabajo en Adicciones
y HIV/SIDA en el ambito laboral publico™, expuesta el 3 de mayo en el
Salén Jorge Luis Borges.

En dicho caso, se procesaron 660 encuestas teniendo las parti-
cularidades de, por un lado, ser suministradas antes de las actividades
de capacitacion respectivas y, por otro, la poblacién relevada incluy6
exclusivamente provincias del interior del pais. En el caso de la tematica
de adicciones, la informacion recabada mas relevante es la siguiente:
la mayor parte de los encuestados relacioné la patologia adictiva a la
voluntad y a la marginacion social. Asimismo, puede afirmarse que,
los encuestados, vivenciaban esta enfermedad como “de otros, como
lejana” y el limite a la misma, se vislumbraba mas por el lado de “la
pena o el castigo” que, por otro lado. Al haber obtenido estos resulta-
dos, coincidentes con las representaciones sociales dominantes en
€s0s afos en la poblacion en general, se decidid no realizar un nuevo
estudio con estas caracteristicas, hasta 2019, en el que se desarroll6
esta nueva investigacion.

Al respecto, resulta de interés recordar que, el PODER LEGISLA-
TIVO DE LA CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES, el 3 de mayo
de 2007, sancioné la Ley 2318. Esta Ley, de prevencion y asistencia
del consumo de sustancias psicoadictivas y de otras practicas de riesgo
adictivo (Implementacion de un plan integral), ha sido promulgada el
4/06/2007. Desde UPCN, participamos activamente en el desarrollo de
la legislacién mencionada, acercando nuestra experiencia y sugerencias
y, si bien, como se senalé anteriormente, ha sido promulgada hace ya
varios afios, aun no ha sido reglamentada.

3 Dentro de nuestro accionar, en el afio 2004, consideramos la importancia de realizar un trabajo
de investigacion, con el objeto de contar con informacion respecto de los conocimientos y opinio-
nes que poseian los trabajadores en materia de adicciones y VIH/SIDA. Para ello, elaboramos
como herramienta de trabajo, una encuesta para cada una de las problematicas planteadas. La
encuesta de adicciones consté de ocho items, cinco de conocimiento y tres de opinion, con un
total de 660 trabajadores encuestados
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La norma establece en su CAPITULO I, Articulo 4°. - Implemen-
tar un Plan Integral permanente con acciones dirigidas a lograr los
siguientes objetivos:

A. Desarrollar estrategias preventivas que hagan posible:

a.3. Disminuir la vulnerabilidad de los trabajadores en el ambito
publico de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, frente a situaciones
relacionadas con el consumo de sustancias psicoactivas y de otras
practicas de riesgo adictivo.

a.3.1. Promover el disefio y desarrollo de programas de preven-
cion en el ambito laboral a través de centros preventivos laborales.

a.3.2. Apoyar la formacion de agentes multiplicadores en el ambito
laboral, tendiente a la prevencion del consumo de sustancias psicoac-
tivas y de otras practicas de riesgo adictivo.

a.3.3. Promover la no discriminacion, la confidencialidad y la co-
bertura médica asistencial a los trabajadores afectados por el consumo
de sustancias psicoactivas.

a.3.4. Monitorear los conocimientos, actitudes y practicas de los
trabajadores vinculadas al consumo de sustancias psicoactivas y de
otras practicas de riesgo adictivo, por medio de sondas epidemiologicas,
aplicadas de forma regular.

Desde el Centro Preventivo Laboral, de la UPCN, en el aino 2019
se ha desarrollado el Estudio de Investigacidon, que aqui se expone,
a partir del disefio e implementacién de una encuesta andénima entre
I@s trabajador@s publicos, para relevar primordialmente, lo que se
ha agrupado en tres variables, que son: conocimientos, percepciones
y conductas. Y, si bien el ambito de insercion de la UPCN es todo el
territorio nacional, ya que se trata de una organizacién gremial federal,
el ambito territorial donde se desarrolla la investigacion corresponde a
distintos organismos estatales de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires
y la Provincia de Buenos Aires.
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En este libro, con su trabajo de investigacion, se estudia como se
relaciona que una organizacion gremial, la Union del Personal Civil de
la Nacion (UPCN), aborde la problematica de prevencion de adicciones
en sus trabajador@s, a partir del modelo del Centro Preventivo Laboral
(CPL); y, basados en la necesidad de contar con informacion actualizada
con relacion a la problematica del consumo de sustancias psicoactivas
(drogas legales e ilegales), nos hemos hecho diversas preguntas de
investigacion, porque nos resulta de gran utilidad conocer el nivel de
conocimiento que poseen |@s trabajador@s pertenecientes a nuestro
ambito de intervencion.
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CAPITULO 1

UNION DEL PERSONAL CIVIL DE LA NACION

Para una adecuada presentacion de la organizacion UPCN, es
de suma utilidad llevarla a cabo siguiendo un enfoque fuertemente
diacronico a través de una linea de tiempo extensa®*. De este modo,
entendemos, ciertas particularidades experimentadas histéricamente
por el Personal Civil del sector publico nacional, como el largo camino
recorrido hasta materializar su primer Convenio Colectivo de Trabajo
o las cambiantes y recurrentes oscilaciones de su empleador, por
mencionar las mas relevantes, podran apreciarse en su justo contexto.

a) Historia del Movimiento Obrero

Dicho esto, se entiende que transitaremos una exposicion en dos
vias. Por un lado, la formacién del Estado, su consolidaciéon y sucesi-
vas transformaciones, avances y retrocesos: un Estado que - de modo
simultaneo - adquiere variables, calidades y atributos de nacional.® Por
el otro, el surgimiento de las primeras asociaciones profesionales de
trabajadores, su evolucién y consolidacion.

4 Desde mediados del S. XIX hasta la actualidad.
5 Al respecto, seguimos el trabajo de Oscar Oszlak en su conocido texto “La formacién del Estado
argentino” (2012) el cual por su parte sélo se aboca al periodo 1862-1892.
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Para ello hemos pautado la exposicion en una linea de tiempo
dividida en cuatro fases o etapas las que - como iremos viendo — a su
vez cada una de ellas bien pueden dividirse en dos.

1a ETAPA... “de los origenes” ESTADO NACIONAL (agroex-
portador) Y SINDICALISMO (revolucionario).

Desde 1862 hasta fines de la 1a Guerra Mundial
Se divide en:

a) 1862-1892

b) 1892 - fines de la 1a Guerra Mundial

Si bien, varios fueron los intentos durante los primeros cincuenta
afios de vida independiente por conformar un Estado-nacion, recién
alcanzaria su concrecion a lo largo de la segunda mitad del siglo cuan-
do los atributos de estatidad® comenzaron a cobrar forma y densidad.

Entre las presidencias de Mitre y el feliz completamiento por Pe-
llegrini -del periodo presidencial malogrado por Juarez Celman tras la
crisis revolucionaria del ano "90 de la cual emergeria la UCR- en esos
treinta afos (1862-92), en esas primeras cinco presidencias, una serie
de cuestiones comenzaron a mostrar su irreversibilidad tanto en sus
aspectos positivos como negativos.

5 Oszlak en un trabajo del afio 1978 del CEDES enumera cuatro: 1) capacidad de externalizar
su poder, obteniendo reconocimiento como unidad soberana dentro de un sistema de relacio-
nes interestatales; 2) capacidad de institucionalizar su autoridad, imponiendo una estructura de
relaciones de poder que garantice su monopolio sobre los medios organizados de coercion; 3)
capacidad de diferenciar su control, a través de la creacion de un conjunto funcionalmente dife-
renciado de INSTITUCIONES PUBLICAS con reconocida legitimidad para extraer establemente
recursos de la sociedad civil, con cierto grado de profesionalizaciéon de sus funcionarios y cierta
medida de control centralizado sobre sus variadas actividades; y 4) capacidad de internalizar
una identidad colectiva, mediante la emision de simbolos que refuerzan sentimientos de perte-
nencia y solidaridad social y permiten, en consecuencia, el control ideolégico como mecanismo
de dominacion. En “Formacion histérica del Estado en América Latina: elementos teérico-meto-
doldgicos para su estudio”.
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En primer lugar, que, ese Estado Nacional argentino apenas bo-
cetado en la Constitucion de 1853-60, finalmente empezaba a mostrar
su viabilidad y, en ciertos aspectos, su “éxito”. Al respecto, la clase
gobernante que la habia llevado a cabo —los funcionarios electos en
elecciones amanadas, los terratenientes de la pampa humeda infini-
tamente enriquecidos, los comerciantes de exportacién e importacion,
los banqueros y sus intelectuales organicos- hacian de esto ultimo un
dogma cuasi religioso: el de jla Generacion del 80! Datos tenian para
corroborarlo... Crecimiento poblacional, ferrocarriles, puertos, edificios
publicos gubernativos, escolarizacién primaria, solucion de problemas li-
mitrofes, diversificacion de actividades econdmicas, entre muchos otros.

Sin embargo, otros aspectos se revelarian también como irre-
versibles y segun sea la posicion desde donde se lo mire, como muy
negativos. Cuatro destacan sobremanera: el demografico, la tenencia
de la tierra, la relacion con el Imperio Britanico y finalmente el laboral’.
De los tres primeros haremos algunas precisiones en tanto enfocaremos
un poco mas detalladamente este ultimo.

Durante esas primeras cinco presidencias se transformo definiti-
vamente la demografia argentina. Al respecto, los datos facilitados por
los censos nacionales de 1869 y 1895 son demoledores: la afluencia
inmigratoria masiva se concentro en Buenos Aires y la pampa humeda,
lo cual iria definiendo un desbalance demografico que nuestro pais
nunca lograria revertir, es mas, se profundizaria. En el censo de 1895
la cabeza de Goliat en torno a la Capital ya se habia conformado.

La segunda cuestion irreversible se mostraba en la tenencia de
la tierra: a diferencia de EE. UU. aqui el inmigrante - salvo excepciones
como las colonias santafesinas y de Entre Rios — no tuvo oportunidad

7 Bien podrian agregarse muchos otros como el del acceso al voto, la relacion del Estado Na-
cional con las provincias, la solucion de compromiso alcanzada por la capitalizacion de Buenos
Aires, por ejemplo.
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alguna de acceder a latierray... el gaucho menos. Ello ocasionaria que
la Argentina tempranamente mostrara una de las tasas de poblacién
urbana mas elevadas del mundo.

Una tercera cuestion hacia 1892 ya lucia remachadamente con-
solidada: las razones de este “éxito” descansaban- si se permite una
expresion que se haria célebre cien anos mas tarde- en unas relacio-
nes carnales con el Imperio Britanico. A cada crisis internacional de
inmediato su peso repercutia sobre las clases populares: tanto es asi
que Oszlak al promediar su estudio se pregunta ;Qué es lo que expli-
ca que durante tan largo tiempo- dice en referencia a los arnios de esta
fase y mas alla aun, agregamos nosotros -la estructura tributaria haya
permanecido relativamente inalterada? ; Quiénes pagaron el “costo del
progreso”?... y se contesta:

...abrumadoramente, la evidencia coincide en sefialar que
“el precio de la civilizacién”, el costo de alimentar esa “maquina del
Progreso” - el aparato estatal - que impulsaba y crecia al ritmo de una

sociedad ya definitivamente capitalista, habia recaido fundamental-
mente sobre los sectores sociales mas excluidos de sus beneficios®.

Desgraciada consecuencia ésta que pone en el riel -nada mas
apropiada la figura empleada — /la cuestion laboral. Si el fendmeno de
la formacion del Estado como vimos implico el desarrollo de procesos
cuya consecuencia solo se hicieron visibles al cabo de esos treinta
afos, lo mismo puede decirse de las cuestiones relacionadas al trabajo
en plena transformacion hacia formas capitalistas. Un simple ejercicio
retrospectivo nos puede situar en cuan diferentes se habian tornado las
ocupaciones que se iban imponiendo sin anestesia® de las vigentes a

8 Las razones de estos padecimientos —como bien lo ha estudiado Aldo Ferrer en La economia
argentina (1963) residia, en la estructura impositiva: la mayor parte de lo que se recaudaba
provenia de los derechos de importacion y no de los de exportacion como ingenuamente suele
creerse; asi, en cada crisis internacional el “ajuste” era automatico, a menor volumen de
comercio exterior mayor desocupacion y caida de salarios y “en la buena” los principales benefi-
ciados eran los exportadores dado el aumento considerable que sufrian los articulos de consumo
popular: los locales y mas aun los importados.

%Y ya que estamos nos servimos de otra figura de moda cien afios después... la analogia viene
al caso.
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fines de la época colonial, pensemos en los oficios de entonces cargados
aun de regulaciones heredadas de los Gremios medievales... o, por
otro lado, y en relacion con el empleo publico, en las variadas funciones
superpuestas, por ejemplo, en las ocupaciones de los Cabildos...: nada
de eso quedaba ya para fines del siglo XIX.

Cada uno de los aspectos irreversibles -y negativos- que hemos
esbozado se mostraban potenciados al confluir en el mundo del trabajo
de fines del siglo XIX. Tan grave era el desvalimiento y la desproteccion
del trabajador que, en un principio para mediados de siglo XIX aun
persistian rémoras de la prohibicion revolucionaria de asociarse, razon
por la cual el primer impulso fue el de las Mutuales y Sociedades de
Beneficencia que por entonces en gran numero se conformaron.

Poco después, comenzarian a fructificar Sociedades de oficios:
zapateros, tipégrafos, marmoleros'®, cocheros, panaderos y asi, casi
al infinito... ninguna de ellas aun se asumia con el nombre al que la
definicion clasica dada por Sidney y Beatrice Webb, de 1920 pone en
sus justos términos... Sindicato' es a nuestro juicio, una asociacion
permanente de trabajadores por cuenta ajena con la finalidad de man-
tener o mejorar las condiciones de su vida de trabajo."? Pero ya lo eran.

Exponemos esta sintética definicion de Sindicato porque grafica
con fidelidad el objetivo central que debe inspirar toda asociacion de
trabajadores: mantener o mejorar las condiciones de su vida de trabajo
dentro de su actividad. Ademas de que lo subrayado en ella - perma-
nente - da cuenta de la situacioén laboral que el encumbramiento de las
relaciones capitalistas de produccién habia consolidado sin retorno:

' Tienen el mérito de ser los primeros en firmar un Convenio con sus patrones en 1901.

" El término en si recién comenzaria a generalizarse a principios del siglo XX. En su raiz griega
diké, expone su funcion: restablecer la justicia en la desigual relaciéon obrero-patronal.

"2 Historia del Sindicalismo 1666 - 1920 Sidney y Beatrice Webb (1990).

13 El concepto de “Ultra-actividad” de los Convenios Colectivos de Trabajo tienen mucho que ver
con esto.
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tanto el obrero fabril como el empleado de la moderna burocracia es-
tatal habian sido expropiados/separados de su medio de produccién.™

Entre fines del siglo XIX'y principios del XX las relaciones obrero-
patronales se encuadrarian dentro del enfrentamiento revolucionario por
un lado y la represién inmoderada por el otro: programas maximalistas
versus infimas y miserables concesiones de derechos. Los métodos y
practicas sindicales serian importados de los de los paises de origen
muchas veces con sus dirigentes incluidos: el anarquismo'y el socialismo
serian las dos “tradiciones” sindicales que protagonizarian aquellas lu-
chas obreras. Una tercera “tradicion” la llamada sindicalista®® - variante
de su simil europea, aunque un poco mas criolla, pragmatica y realista
en sus métodos y reivindicaciones- acabaria por imponerse por sobre
las anteriores. Alos variados intentos de consolidar una Central Sindical
unica que los representase se sucederia un fracaso tras otro: nunca
lograron cuajar programas fundacionales con un minimo denominador
que contuviese sus impulsos a la hegemonia.

Finalmente -un poco aislada en sus objetivos y métodos de ese
entorno- a partir de la Enciclica Rerum Novarum de 1891, una cuarta
“tradicion” cristiana, comenzaria a hacer historia en nuestro medio. Los
Circulos Obreros Catdlicos del Padre Grotte seria su construccion mas
perdurable. Dada su relevancia desde entonces y en afios posteriores
esta actividad no puede ser menospreciada a la hora de incorporarla
como una de las tradiciones de nuestro sindicalismo.

Asi, entre los fastos y oropeles autolaudatorios en torno al Cen-
tenario de la clase gobernante y los charcos de sangre dejados por la

4 Fendmenos ambos estudiados por Marx y Weber respectivamente. Solo bajo las relaciones
capitalistas de produccioén se revelaria necesaria una asociacion de trabajadores de existencia
permanente.

5 Al respecto se recomienda el estudio de Hugo del Campo Sindicalismo y Peronismo para la
comprension de esta “tradicion” y su importancia en los origenes del peronismo.
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represion ante cada Huelga General se sucederian -pese a la misticay
experiencia adquirida en dichas luchas- los fracasos obreros: la Ley de
Residencia en 1904 y la Ley de Orden Social de 1910 serian los frutos
mas amargos de los mismos..., ese mismo 1910 registra la primera
noticia de una actividad “gremial” dentro del ambito laboral del sector
publico: el primer Congreso de Empleados Publicos. Un espacio en el
que se arrastraba una endémica dependencia de las viejas oligarquias
para el acceso al cargo publico y al empleo.

A los reclamos de transparencia electoral y voto universal el
régimen falaz y descreido -como apodaban al gobierno desde el ra-
dicalismo- en un intento por mitigar las crisis recurrentes que venimos
esbozando, sanciona la Ley Saenz Pefa, sin sospechar que su caida
estaba a la vuelta de la esquina. En las primeras elecciones nacionales
con el nuevo sistema de voto “secreto y... obligatorio” la UCR —con un
cuarto de siglo a cuestas de luchas, abstencion revolucionaria y rebe-
liones fracasadas— instalaba a su viejo caudillo en la rosada, jHipdlito
Yrigoyen... sorpresal

2a ETAPA... “del giro hacia la conciliacion de intereses y del
redescubrimiento de lo nacional”

LA LIGA Y SUS PEQUENOS LOGROS

Desde fines de la 1a Guerra Mundial y sus consecuencias inme-
diatas: los hechos de violencia y represion de los afios 1919-1920-1921
-anos que en la literatura sindical de izquierda se lo suele llamar “El
trienio rojo”- hasta el advenimiento del gobierno instaurado tras el golpe
del 4 de junio de 1943.

Se divide en:
a) Gobiernos radicales
b) “Década infame”

La sorpresiva llegada de la UCR al poder se produce en un contex-
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to que pocas veces suele considerarse: en pleno desarrollo de /a Gran
Guerra mundial europea. La relevancia e incidencia en nuestro medio
de dicho conflicto excedia con mucho a cualquiera de las recurrentes
crisis que constantemente sacudieron la sociedad argentina en las dé-
cadas precedentes: caida descomunal de los embarques agropecuarios,
déficits de las cuentas nacionales, retraccion del flujo de inmigrantes,
desocupacion y caida de salarios. Solo asi -estimamos — alcanza a
comprenderse la dificil coyuntura histérica en la que debe situarse el
inicio de la presidencia de Yrigoyen.

No debe extrafiar entonces las reacciones suscitadas. Tanto el
movimiento obrero como las patronales desplazarian sus comporta-
mientos hacia posiciones extremas..., al finalizar la guerra una inusitada
suba de precios haria estallar un conflicto reprimido a sangre y fuego:
la semana tragica tras la huelga en los talleres Vasena. Poco después
se sucederian otros mas, “La Patagonia rebelde” en el lejano sur, con
la empresa taninera britanica “La Forestal” en el Chaco santafesino o el
suscitado en las colonias agricolas de la Mesopotamia por mencionar
s6lo los mas conocidos.

En este beligerante clima de época dos “tradiciones” sindicales
se sumaran a las que hemos enumerado: la primera, la comunista,
tendra una larga vida en el ambito laboral de nuestro pais, con mayor
0 menor insercion estara siempre presente. La otra, menos conocida,
llamada anarcobolchevique, dominé la escena en muchos conflictos
agrarios y urbanos de los afos veinte para acabar disolviéndose en
medio de la crisis de los anos “30. De la actuacion de estos actores, se
va a consolidar un fenémeno, caracteristico del sindicalismo argentino:
el de las “Comisiones Internas™®.

6 Hernan Camarero y Diego Ceruso tienen numerosos trabajos en este sentido que prueban
la emergencia de este fenomeno a partir del sindicalismo comunista y su posterior “traslado” al
naciente sindicalismo bajo el modelo sindical peronista.
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Este es el contexto en el cual debié llevarse a cabo la “Reparacion
Nacional” tan anunciada por Yrigoyen. Diversos historiadores - Bayer,
por ejemplo - no le perdonan a la UCR su comportamiento de esos
afnos. Razones no les faltan, sin embargo, la diferencia es abismal con el
régimen precedente. Los gobiernos radicales intentaron llevar adelante
la primera legislacion de Derechos Laborales de nuestro pais,'” dieron
acceso al empleo publico a criollos relegados y fundamentalmente a
los hijos de la inmigracion, otorgaron la personeria juridica a numero-
sos gremios y lo que resultdé mas sorprendente, mediaron a favor de
los obreros - todo un anatema hasta entonces - en varios conflictos
sindicales. Es decir, se enfocaron en atender - dentro de los recursos
limitados de que disponian'® - las cuestiones relacionadas con aquello
de mantener o mejorar las condiciones de su vida de trabajo aludida
en nuestra definicion de Sindicato.

Es asi como en los gremios surgidos por entonces - paulatina-
mente — va a comenzar a verificarse un giro hacia la conciliacién de
intereses. El caso de la Unidn Ferroviaria fundada en 1922 resulta
modélico: por ser el mas numeroso, porque integraba tres ramas de
actividad en un solo gremio'®, por las iniciativas de su dirigencia?’: esos
atributos, lo acercaron a rubricar acuerdos con las patronales y el Esta-
do. Una convivencia que se habia demostrado imposible hasta entonces
comenzaba a cobrar vida. Tanto es asi que, de su seno, lentamente,
se iria gestando un Acuerdo de Fusién?' del cual emergeria la hasta
entonces negada unidad Confederal: la CGT.

7 La Ley 11544 que consagraba un histérico reclamo obrero: las 8 horas diarias.

8 No gozaron del control del Senado en ningin momento. Su consecuencia: el empantanamien-
to legislativo y una pobre sancion de Leyes.

19 Sélo los maquinistas con su antiguo gremio “La Fraternidad” se mantendrian aparte de ella.

20 De trayectoria socialista.

2! Las bases del Acuerdo de Fusion firmado en 1929 entre la Confederacién Obrera Argentina
(COA) hegemonizada por los ferroviarios y la central de mayoria sindicalista la Unién Sindical
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Al interior del empleo publico, el radicalismo represent6 un avance
importante. Fruto de esto en 1918, a partir de la estructura jerarquica
de los trabajadores administrativos, pero con acciones reivindicativas
basadas en métodos de lucha de los obreros industriales surgira la Liga
de Empleados Civiles Nacionales, antecedente primero de nuestra
UPCN. La Liga, que habia sancionado sus Estatutos en Asamblea
General Ordinaria el 2 de febrero de 1921 durante la presidencia de
Yrigoyen, obtendra Personeria juridica el 27 de abril de 192322 durante
la presidencia de Alvear.

Otro punto para mencionar de las gestiones radicales paso por el
respeto a la profesion del empleado sin importar su banderia politica,
aunque, en cuanto al reclutamiento, recibiese criticas por su caracter
clientelar. Lo que si es indudable fue la creciente tendencia a la expan-
sion de funciones: obras publicas e YPF se destacan sobremanera.
De esta ultima, el radicalismo, tras las elecciones de 1928 esperaba
grandes cosas?®...

Pero, asi como la Gran Guerra desalojo a la oligarquia gobernante
de un rumbo que creia eterno y sélo reservado para ella, la crisis finan-
ciera global iniciada tras el crack de octubre de 1929 iba a sacudir las
estructuras econdmicas del pais de tal modo que en menos de un ano
se llevara puesto el gobierno de Yrigoyen. Finalmente sera la propia
oligarquia quien, ahora si, no dudara en apelar a cuanto recurso le venga
bien en pos de salvar esa gobernabilidad perdida quince afios antes.

El Golpe civico-militar de setiembre de 1930 quebraba una larga

22 Dentro del mismo ambito publico a principios de 1925 veria la luz la otra organizacion de tra-
bajadores del Estado, ATE, la cual nucleaba a obreros de los talleres del Estado y del Puerto.

% Tras las elecciones que llevaron a Yrigoyen por 2a vez a la presidencia, la UCR esperaba
lograr el control del Senado para asi poder sancionar Leyes por largo tiempo demoradas..., la
crisis del '29 y el Golpe civico-militar del afio siguiente lo impedirian... Arturo Jauretche, por en-
tonces en plena actividad proselitista para las elecciones en Mendoza de 1930, en sus memorias
da cuenta de ello.
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serie de presidencias constitucionales: impondra el Estado de sitio y
pena de muerte para los obreros que se opusieron al mismo?¢, anulara
una eleccién que sorpresivamente le daba la victoria a la UCR y luego
del breve paso en falso de su primer “presidente provisional”, a lo lar-
go de una presidencia surgida del fraude patriotico, el General Justo,
llevara adelante un audaz experimento de reforma econémica que va a
transgredir casi todos los topicos aconsejados por el canon econémico
liberal..., menos uno.

Conviene detallarlos porque la lista es asombrosa: el primero y
jamas pensado - ante el desplome de los embarques donde por primera
vez se asistia al bochorno de ver tirar producciones enteras - consistira
en la creacién de Juntas jreguladoras! de la produccion y Comisiones
asesoras de todo tipo: granos, carnes, algodén, tanino, azucar, yerba
mate, fibras textiles, vitivinicultura, aceite, industria lechera, y varias
mas?®. El segundo tépico pasd por la convalidacion de una medida
adoptada de apuro por Yrigoyen para evitar la fuga de divisas - la “in-
convertibilidad” de la moneda — sumada a una devaluacion y control de
cambios dividido en oficial y libre. El tercero suena bien, aunque en su

24 E Se cita este hecho dado que el mismo ha dado lugar a méas de un malentendido en relacién
a la postura de la CGT - creada el 27 de setiembre — ante el hecho puntual que la afectaba y el
Golpe del 6 de setiembre en particular: “La CGT, 6rgano representativo de las fuerzas sanas del
pais, convencida de la obra de renovacion administrativa del gobierno provisional y dispuesto
a apoyarla como esta en su accioén institucional y social en nombre de los afiliados de los
diversos gremios que la componen y ejerciendo el DERECHO DE PETICION -art. 23 CN-
se presenta ante V.S. para pedir como ACTO DE CLEMENCIA que: la PENA DE MUERTE
impuesta por el Tribunal Militar a los choferes Florindo Gayoso, José Montero y José
Santos Arce sea conmutada por la pena que V.S. determine. Convencida esta CGT de que el
gobierno provisional no mantiene en vigencia la ley marcial sino para asegurar la tranquilidad pu-
blica y para hacer respetar el prestigio y la autoridad del gobierno, atin mas entendiendo que los
procedimientos y sentencias se han ajustado a las reglas militares, promueve esta GESTION
invocando como Unica razén el hecho de que los condenados no registran antecedentes
policiales.” Segun se lea el comunicado en forma integra o quitandole lo escrito en negrita ge-
nerara a lo largo de la historia todo tipo de [mal] interpretaciones: hagan la prueba...

% La mayor parte de ellas subsistiran hasta principios de los afios "90.
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interior hay gato encerrado: la creacion —por Ley?é- del Banco Central.
Dado su caracter “mixto” los bancos privados extranjeros lo controlarian,
tanto es asi que su proyecto seria delineado por Sir Otto Niemeyer, un
ejecutivo del Banco de Inglaterra. Cada una de estas medidas encaradas
desde el Estado tendra su correlato en sus respectivas instituciones
materiales todo lo cual redundara en un importante aumento de las
dotaciones de Empleados Publicos.

La perla del “paquete” seria la firma - en Londres - del Pacto
Roca-Runciman?. Afios después - en un asado en homenaje al Principe
de Gales - el que le puso el gancho por la Argentina, Justo Argentino
Roca (hijo) al explicar dicho Acuerdo cometeria un sincericidio por el
que pasara a la historia.

“La geografia politica no siempre logra en nuestros tiempos imponer sus
limites territoriales a la actividad de la economia de las naciones. Asi ha podido
decir un publicista de celosa personalidad que la Argentina, por su interdepen-

dencia reciproca es, desde el punto de vista econémico, una parte integrante
del Imperio Britanico.”

Conviene que detengamos la exposicion aqui; pues, en torno
a esto ultimo -a modo de contracara- se va a ir perfilando toda una
corriente de redescubrimiento de lo nacional que al finalizar la década
ira consolidandose hasta permear todos los 6rdenes del quehacer
argentino®.

% QOtras Leyes van a generar: el Instituto Movilizador de Inversiones Bancarias, la modificacion de
funciones del Banco Nacién, Hipotecario y del régimen legal de Bancos. En el impositivo destaca
el Impuesto a los réditos y una agencia

27 A través del mismo se aceptaban casi todas las propuestas inglesas — la mas importante de las
cuales era la libre disponibilidad de las divisas de los frigorificos ingleses- a cambio de mantener
las cuotas de envios de carnes previas a la crisis y el ilusorio propdsito de crear un frigorifico
argentino, la CAP. En tdndem con este acuerdo se firmaria otro mas odioso aun: la Coordinacién
de transportes, por el que se procuraba salvar los FFCC y tranvias britanicos.

28 Al respecto resulta sobremanera ilustrativo observar las obras de “rescate” que por esos afos
se estaban llevando a cabo de las clasicas edificaciones histéricas, el Cabildo de Buenos Aires o
la Casa de Tucuman para que graficamente nos hagamos una imagen de ese redescubrimiento
de lo nacional al que nos referimos.
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En el caso de los sindicatos todos estos procesos que venimos
resefiando van a generar una toma de conciencia cuya real magnitud
so6lo va a ser transparentada cuando se precipiten los acontecimientos
de 1943/46. En los afos treinta aun oscilaban entre el eterno dilema de
una participacion condicionada y la prescindencia total: la obra de Mat-
sushita?® rescata con el maximo detalle todo ese Camino de Damasco
transitado por la dirigencia y los trabajadores.

A modo de aclaracion debe destacarse que del conjunto de
medidas ensayadas con éxito estaba en germen un nuevo modelo
economico - de Industrializacion por Sustitucion de Importaciones - que
en esa primera etapa se solapaba con el agroexportador. Una nueva
clase de actores comenzaba a hacerse notar: la incipiente “burguesia
nacional”. En cambio, para los obreros y empleados, si bien los trabajos
no escaseaban dada la creciente diversificacién econémica generada,
sus salarios al cabo de la década no experimentarian mejoras.

De este modo en visperas del Golpe del 4 de junio - tal como
descubriera Oszlak - aun en 1943 el costo de alimentar esa “maquina
del Progreso” seguia recayendo fundamentalmente sobre los sectores
sociales mas excluidos de sus beneficios.

3a ETAPA... “entre la Ligay UPCN”
EL MODELO SINDICAL ARGENTINO

Se extiende desde el 4 de junio de 1943 hasta el 16 de setiembre
de 1955

Se divide en
a) Del 4/6/43 al 1/1/1951
b) Del 1/1/1951 al 16/9/1955

2% Hiroshi Matsushita, Movimiento Obrero Argentino 1930/1945 Sus proyecciones en los origenes
del peronismo Siglo XX Bs. As.
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Marcada a fuego por la figura descollante de Perdn, al igual que
de la coyuntura de la que surgieron los gobiernos radicales, una nueva
Guerra Mundial define la escena de la 1a mitad de los "40. Forzada por
las circunstancias la economia nacional se reconvierte al maximo de
sus posibilidades, lo cual desencadena una aceleracion y profundiza-
cion de todas las iniciativas que se habian inaugurado a mediados de
la década anterior. En este caso, fruto de un golpe en cuyo seno acabé
por imponerse el Grupo de militares que le habian aportado las ideas
mas originales emergera el por entonces Coronel Peron.

Este, desde una olvidada oficina del Estado, el Departamento de
Trabajo y Previsién® encuentra alli un estado de cosas en el que todo
estaba por hacerse, dentro de las cuales, la mas paraddjica pasaba por
el subconsumo de las clases populares urbanas y del interior del pais.
Es en este momento en el que va a producirse el demorado encuentro
entre la dirigencia sindical con sus diversas “tradiciones” y el gobierno.
El funcionario con el que se encuentra esta dirigencia en poco tiempo
les demuestra que reivindicaciones planteadas por décadas, se hacian
realidad...: a los pocos meses el Departamento, fruto de su actividad
febril, se habia transformado en Secretaria.

Tanto en sus aspectos cuantitativos como cualitativos, resefarlas,
no cabe en este espacio, pero la mas relevante de todas va a pasar
por un “detalle” muchas veces olvidado: por primera vez un trabajador
negociaba dignamente, en pie de igualdad con su patrén.'Y ello redun-
dara, por un lado, en el empoderamiento del colectivo de trabajadores
y, por el otro, dado el incremento del poder adquisitivo que los salarios

30 Como una imagen de todo lo rezagado por el aparato estatal alli terminaba cayendo todo lo que
no era prioritario hasta entonces: relaciones laborales, derecho del trabajador, sindicalizacion,
vivienda.

31 La “anécdota” estd muy bien presentada en testimonios de trabajadores de la época por el
historiador Daniel James en su libro Resistencia e Integracion.
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al alza ocasionaban, en una solucién® a la encrucijada que al finalizar
la guerra se cernia sobre la economia argentina.

La solucidon encontrada al dilema, llevada adelante desde el Con-
sejo Nacional de Posguerra paso por potenciar al maximo y del modo
mas organizado e inteligente posible todas las inversiones y energias
que hasta entonces bastante desordenadamente se concentraban en
darle salida a las diversas producciones economicas del pais, entre las
que la exportacion de productos industriales hacia los paises de nuestro
continente era muy importante pero que al imponerse las condiciones de
la paz muy seguramente se perderian. Aldo Ferrer sintetiza este proceso
como de adquisicion de densidad nacional por parte de la economia de
un pais: fruto del cual se crea una verdadera avalancha de estableci-
mientos industriales de todo tipo en el GBAy las principales ciudades.

Mientras, a medida que se verificaba el final de la Guerra, la
cuestion crucial que agitaba la politica argentina desde los anos treinta
-Elecciones limpias y sin proscripciones —y que habia generado tantas
reacciones y dado el nombre de Infame a la época, buscando una salida,
acabara en uno de aquellos acontecimientos mas notables y sorpresivos
de nuestra historia. En medio de infinitas tensiones entre una Unién
Democratica que reunia la totalidad del variopinto arco politico oficial y
las presiones desde los EE. UU. seran los trabajadores y sus distintas
organizaciones los que en la memorable jornada del 17 de Octubre
obligaran al llamado a elecciones con el Coronel Perén como su can-
didato. Electo presidente en febrero va a iniciar en junio del '46 su 1a
presidencia en la cual implementara todo lo planeado por el Consejo

32 Innumerables especialistas a lo largo de la historia han propuesto OTRAS - mas liberales, mas
conservadoras, mas progresistas y hasta “revolucionarias” — pero en la realidad la que acabd
por imponerse ha sido ESTA con todas las consecuencias a que ha dado lugar. Entre ellas ese
empoderamiento del Movimiento sindical que finalmente condensara en lo que hoy se reconoce
como el modelo sindical argentino.

33 A cuyo cargo también se encontraba el Coronel Peron.
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Nacional de Posguerra, el cual al afio siguiente se vera reflejado en los
objetivos del primer Plan Quinquenal de Gobierno 1947-1951.

Al interior del movimiento obrero, a lo largo de la segunda mitad
de los anos "40, una hagiografia oficialista suele suponer que, dado
su reciente empoderamiento, la adquisicion de los atributos de lo que
sera conocido como EL MODELO SINDICAL ARGENTINO?* resulté
un proceso sencillo, ordenado y alejado de disputas y sobresaltos. El
trabajo de investigacion de Louise Doyon® permite dar cuenta de que
ello lejos estuvo de ser asi. Si bien fue indudable el apoyo de la casi
totalidad de las tradiciones sindicales y mas aun de sus bases, lo que
acabara por imponerlo sera la centralizacion del sistema en la CGT,
hecho que tras algunos conflictos recién podra decirse que va a ser
alcanzado tras el primer Congreso de la Central reformada a comienzos
de 1950. A todo esto, no debe relegarse la influencia de Eva Perén en
permanente interaccion con I@s trabajador@s y sus organizaciones.

Lo ocurrido en esos afios en nuestro gremio guarda relacién con
todos estos procesos. La Liga, que desde mediados de la década ante-
rior®® habia cambiado su denominacion por Liga Argentina de Empleados
Publicos, LADEP, obtendra a poco de producido el golpe del 4 de junio,
el Estatuto del Servicio Civil para la Administracion Nacional, la agre-
miacion obligatoria y la cuota sindical del 1% de la percepcion salarial,
el otorgamiento del 50% del sueldo al empleado publico convocado al

34 Dentro de cuyos rasgos esenciales se destacan: 1) Sindicato Unico por rama de actividad 2)
Personeria gremial para el sindicato mas representativo, medido por sus afiliados cotizantes: al
interior de la agremiacion estatal dada la existencia de dos gremios con Personeria ha debido
resolverse de un modo particular y 3) Preferencia por la concentracion (uniones) en lugar de la
fragmentacion (federaciones).

% Entre los que pueden enumerarse: La formacion del sindicalismo peronista, Conflictos obreros
durante el régimen peronista (1946-1955) y La organizacién del movimiento sindical peronista
(1946-1955).

3% Merece destacarse que también data de aquellos afios “30, la asignacion por parte de la Mu-
nicipalidad de Buenos Aires de la Casa histérica de Moreno 1332 para ser destinada como su
sede central.
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Servicio Militar y la inembargabilidad de los sueldos de la Administra-
cion Nacional. En relacién con la mayor o menor centralizacion de sus
mutuales el proceso se mantuvo oscilante.

Para 1948 el esquema bajo el cual se pretendia insertar la LADEP
parecia definido. Tras obtener su Personeria Gremial y con un numero
de afiliados muy incrementado hacia mediados de ese afo se reorganizé
como Confederacion del Personal Civil de la Nacion. La UPCN nace con
laidea de irincorporando en ella a todos |@s trabajador@s estatales del
pais y a aquellos provenientes de las empresas nacionalizadas de los
sectores de servicios y produccion. Teniendo como presidente al Co-
ronel Juan Francisco Castro®” y con el caracter de organizacion gremial
de tercer grado por fuera de la CGT, se buscaba que este Ejército Civil
de la Nacion —tal como fuera definido por Perdn- tuviera como objetivo:

“...mancomunar a todos los agentes civiles de la Nacioén en el propdsito
de la regularizacion de los postulados de la nueva argentinidad para asegurar
los altos destinos de la Patria para los que tienen la responsabilidad de servir”.

Articulo 3° de su nuevo Estatuto Gremial

Finalmente, este esquema, no iba a prosperar. Dado el caracter
“paralelo” a la poderosa CGT al afio de su funcionamiento la CPCN
entraria en conflicto de intereses con ella, la que finalmente decidiria
su intervencién. Simultaneamente, la huelga ferroviaria del 51 iba a
provocar el relevo del Ministro de transporte quien también -como vimos-
oficiaba como presidente de la CPCN. Un documento bajo la forma de
Escritura Publica numero 133 suscripto en la ciudad de Buenos Aires
en abril de 1952 permite seguir las distintas instancias bajo las cuales la
CGT llevo a cabo esta intervencion, los motivos invocados en la misma
y la emergencia de la Unién Del Personal Civil De La Nacion.

37 El mismo fue participe de la Revolucion de junio. En marzo del ‘49 se convertiria en Ministro
de Transporte de la Nacion
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De esta forma UPCN nace incorporada a la CGT destacandose la
figura de Dante Viel como Secretario General. Junto a los ferroviarios,
era el gremio con mayor numero de afiliados.

Como se puede apreciar, la consolidacion sindical dentro del am-
bito publico tuvo que sortear un camino tanto o mas complejo como el
que se verificaba dentro de los gremios inscriptos en la actividad privada.
Si bien desde la sancion de la CN de 1949 en su art. 37 los Derechos
del trabajador®® habian quedado definitivamente establecidos: su plena
vigencia legal comenzara a consolidarse tras la sancion y reglamen-
tacion de la Ley 14250 de Convenciones Colectivas de Trabajo. Debe
destacarse que en el caso del ambito estatal ésta apenas alcanzaba a
los trabajadores de empresas nacionalizadas.

La principal dificultad -aunque hoy no pueda creerse- pasaba por
el reconocimiento de parte del Estado al contratar personal en su rol
de empleador.®® Pasaran mas de...50 afios hasta que personal de la
Administraciéon Publica formalice su primer

CCT: jja 104 afos de aquel 1er convenio de los marmoleros!!

4a ETAPA... “entre intervenciones..., tras el rumbo definitivo”
UPCN permanente

La cual va desde el 16 de setiembre de 1955 hasta la actualidad.

3 En los primeros convenios que se homologaron solia vérselos a modo de ordenador del arti-
culado de los mismos: 1°. Derecho a trabajar. 2°. Derecho a una retribucion justa. 3°. Derecho a
la capacitacion. 4°. Derecho a condiciones dignas de trabajo. 5°. Derecho a la preservacion de la
salud. 6°. Derecho al bienestar. 7°. Derecho a la seguridad social. 8°. derecho a la proteccion de
la familia. 9°. Derecho al mejoramiento econémico y 10°. Derecho a la defensa de los intereses
profesionales. Convenio Colectivo Juan Perdn suscripto entre las empresas CADE, IAE y CEP y
el Sindicato de Luz y Fuerza, setiembre de 1954.

39 Encontramos tres posturas. Algunos teéricos que decian que no era posible considerar la rela-
cién laboral como un acuerdo entre partes ya que el trabajador sélo podia aceptar o rechazar las
condiciones que el Estado le imponia. Otros, sostuvieron que la aceptacién de esas condiciones
por parte del trabajador se podia ver como un contrato de adhesién en donde una parte estable-
ce los requisitos y la otra los acepta o no. Finalmente hubo quienes consideraron la relacién de
empleo publico como un contrato administrativo y no laboral.
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La hemos dividido en:
a) Del 16/9/1955 al 10/12/1983
b) Desde el 10/12/1983 hasta la actualidad

El largo periodo con el que cerramos nuestra presentacion de
UPCN 1955-2021 lo hemos dividido a su vez en otros dos espacios de
tiempo, también extensos: 1955-1983/1983-2021. Cada uno a su modo
representa dos instancias a primera vista contrapuestas pero que encie-
rran un idéntico anhelo por llevar a la vida de trabajo el mejoramiento y
la dignidad de I@s trabajador@s. En los parrafos que siguen del primer
periodo marcaremos los acontecimientos y aquellos aspectos que nos
parecen mas relevantes, por su importancia, para poder entender los
logros de la actualidad.

El derrocamiento del peronismo en 1955 representd un duro golpe
para los trabajadores y sus consecuencias —pese a las consignas fal-
samente amistosas de los “libertadores” y los gobiernos subsiguientes-
rapidamente se harian sentir: reiteradas intervenciones a sus sindicatos,
picos inflacionarios (1959), exigencia de mayor productividad a igual
salario (1960/61), dificultad para cobrar sus sueldos en tiempo y forma
(1962) y algunas mas...

A estas penurias se sumarian otras, tanto o mas graves, de ca-
racter politico: la extensa e interminable proscripcion del peronismo
con su lider en el exilio (1955-1972), la represion del plan CONINTES
y los reiterados encarcelamientos de militantes (a lo largo de los "60),
la anulacién de unas elecciones ganadas (marzo de ‘62), la represion
en las universidades (1966), las sucesivas puebladas®, el surgimiento
de organizaciones armadas y su crecimiento exponencial (1970...), la
triple Ay, finalmente, todo el infierno represivo a cargo del Estado con
su horroroso saldo de desapariciones y gravisimas violaciones a los
Derechos Humanos.

40 Comunmente denominadas como “los azos”: cordobazo, rosariazo
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Si nos detenemos en esta mera enunciacion de acontecimientos
negativos, es con el fin de marcar algunos aspectos clave dentro de
la gran dificultad que representa un abordaje de ellos en su conjunto,
dada la incurable inestabilidad institucional de esos afios. Cuando se
ensefa este periodo a los mas jévenes resulta muy dificil transmitir en
donde residio su “encanto”.

Sin embargo, para ser sinceros, esa sociedad argentina -entre
fines de los 50 y Martinez de Hoz- aun gozaba de una capacidad de
respuesta, iniciativa*' y unidad que le permitia sofiar -con éxito varia-
ble- en un destino colectivo. Algo asi como - pero sin mencionarla — /a
Comunidad Organizada propuesta por Perén en 1949 donde a cada
uno de los ambitos de interaccion social se lo percibia —pero sin nom-
brarlo- como una Organizacién Libre del Pueblo*?. Y mucho de esto
indudablemente debe adjudicarse al fendmeno sindical de aquellos
afios 43-55 que acabamos de describir con un poco mas de éxito. La
mencién al ministro de economia de la ultima dictadura tiene que ver
con el quiebre de muchos de los lazos sociales de entonces y a los
que, desde la recuperacion de la democracia en 1983, una y otra vez
se pugna por retomar, con éxito variable.

Dicho esto** enumeraremos tres aspectos muy problematicos que
nos parecen centrales bajo los cuales debi6 desenvolverse el accionar
de UPCN y los Emplead@s public@s entre 1955 y 1983.

* Las intervenciones: 1955%... 1966... 1975/24 de marzo de
19764 ...

“'No se debe confundir con el actual emprendedurismo derivado del neoliberalismo.

“2 Al respecto se pueden consultar los distintos trabajos de Francisco Pestanha en donde desa-
rrolla extensamente la filosofia inmanente a este fenomeno propio del peronismo.

43 Con el debido pedido de perdoén por las digresiones anteriores.

4 En el interregno de Lonardi -23 de setiembre/13 noviembre del ‘55- el nombre de Dante Viel
en un principio aparecié como uno de los integrantes de un triunvirato junto a Framini y Natalini
para intentar una transicion que al menos rescatase algo de las conquistas obtenidas por los
trabajadores. La ilusion durd un respiro, Dante Viel nunca alcanzé a asumir funcion alguna dado
que ipso facto fue vetado por considerarselo parte del Estado. Ante la intervencién del gremio va
a pasar a formar parte de la Resistencia y con el correr de los afios se jugara su destino como
dirigente enrolado claramente en posiciones combativas.

4 A cargo de la Marina de guerra nombraria sucesivamente tres interventores entre 1976 y 1982.
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* Las dificultades en consolidar una estructura organizacional
interna unificada*®

* Las marchas y contramarchas hacia la profesionalizacién de la
carrera administrativa*’

Diversos estudios comparados acerca del fenédmeno sindical*®
refieren que la presencia concurrente de estos aspectos problematicos
en una organizacion sindical y en su rama de actividad vuelven muy
problematica sino imposible el afianzamiento de cualquier conduccién
que pretenda sostenerse en el ejercicio continuado de sus funciones.

El cambio de todas estas tendencias recién comenzaria tras la
normalizacién democratica de 1984 cuando fueron electos -luego del
paso intermedio de una Comisién Normalizadora nombrada en octubre
del "'82- Miguel Candore como Secretario General, Rémulo Barreno
como Secretario adjunto y Andrés Rodriguez como Secretario Gremial
del Consejo Directivo Nacional.

b) Historia de los Convenios Colectivos de Trabajo

Para comprender la historia de nuestra organizacion gremial es
necesario tener presentes los procesos histéricos a partir de los cua-
les surgié y de los que ha sido y es parte indisoluble: la construccién
del Estado nacional y las transformaciones en el empleo publico en
la Argentina a lo largo del tiempo. La construccién de nuestro Estado

46 Durante el periodo de gobierno peronista 73-76 bajo el secretariado de Héctor Lépez cerca se
estuvo de poder fijar una estructura de este tipo, sin embargo, al producirse nuevos despren-
dimientos le impidieron culminarla con éxito razén por la cual hacia fines del ‘75 el ministro de
Trabajo Ruckauf intervino UPCN.

47 Indudablemente la falta de continuidad de politicas de parte de cada uno de los gobiernos del
periodo haria imposible cualquier proceso de consolidacion de la estructura gremial.

48 Al respecto tanto Valenzuela, Samuel J. en Movimientos obreros y sistemas politicos: un anali-
sis conceptual y tipolégico. Desarrollo Econdmico, vol. 23, N° 91 (octubre-diciembre 1983) como
Zapata, Francisco en Las organizaciones sindicales, coinciden en sefalarlos como factores de-
terminantes que impiden la consolidacion.
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nacional comienza en la etapa fundante de la nacionalidad argentina, y
se vio marcado por su lucha independentista y las tensiones crecientes
entre los intereses del centralismo portefio y el federalismo del interior.

En el transcurso de la historia del Estado desde hace 60 afios, y
mas especificamente desde 1983 con el regreso de la democracia, se
esta poniendo, desde los distintos gobiernos, sindicatos y funcionarios
de la Administracion Publica Nacional, el foco en recuperar y moder-
nizar el Estado dejando de lado lo antiestatal que marcaba solo las
deficiencias, fallas y la desvalorizacion.

El impulso para tomar estas acciones son cuestiones de una
construccion institucional y organizativa fuerte que se sostiene en los
compromisos auténticos y duraderos, transparentes, de espiritu de
apertura, didlogo democratico, lealtad a las responsabilidades que se
asumen y participacion de todos los sectores, a los efectos de acele-
rar las trasformaciones necesarias y alimentar procesos futuros para
fortalecer las capacidades para la gestién estatal en general y de la
administracion en particular.

Estos procesos no son rapidos y de facil implementacion, requie-
ren un “cambio cultural” no meramente voluntarista.

A partir del Pacto Republicano y Democratico desde 1957, con
los articulos 14, 14 bis y 16 de la Constitucién Nacional y en el afio 94
con el Pacto Constitucional, se incorporan numerosos articulos para la
organizacion y funcionamiento del Estado y de la administracion publica,
la incorporacion de varios tratados internacionales con jerarquia consti-
tucional (los Tratados Declaracion Universal de los Derechos Humanos
(arts. 1, 2y 7), Convencién Americana de los Derechos Humanos (art.
23), Pacto Internacional de los Derechos Civicos y Politicos (art.25),
Convenciones sobre la Eliminacién de todas las formas de discrimina-
cion contra la mujer (Ley 23.179, arts. 7 y 11) y contra la Discriminacion
Racial (Leyes 17.722 y 26.162), y sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad (Ley 27.044).

Estos pactos marcan valores a la gestion publica como la configu-
racion y consolidacion del régimen del empleo publico, las negociaciones
colectivas y la actividad sindical en general.
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Argentina ratifico casi todos los convenios de la Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT), suscripcion de la Carta Iberoamericana
de la Funcion Publica (2003), todos los Gobiernos de Iberoamérica se
comprometieron, en el marco del Centro Latinoamericano de Adminis-
tracion del Desarrollo (CLAD), a llevar a cabo un sistema de principios
y recomendaciones muy puntuales en estas materias.

Es importante sefalar que el impulso de estas acciones fue eje-
cutado por gobiernos democraticos y con el acompanamiento sindical.

La negociacion colectiva es una herramienta legal para establecer
condiciones de trabajo y acordar salarios entre trabajadores y emplea-
dores. Se reglament6 especificamente con la Ley 14.250, promulgada
en 1953, y obtuvo jerarquia constitucional con la reforma de 1957, al
ser incorporada al articulo 14 bis. Los convenios toman el caracter
normativo de un contrato-ley y rigen para tod@s |@s trabajador@s del
sector, mas alla de la afiliacion o no a un sindicato o a otro.

Ya a mediados del siglo XX, se establecié un instituto de las con-
venciones colectivas, que no involucraban al trabajador estatal por lo
que los salarios y condiciones de trabajo estaban a cargo del Estado
con su poder soberano de decision.

La OIT exigioé regulaciones tendientes al tratamiento paritario
y a la no imposicién unilateral de las relaciones laborales, por lo que
elaboré en 1981 un Convenio (154), vigente desde 1983, que inst6 su
aplicacion a todas las actividades, incluida la administracion publica.

Desde el regreso de la democracia en 1983, las demandas de los
estatales sobre el funcionamiento de dicho instituto fue que recién en
1988 con la ratificacion del Convenio 154 de la OIT, se sancionara la
Ley 23.544, estableciendo las condiciones para la difusién del convenio
colectivo de trabajo para la administracion publica nacional.

En 1992 se sanciond la Ley 24.185 disponiendo un régimen de
las convenciones colectivas.

En 1987, con el empuje de los sindicatos se impulso las “parita-
rias de hecho”, con el contexto institucional de la creacidon, mediante la
Ley 23.328, de la “Comision Participativa del Sector Publico” de forma
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consultiva, y acordando un mejor salario, ya que antes lo resolvia uni-
lateralmente el Estado.

En el afio 1990, por iniciativa y el impulso del sindicato mayoritario
en el orden nacional, UPCN, que veia postergados los proyectos de
negociacién colectiva y una reforma administrativa, se pudo construir
un nuevo escalafon para el personal administrativo, el Sistema Nacional
de la Profesion Administrativa (SINAPA).

En 1998 se firma el Primer Convenio Colectivo de Trabajo General
del Sector Publico Nacional y la homologacion fue reglamentada a través
del Decreto 66, en febrero de 1999 y a fin de ese afo, se sanciond la
Ley 25.164 dando el Marco de Regulacion del Empleo Publico Nacional,
que otorgd derechos, garantias y deberes a |@s trabajador@s de la
administracion central y organismos descentralizados, dependientes
del Poder Ejecutivo Nacional.

Apunta a un dato no menor, tal es que los convenios colectivos
pueden ser de orden general o sectorial, ya que las distintas activida-
des requieren un tratamiento diferente. El orden general establece un
piso normativo, para que, desde alli, se puedan implementar diversos
convenios colectivos sectoriales.

En 2004, mediante un acta acuerdo se avanzo en la sancion de
un nuevo convenio, homologado a comienzos de 2006 que se conoce
como el Segundo Convenio de la Administracion Publica Nacional (CCT
214/06). Desde entonces, rige ese Convenio sustituyendo al anterior
CCT 66/99. En este convenio no hay modificaciones importantes ya
que se mantienen las clausulas con vistas a diferentes temas, como lo
inherente a las condiciones minimas de trabajo, por ejemplo, duracion
de lajornada laboral, horas extras, nocturnas o mixtas, licencias, normas
de seguridad y composicién del salario. Se amplian las condiciones de
trabajo, por ejemplo, instalaciones, productos, medio ambiente, entre
otras.

Para garantizar estos derechos, se crea la “Comision de con-
diciones y medio ambiente de trabajo” (CyMAT) para promocionar y
preservar la salud de |@s trabajador@s y las condiciones de higiene y
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seguridad de los lugares de trabajo, prevenir distintos riesgos y realizar
distintas tareas de control y asistencia social.

Se incorpora la tematica de la “Igualdad de oportunidades y de
trato”, que se pronuncia contra distintos tipos de discriminacion y di-
ferentes formas de violencia laboral. Esta cuestién, que en el primer
Convenio aparecia con una mencién solamente, fue elevada al rango
de Comision, a partir del CCT 214/06.

En los convenios sectoriales firmados hasta ahora se establecie-
ron las condiciones de trabajo (jornada laboral, viaticos, licencias, ropa
de trabajo, guarderias), composicion del salario, escalafones, sistemas
de carrera y de asignacion de puestos de evaluacion y promocion del
personal, reglamentaciones para el personal no permanente y atributos
de la representacion gremial.

En la actualidad, el 80% de I@s trabajador@s estatales cuenta
con su convenio sectorial con sus regimenes escalafonarios, de carrera,
retribuciones.

En la provincia de Salta se ha concretado, hace ya varios afos,
un gran avance en el tratamiento referente a la problematica del consu-
mo de sustancias psicoactivas en el ambito laboral del sector publico,
incorporando la tematica a Nivel de Paritaria en el Convenio Colectivo
de Trabajo para el Sector Publico Provincial

(Ley 7140 y sus normas complementarias)®. En esa misma
linea, resulta pertinente recordar las conclusiones y recomendaciones
del “2do Seminario del NOA drogas y ambito laboral” celebrado en la
provincia de Salta los dias 22, 23 y 24 de octubre de 2008, donde se
expreso: “En el marco de los Convenios Colectivos de Trabajo, con-
templar el tratamiento y conformacién de comisiones bipartitas para la

4 http://boletinoficialsalta.gob.ar/NewDetalleLeyes.php?nro_ley=7140#:~:text=2%C2%BA%20
de%201a%20Ley%20N%C2%BA,y%20es%20de%20cumplimiento%20obligatorio
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atencion de la problematica del trabajador y trabajadora afectado/a por
la problematica de las adicciones a implementar politicas preventivas,
brindando rango paritario a la tematica”.

Disertacion en el 2° Seminario del NOA (Salta); y con el compariero Roberto Nordmann (el en-
tonces Secretario general de UPCN Salta), la licenciada Patricia Suarez (entonces directora del
plan provincial de drogas) y compafieros del CPL
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CAPITULO 2

SALUD OCUPACIONAL

“El cuerpo es el unico capital de la clase trabajadora. Las consecuencias
de consumir drogas no son las mismas para todos los estratos sociales.”

Licenciado Claudio Mate Rothgerber (sanitarista)

a) Salud y trabajo

En tiempos de la revolucién Industrial, podria identificarse por
primera vez el desarrollo de trabajos y conceptualizaciones sobre las
condiciones de trabajo, como derecho de I@s trabajador@s. Pero no
empieza a formalizarse realmente hasta comienzo de la década de
los afos setenta, debido al rol central que ejercen las organizaciones
gremiales.

Por lo que, en varios paises europeos, como por ejemplo Italia,
Francia y Alemania, se crean organismos estatales para el estudio y
desarrollo de estas reivindicaciones.

Para recoger informacién sobre las condiciones de vida de |@s
trabajador@s, la sociedad civil crea una institucion denominada la “Fun-
dacion Europea para la Mejora de las Condiciones de Vida y Trabajo”.

Dentro de sus trabajos avanzaron tanto en la regulacion de la
jornada de trabajo, la

protecciéon de grupos con necesidades especificas, asi como
también prosperdé la participacion, representacion y consulta a |@s
trabajador@s.
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Por consiguiente, juntamente con las normas de seguridad e
higiene, se generara una nueva politica laboral y social basada en la
idea de mejoras de las condiciones de trabajo.

En el siglo XX, a partir de los afios 60, cambia profundamente
el enfoque tradicional de la salud y seguridad laboral por los aportes
realizados por el movimiento conocido como “modelo obrero italiano”.

Este modelo proporciona un conjunto de practicas y analisis sur-
gidos desde movilizaciones en grandes fabricas. Este ejercicio permitio
un cuestionamiento de todas las disciplinas especializadas en salud y
seguridad del trabajo. Convirtiendo algunos elementos esenciales del
modelo citado precedentemente, en un punto de anclaje, que posibilita
dar respuestas validas a los problemas de salud y seguridad laboral
en la actualidad.

Es este modelo, el que pone de manifiesto y enfatiza que cual-
quier estrategia de prevencion y toda intervencion en contextos de
trabajo debe realizarse con la participacién activa de |@s trabajador@s
y, ademas, el que hace hincapié en que debe considerarse el conoci-
miento especifico que I@s trabajador@s tienen de su propio espacio
y entorno laboral.

Por mi parte, como profesional de la salud desde hace casi
treinta anos, considero que la situacién actual de la problematica del
consumo de sustancias psicoactivas, fundamentalmente la tolerancia
y aceptacion social imperante en nuestro pais, ameritan y requieren
que las acciones de prevencion que se desarrollen sean transversales
a todos los espacios sociales y educativos. Y, especificamente, las
que se realicen en el ambito laboral, no sélo deben contar con la cohe-
rencia y consistencia necesaria en las teorias y conceptos en los que
se sustente, sino que también deben incorporar modelos educativos
participativos, que consideren el contexto y la cultura organizacional en
la que estan insertos, ademas de ser lo suficientemente flexibles para
poder adaptarse a las necesidades imperantes y que puedan monito-
rearse y evaluarse. Entendiendo la intervencion, como postula José
Salazar Ascencio y Guillermo Williamson Castro en Perfiles educativos
vol.37 no.148 México abr./jun. 2015, “como una expresion que define
un modo de trabajo social que implica el desarrollo e implementacién

56



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

participativa de un modelo predisenado y planificado, que tiene posibi-
lidades de ajustarse a las realidades diversas por su caracter flexible,
contextualizable y participativo.”

En la actualidad, las condiciones de trabajo seguras y en contextos
saludables, son parte integrante de los convenios colectivos de trabajo,
ademas de ser una obligacion contractual de las empresas.

Desde el ano 2000 encontramos consistentes y eficientes apues-
tas por desarrollar los denominados modelos integrales de prevencion
(Burkhart, 2000; Saenz, 2001; Griffin y Botvin, 2010; Ginexi y Robertson,
2011; Bruckner et al., 2013; Salazar et al., 2014).

Ala hora de abordar un modelo integral, se presentan los aportes
realizados por Salazar (2000) y sus modificaciones (Salazar, 2009).
Al respecto, debe destacarse que dicha propuesta esta basada en la
prevencion inespecifica, “que es aquélla que establecen los ambitos de
investigacion, formacion e intervencion (IF1), y los niveles de informacion,
sensibilizacion y actitud (ISA)”.

El ambito de la investigacion constituye un proceso permanen-
te que se ha de realizar en el interior de la institucion: ello permitira
generar un diagnodstico para determinar y jerarquizar las necesidades
puntuales de prevencion. La investigacion podra realizarse mediante
el uso de diversos instrumentos tales como entrevistas, cuestionarios,
encuestas, con el objeto de desarrollar una propuesta de intervencion
oportuna y adecuada.

Al referirnos al concepto de salud, la concepcion del término
era referenciarse como “la ausencia de enfermedad”. Esta vision fue
variando y evolucionando, llegando a lo que hoy conocemos como “el
bienestar psicofisico y social”.

Desde la mirada psicoanalitica, Sigmund Freud (1916) describe
la salud como “la capacidad de amar y trabajar, gozar y sublimar”. Hay
una frase que se destaca en sus conferencias introductorias al psicoa-
nalisis, donde sefiala “La diferencia entre la salud nerviosa y la neurosis
no es, pues, sino una diferencia relativa a la vida practica y depende
del grado de goce y de actividad de que la persona es todavia capaz”.
(1916, pag. 2408).
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En referencia al concepto de trabajo, también fue desarrollandose
con el tiempo, teniendo como base la consideracion de su complejidad,
en la que la actividad laboral es un ordenador social y del rumbo en la
biografia de los individuos.

Ya desde el siglo XX, en el mundo occidental, se han obtenido
reivindicaciones sociales, que marcan y les dan forma a los individuos
con el ambito laboral, como la suma de sistemas de proteccion social,
la calidad de vida del trabajador, el acceso a los servicios publicos,
entre otros.

En la génesis del mundo moderno las condiciones del trabajador
habian sido muy viciadas y pervertidas, con el correr del tiempo se ha
volcado a una mirada hacia la integracidn social, ya inmersa en una
sociedad muy organizada y controlada por el Estado. En la actualidad,
la sociedad atraviesa un reto, que es el de “la precariedad del trabaja-
dor”: Europa ya lo viene observando y definiendo como una sociedad
asalariada en “descomposicion”. En estos ultimos afos, en el mundo, se
observa un incremento de esta precariedad, que conlleva a no contar,
en esa masa trabajadora, con la posibilidad de afiliacion gremial y por
consiguiente no acceder a sus derechos y forma de organizacién social.

En la actualidad, con las grandes crisis econdmicas mundiales y
agregada la “nueva normalidad “, existe un auge excesivo del “teletra-
bajo” o “home office”, el acceso a la masificacion de la informacion, los
avances tecnolodgicos, el uso excesivo de la tercerizacion de servicios.
Estos cambios nos llevan a un resurgimiento de riesgos psicosociales,
los cuales, asociados a la falta de organizacién de las tareas, de los
horarios, de la vida familiar, repercuten en eventuales problemas de
salud y seguridad.

En este sentido, la intervencién del sindicato, la organizacion y
todos los actores involucrados, se torna indispensable.

b) Salud mental y trabajo

El espacio de trabajo es uno de los lugares que en mayor medida
afecta la salud fisica y mental de las personas. Actualmente, en tiempos
en los que las formas de trabajo se encuentran en medio de cambios
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continuos y sustanciales en su organizacién y, sumado a ello, con las
transformaciones que trajo aparejada en todos los ambitos, y en parti-
cular el que nos ocupa, la pandemia por coronavirus, posiblemente se
imponga directamente un cambio de paradigma en cuanto a la forma
de hacer nuestro trabajo, consecuentemente asistimos al claro impacto
que todo ello tiene en la salud mental de todas y todos nosotr@s.

El abordaje de los problemas de salud mental en el trabajo resulta
una tarea con cierta complejidad, especialmente, debido a su caracter
multidimensional, ya que intervienen aspectos personales, organiza-
cionales, culturales y de contexto. También a esto, debe adicionarse el
estigma y la discriminacién que por lo general recae sobre la enferme-
dad mental, que obstaculiza no sélo el acceso a los tratamientos, sino
ademas las intervenciones tempranas y oportunas.

La complejidad junto a la multidimensionalidad sefialada, requie-
ren de un enfoque multidisciplinar, que contemple la medicina del trabajo,
la psiquiatria, la psicologia, la sociologia, la enfermeria, el trabajo social.

En general, segun el manual diagnostico y estadistico de los
trastornos mentales “DSM-V-", el trastorno mental es definido como
un sindrome o un patrén de comportamiento de significacion clinica,
asociado a un malestar presente, a una discapacidad funcional signifi-
cativa o a un riesgo aumentado de sufrir un dafio a la salud, de morir,
de discapacidad o de pérdida de libertad. Siempre han sido dificiles las
definiciones diagndsticas, aunque en los ultimos afios se han producido
importantes avances en la validacion de los diagnésticos psiquiatricos.
Diferentes investigaciones han demostrado que en general los trastor-
nos mentales pueden ser diagnosticados y tratados como cualquier
otra enfermedad, desestigmatizando y permitiendo abordajes que
permitan a esas personas llevar una vida familiar y sociolaboral con
total normalidad.

Por su parte, cada trabajador y trabajadora tiene capacidades
y actitudes diferentes que se corresponden con su estado de salud,
competencias, expectativas y motivaciones, que van a condicionar su
grado de satisfaccion tanto personal como laboral. Las personas con
problemas de salud mental pueden sufrir diversas alteraciones del
comportamiento que conforman signos de alerta y son indicadores de
la necesidad de una evaluacion inicial.
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Diferentes organizaciones profesionales identifican algunos sig-
nos, como elementos clave para realizar una evaluacion:

» Cambios en la personalidad: tristeza, ansiedad, ira, hostilidad,
expresiones de desvalorizacién o desesperanza constantes.

« Cambios de conducta: deterioro de la calidad del trabajo, cambio
negativo en el rendimiento, ausencias o retrasos repetidos, frecuentes
conflictos en las relaciones interpersonales, sea tanto en su espacio
laboral, como fuera de él.

» Cambios fisicos: deterioro del aspecto fisico y del autocuidado,
cambios importantes de peso, fatiga excesiva, alteraciones del suefo,
indicadores fisicos de adiccion.

» Otros cambios: quejas de usuarios o preocupacion de parte
de sus compafieros/as y/o directivos de las organizaciones a las que
pertenece, 6rdenes o actitudes inapropiadas, entre otras.

La decisidn de consultar a un especialista generalmente viene de
la mano de algun allegado, sea familiar, amigo o compafiero de trabajo,
que se lo “sugiere”. Consecuentemente, resulta de vital importancia
ayudar y acompanar a la persona que consulta, a que reconozca y
acepte que tiene “un problema”. Este proceso, realizado mayormente
por los delegados gremiales, también requiere, no en pocas ocasiones,
que se lo motive y ayude para adquirir conductas de cuidado de su
propia salud y para que acepte y, posteriormente, se comprometa con
su tratamiento. La primera y mejor ayuda desde las redes de apoyo que
conforman la vida de una persona consistira en ayudarle a reconocery
detectar dicha necesidad o, por lo menos, acompanarlo en el proceso
que le permita aceptar la asistencia a una consulta con un especialista.
Por esto ultimo, es fundamental generar redes capacitadas entre los
equipos de trabajo, con un modelo de contencidn y escucha, propiciado,
en el caso de nuestra organizacion gremial, en el modelo implementado
del CPL. En mi experiencia, es muy infrecuente, maxime en el espacio
laboral, que el pedido de ayuda parta de la propia persona que padece
problemas de salud mental. Por lo expuesto, creo fervientemente en
el valor que adquiere lo colectivo, para conformar y constituir una red
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de apoyo saludable, formada y capacitada, basada en la solidaridad y
en el reconocimiento del otro como un semejante.

Asimismo, el ambito laboral es también un lugar frecuente de
deteccion temprana de sintomas, no sélo a partir de la intervencion de
los delegados sindicales o de los compafieros, compafieras o superio-
res jerarquicos, sino a partir de la intervencion del servicio de medici-
na laboral puesto que, en muchas ocasiones, es el espacio donde el
problema laboral y el de salud mental se presentan de forma conjunta.

También el médico de los centros de atencién primaria de la salud
(CAPS) o de los servicios generales de salud, o algun especialista de
la obra social, son quienes pueden realizar detecciones tempranas de
sintomas y decidir tratar y/o derivar al paciente a salud mental.

Asi, la salud gremial y laboral, la atencion general de la salud y
la salud mental, pueden constituir, a su vez, una red de apoyo eficaz
que haga posible una atencién integral de calidad a la persona que la
necesite. Para hacer factible este modelo, orientado a la prevencién
y la promocion de la salud, se requiere el desarrollo de mecanismos
eficaces, basados en una red de apoyo constituida fundamentalmente
por trabajador@s y, en el caso de que la situacion lo amerite, en el mejor
escenario, contar con la coordinacion interdisciplinar de los profesionales
0 servicios intervinientes.

Los cambios mencionados en el mundo del trabajo conllevan
demandas crecientes de flexibilidad para el trabajador y la trabajadora
en términos de exigencias, lo que viene a menudo acompafiado de ten-
siones sobre la distribucion del tiempo de trabajo, ya sea en las formas
de trabajo, en el trabajo nocturno, en el teletrabajo o trabajo a distancia.

Como se mencioné anteriormente, los efectos del trabajo en la
salud mental son diversos y complejos. Resulta esperable que el trabajo
se constituya en una fuente de satisfaccion y de realizacion personal, no
sé6lo porque permite el cumplimiento de objetivos personales, y, muchas
veces, posibilita el desarrollo de las capacidades como ser humano,
sino también por medio de las relaciones y la dignidad que genera, de
la seguridad financiera que ocasionalmente proporciona, sino también
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por la realizacién y riqueza espiritual que posibilita, aspectos que son
condiciones necesarias para una buena salud mental. En este punto,
resulta enriquecedor recordar las palabras de nuestro querido Papa
Francisco en su visita pastoral a Turin, cuando expreso: “El trabajo
no es necesario solo para la economia, sino para la persona humana,
para su dignidad, para su ciudadania y también para la inclusion social”
(Plaza Real, domingo 21 de junio de 2015).

Por otro lado, la falta de trabajo o su pérdida tienen efectos ne-
gativos sobre la salud mental. Las personas que han perdido el trabajo
o viven constantemente con miedo de perderlo, tienen mayor riesgo
de depresién que las personas que tienen empleo con cierto grado de
estabilidad. Asimismo, el aspecto fundamental para tener en cuenta,
cuando el trabajo esta mal organizado, es la aparicién de los riesgos
psicosociales, que pueden tener efectos negativos sobre la salud mental
y el bienestar de |@s trabajador@s.

Muy a menudo el estrés es la respuesta que aparece en las per-
sonas cuando las demandas y presiones derivadas de su trabajo no se
ajustan apropiadamente a sus conocimientos y destrezas, superando
su capacidad para hacerles frente, o cuando estan muy por debajo de
sus habilidades. Los origenes del estrés pueden encontrarse, princi-
palmente, en el contenido del trabajo, el ritmo y la carga de trabajo, la
organizacion del tiempo de trabajo y el nivel de participaciéon y control
en la toma de decisiones.

El estrés no afecta a todas las personas de la misma manera.
Puede originar violencia en el trabajo o conductas adictivas: tabaquismo,
alcoholismo, abuso de drogas recreativas, ludopatia u otras adicciones.
También puede conducir a problemas psicolégicos, tales como irritabi-
lidad, incapacidad para concentrarse, dificultad para tomar decisiones
o desoérdenes del sueno. Ahora bien, si el estrés se mantiene durante
un periodo prolongado puede dar lugar a enfermedades mentales
(depresion o ansiedad) dando origen a incapacidades para el trabajo.

El estrés originado por el trabajo esta asociado también a proble-
mas fisicos tales como acidez estomacal, reflujo, hinchazén o estrefi-
miento, Ulceras gastricas, jaquecas, dolor de espalda, hombros y dolores
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corporales, problemas de piel, infartos, hipertensién, también aumenta
el riesgo de sufrir un derrame cerebral o baja del sistema inmunoldgico,
puede causar disfuncion eréctil o impotencia en los hombres, a su vez,
el estrés puede afectar el ciclo menstrual en las mujeres, provocando
periodos irregulares, mas pesados 0 mas dolorosos, entre otros.

Aunque la mayor parte de las causas del estrés se encuentran
en el disefio de la organizacion del trabajo, y en la forma en la que es
gestionada la organizacion, la aparicion del estrés también puede estar
relacionada con aspectos tales como las perspectivas de desarrollo
profesional, el estatus, la remuneracién, el rol del individuo en la insti-
tucion, las relaciones interpersonales y las posibilidades de conciliacion
de la vida familiar con el trabajo.

En el caso del trabajo en el ambito laboral publico, es por todos
conocidos que, habitualmente, esta fuertemente influenciado por cues-
tiones politicas, no sélo en lo atinente a la organizacion del trabajo, sino
también en cuestiones relativas a las prioridades estratégicas que los
gobiernos “de turno” establecen. Es pertinente recordar en este punto
la violencia institucional acaecida en el gobierno anterior, a través de
despidos, “listas de desvinculacion” y la reaparicion del llamado “retiro
voluntario”, el proceso de cesantias alcanz6 su punto maximo en 2017
con el despido y suspension de trabajador@s de distintos espacios
estatales. No obstante, el golpe mas fuerte fue la profunda reestructura-
cion de la administracion publica en 2018, con la eliminacidén de nueve
ministerios que fueron absorbidos por otras carteras. Ello significo,
no soélo un cambio profundo de paradigma en cuanto a la importancia
de gestion, sino la degradacion a secretarias de areas claves como
Salud, Trabajo y Ciencia y Tecnologia. Paralelamente, los principales
discursos escuchados en esos afios los conformaban la necesidad de
ajustarse, de contar con “dotaciones 6ptimas” y de achicar el Estado,
respondiendo a la concepcion de considerar que lo publico es un gasto
y presentando el sector publico como ineficiente, burocratico, engo-
rroso y oneroso. Simultaneamente, se impuso un contexto muy dificil,
donde reaparecié con fuerza, en el imaginario colectivo imperante y
alentado desde los medios de comunicacion masiva, la idea de que
I@s trabajador@s estatales somos “Aoquis”. Asimismo, resurgieron
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antiguos esléganes que aludian al empleado publico identificado con
el personaje de Antonio Gasalla. De ese modo, se fueron imponiendo
una serie de discursos criticos hacia |@s trabajador@s estatales, lo
cual redundo en trabajador@s estatales estigmatizados, discriminados
y con un notable incremento de las patologias anteriormente sefialadas.

También es preciso sefalar que, el ambito laboral publico, al estar
influido por cuestiones politicas, posibilita que pueda existir discrecio-
nalidad en cuanto a ascensos o0 mejoras respecto a cargos o funciones,
presiones de superiores jerarquicos, maltrato de pares o superiores,
como asi también la negacion del uso de licencias, prescripciones
meédicas, capacitaciones. Todo ello acaecido de manera bastante
perversa, ya que el “criterio” utilizado mayormente consistia en que un
superior autorizaba la medida y otro no. Sumado a ello, al cobrar fuerza
un escenario de posibilidad de perder el trabajo, muchos comparieros
dejaron de capacitarse por temor a perder su fuente laboral.

En muchos casos, tampoco se han puesto en funcionamiento
las leyes que rigen la vida del trabajador publico, las cuales indican la
realizacion de calificaciones permanentes que permiten la promocion de
grado, se ha producido el boicot de muchos concursos, como asi tam-
bién se ha obstaculizado el proceso de capacitacion, en consecuencia,
se imposibilitaron ascensos respecto de cargos o funciones. Todo ello
redundo en un estancamiento en la carrera administrativa.

Las desvinculaciones injustificadas, los derechos laborales vul-
nerados, el ataque sistematico a las organizaciones gremiales son solo
algunas de las consecuencias de la politica de precarizacion laboral
padecida.

Posteriormente, a poco de asumir el nuevo gobierno, nos vimos
inmersos, junto a la humanidad en su conjunto, en la pandemia por
coronavirus y con las consecuencias que ello trajo aparejado.

Por lo expuesto, resulta evidente que la promocién de la salud en
los lugares de trabajo constituye una estrategia fundamental para abor-
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dar integralmente la salud y la seguridad, no obstante, las condiciones
de precarizacion vy flexibilizacion laboral interfieren con los principios
promovidos por esta estrategia.

La siniestralidad laboral constituye uno de los flagelos mas apre-
miantes y urgentes en el mundo del trabajo, en consecuencia, tanto la
OIT como los gobiernos y organizaciones de I@s trabajador@s, recono-
cen que los sistemas de Salud y Seguridad del Trabajo son fundamen-
tales para prevenir los accidentes y enfermedades del ambito, también
para beneficiar la productividad de la empresa y la calidad del empleo.
En funcion de ello la OIT propone implantar y fortalecer continuamente
una cultura de la prevencion en materia de Salud y Seguridad a través
del Convenio N.° 155 (1981), su Protocolo del afio 2002 y el Convenio
N.° 187 (2006), instrumentos que establecen los pilares de la prevencion.

c) Algunas consideraciones acerca de la psicologia social
del trabajo

Como sefiala Ismael Quintanilla, en su libro “Psicologia social del
trabajo”: “El principal cometido de la psicologia social del trabajo es el
estudio y la investigacion de las conductas de los seres humanos en el
trabajo y los procesos psicolégicos que las influyen y determinan”. Ello
con un doble propésito, por un lado, pretende incidir sobre el desarro-
llo del potencial humano y, por otro, sobre las conductas eficientes de
las personas cuando desempefan un trabajo, incluyendo, el desafio
psicosocial implicado.

La base de toda sociedad moderna se sustenta en el crecimiento
y progreso de las organizaciones que se crean en ella misma, en con-
secuencia, la mayor parte de su comunidad tiene participacion directa o
indirecta ya que, por ejemplo, nacié en un hospital y/o, eventualmente,
se atiende en él; estudié en una institucién educativa; trabaja en alguna
empresa u organismo; realiza actividades religiosas, en partidos poli-
ticos, en organizaciones no gubernamentales o con fines benéficos. A
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partir de esta participacion en las sociedades democraticas, es donde
se destaca la evolucion de la politica, la economia y lo social. Estas
organizaciones son las propulsoras del bienestar social y econémico.
Hay que tener presente que aqui es donde se desarrolla el ser humano,
por ello es tan importante el tema de la inclusion social, para posibilitar
gue personas en riesgo de pobreza o de exclusion tengan la oportunidad
de participar de manera plena en la vida social, y asi puedan disfrutar
de un nivel de vida adecuado. La Unién Europea (UE) define la inclu-
sion social como un “proceso que asegura que aquellas personas que
estan en riesgo de pobreza y exclusion social tengan las oportunidades
y recursos necesarios para participar completamente en la vida econo-
mica, social y cultural disfrutando un nivel de vida y bienestar que se
considere normal en la sociedad en la que ellos viven”. Pone énfasis
en el derecho de las personas de “tener una vida asociada siendo un
miembro de una comunidad”.

En el siglo XX, las sociedades son administradas de forma tal que
reflejan y demuestran la forma de ser, la capacidad de construccion vy,
con ello, hacia donde se quiere llegar como sociedad.

Como se ha expresado, las conductas psicosociales en lo laboral
tienen un papel determinante y decisivo, ya que las condiciones de
trabajo estan directamente relacionadas con la organizacion, el medio
fisico, las tareas por realizar y la calidad de las relaciones humanas.

La relacion con otras personas constituye, por ejemplo, grupo de
pertenencia mas alla de lo familiar, pasa a ser una labor que sale de
lo individual para convertirse en colectivo, facilitando la concrecion de
proyectos compartidos. Situa socialmente al individuo segun la jerarquia
que ocupe en la organizacion. Le genera un orden en las actividades,
responsabilidades y necesidades.

En el ambito laboral publico, los lineamientos rectores deben ser
la eficiencia, la eficacia y modernizacion, ello presupone la existencia de
un modelo sociolaboral complejo, ya que interactuan factores externos,
internos, estructuras de poder, division de tareas, roles, competencias,
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reglas de funcionamiento, entre otras, con el fin de un objetivo comun,
el servicio a la comunidad.

Cuando hablamos de los riesgos psicosociales estamos enfo-
cando en el dafo a la salud de I@s trabajador@s, causando entre
otras sefales, problemas de salud fisicos y mentales, como el estrés,
la depresion y el sindrome de burnout (entre otros). Son efectos de
malas condiciones de trabajo y no un inconveniente individual o de
personalidad. Por ello, las interacciones del trabajador con el medio
ambiente laboral es necesario que sean monitoreadas y modificadas
si generan riesgos.

El trabajo que se hace desde UPCN, es precisamente evaluar
estos riesgos psicosociales apuntando al origen del problema, o sea,
la particularidad iatrogénica de la organizacion.

El seguimiento, dentro de la UPCN, involucra a la Comision de
Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo (CyMAT) - creada por el
articulo 117 Capitulo Il, Titulo VIII del Convenio Colectivo de Trabajo
General (CCTG) para la Administracién Publica Nacional homologado
por el Decreto N.° 214/2006 a los efectos de la aplicacidn de las normas
sobre condiciones de trabajo y medio ambiente, requladas en las Leyes
Nros. 19.587 y 24.557 y sus Decretos reglamentarios. Su principal fun-
cion es velar por mejores condiciones de trabajo y la implementacion
de medidas preventivas a dicho efecto. La Comisién de Igualdad de
Oportunidades y de Trato (CIOT), creada por el articulo 125 Capitulo I,
Titulo IX del Convenio Colectivo de Trabajo General (CCTG) para la Ad-
ministracién Publica Nacional homologado por el Decreto N.° 214/2006
con el objetivo de velar por la promocion de la mujer trabajadora, de los
agentes con discapacidad y de la erradicacion de la violencia laboral de
acuerdo con el Articulo 75 inciso 22 de la Constitucion Nacional, Leyes
Nros. 22.431, 23.179 y 24.632. Su principal funcion es adoptar las medi-
das necesarias para evitar y suprimir la discriminacién laboral en todas
sus formas y manifestaciones, y promover la equidad de género en el
empleo como parte activa del principio de igualdad de oportunidades.
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En este camino es que se analizan entre otras consideraciones:
* presiones psicologicas

» falta de autoridad y de desarrollo

» falta de apoyo y de calidad de liderazgo

* pocas compensaciones

* la desconsideracion y maltrato.

Un entorno psicosocial virtuoso aumenta el rendimiento personal,
el estado fisico y mental de |@s trabajador@s.

El estrés aparece cuando las exigencias de su trabajo son exce-
sivas y superiores a su capacidad para enfrentarlas. Cuando se torna
prolongado, pueden incrementarse en un grave problema de salud fisica,
como enfermedades cardiovasculares o autoinmunes.

Ahora bien, para la institucion, estos problemas pueden conllevar
un mayor ausentismo o por exigencias, mencionemos un presentismo
deficiente, aumento de los indices de accidentes, el retiro por discapa-
cidad o jubilacion anticipada.

Estas Comisiones las integran el Estado Empleador y la parte
gremial, trabajando en conjunto y teniendo el mismo objetivo de lograr
el éxito en las medidas de prevencion y administracion de los riesgos
laborales.

Otro riesgo psicosocial laboral, como se menciond, es el sindrome
de “burnout”, conocido también como sindrome del “quemado”, que es
un trastorno emocional asociado con las condiciones de trabajo en el
ambito laboral, el estrés y el modo de vida del trabajador. Si no se pone
atencioén en la prevencion de esta complicacion, sus resultados pueden
ser fisica y psiquicamente graves.

Las manifestaciones mas comunes son la depresion y la ansiedad.
Al estar sobreexpuesto de forma continua a altos grados de estrés,
exceso de trabajo, entorno conflictivo, este estrés cuando se torna
crénico puede causar el “burnout”.
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Esta asociacion entre el estrés y “burnout” es muy firme.

Atentos a que no existe un rasgo en la personalidad del trabajador
para sufrir este padecimiento, si se tienen en cuenta algunos aspectos
que lo pueden hacer mas predispuesto al sindrome.

La psicologia describe a las personas resignadas, poco seguras
de si mismas y los subordinados a las decisiones de los demas, con
mas posibilidad de padecer depresion y ansiedad ante situaciones
estresantes.

Se debe estar atento a la exteriorizacion de, por ejemplo, el ago-
tamiento, la baja autoestima, nerviosismo, poca concentracion, agre-
sividad, dolores de cabeza recurrentes, poco rendimiento, desercion
laboral y, si el cuadro se agrava, el trabajador puede llegar al consumo
problematico de sustancias psicoactivas (alcohol, drogas, psicofarma-
cos) o llegar a la depresion aguda e incluso a ideaciones suicidas.

Para poder diagnosticarlo, es imperativo la buena difusién, ca-
pacitacién y formacién por parte del gremio hacia sus delegados para
que ellos, que son los que estan mas cerca del trabajador, ya sea por
contacto directo o por otr@s trabajador@s, estén atent@s y puedan
intervenir acudiendo a la secretaria correspondiente del gremio y al
sistema de salud de su organismo. Ellos evaluaran los casos y entre
todos los actores intervinientes se tomaran las medidas necesarias
para reducir el riesgo.

d) Salud y trabajo en el marco de la pandemia por Coronavirus

Los coronavirus pertenecen a una amplia familia de virus que por
lo general solo afectan a los animales. Algunos tienen la capacidad de
transmitirse a las personas, como es el caso del coronavirus SARS-
CoV-2, un nuevo tipo de coronavirus que se detecto por primera vez en
diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, en China.
El 30 de enero de 2020 la Organizacion Mundial de la Salud declaro el
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brote del coronavirus SARS-CoV-2 como emergencia de salud publica
internacional. El 11 de marzo de 2020 la OMS lo declaré pandemia.

Desde su aparicion, la pandemia de COVID-19 se ha cobrado
muchisimas vidas y ha provocado enormes perturbaciones en las fa-
milias, sociedades y economias de todo el mundo.

El desencadenamiento de esta pandemia se constituyé en una
nueva amenaza mundial y, a partir de ello, el planeta Tierra se vio in-
merso en una nueva realidad, impensada hasta ese momento, y solo
recreada en algunos films de ciencia ficcion. Se desorganizé la vida a
nivel mundial, en varios paises colapsaron los sistemas de salud, apa-
reciendo sociedades enteras en cuarentena, aislamiento, reclusion en
las casas, suspension de casi total de las actividades.

La pandemia hizo aficos nuestros habitos en las esferas sociales,
reunirnos con familia, amigos, companieros de trabajo, del club, por citar
so6lo algunos ejemplos, resultan en situaciones desaconsejadas o hasta
prohibidas. Perdimos la aparente normalidad con la que circulabamos
hasta hacia poco tiempo atras. Ya no es dable juntarnos a tomar unos
mates, compartir una cerveza o salir a cenar, sino por el contrario, se
aconseja el aislamiento social, el distanciamiento, y guardarse del pe-
ligro externo en nuestros hogares.

La vida se volvié extrana, peculiar; de un dia para otro, comen-
zamos a no salir a la calle, o a hacerlo sélo para lo imprescindible, con
barbijo y alcohol en gel, a mantener una distancia de 2 metros con los
otros y a extremar escrupulosamente las medidas de higiene, tanto de
nuestras manos como de nuestros hogares.

Como plantea la psicoanalista y Magister en Ciencias Politicas,
Nora Merlin, en la Revista Actualidad Psicolégica, en su articulo “Con-
mocion en la subjetividad”: “La pandemia emergio6 con la fuerza de un
acontecimiento que grita verdades, por ejemplo, que la desinversiéon
en salud publica propia del neoliberalismo trae como efecto necesario

sistemas de salud precarios, que no dan abasto para atender a todos.
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Que la salud publica no es un gasto ni una inversion, sino un derecho.
Que las sociedades organizadas por la |6gica del mercado no cuidan a
su gente, sino que la dejan a la intemperie, en angustiosa indefension.
Que solo los estados fuertes son los que amparan.”

Esta tragedia permiti6 que se cayeran de un plumazo muchos
esloganes neoliberales que funcionaron como certezas ideoldgicas,
tales como el estado burocratico, la libertad individual, el ideal pri-
vatizador. Del mismo modo, quedaron como anacrénicas las frases
neoliberales del estilo “achicar el Estado para agrandar la Nacion” o el
ideal de la meritocracia. Constatamos que si achicamos el Estado lo
unico que aumenta es el coronavirus y que solo con el capital y sin la
salud publica nadie se salva. Un sistema basado en la maximizacién
del beneficio y en la reduccion de los costos deja al cuerpo —singular y
social- amenazado por la enfermedad y la muerte.

Después del advenimiento de esta pandemia, resulta dificil no po-
ner en duda la necesidad de constituir un Estado fuerte, amparado en la
concepcion de la salud publica como un derecho humano. Recordando
que los derechos humanos son universales, inalienables, indivisibles e
interdependientes, equitativos y no discriminatorios, inherentes a todos
nosotros, basicamente por existir como seres humanos.

Los distintos paises alrededor del mundo han propuesto varian-
tes y diferentes respuestas para enfrentar la pandemia. La estrategia
argentina consistié en organizar la comunidad, situando el Estado al
servicio de la salud y del bienestar del pueblo. La Argentina, con un
gran esfuerzo nacional, llevd adelante una cuarentena estricta para
evitar muertes masivas, el aislamiento se produjo con planificacién y
prevenciéon cuando la epidemia no estaba desencadenada. También es
de destacar que, desde el primer momento, un equipo de asesores en
pandemias (en su mayoria cientificos de las universidades publicas y
del CONICET) asesora al Presidente para tomar decisiones globales
sanitarias, con la consigna de “preservar vidas antes que mantener una
economia salvaje”. Al respecto, el presidente Alberto Fernandez, en una
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entrevista televisiva con C5N, en el mes de mayo de 2020 expreso: “no
es verdad que si abrimos la cuarentena la economia se vuelve pros-
pera”, asegurd que “vamos a ayudar a todos los que necesiten ayuda”
y ‘“la etapa del salvese quien pueda, de la meritocracia, para mi esta
muerta en la Argentina”.

Por su parte, nuestra organizacion sindical, reafirmé con su
accionar, la necesidad de revalorizar lo publico, la igualdad y, funda-
mentalmente, la solidaridad. Entendiendo que el otro es mi préjimo,
donde su cuidado y la preservacién de su salud y su vida, también es
la mia, puesto que el cuidado de cada uno hace al de la comunidad en
su conjunto, constituyendo, a partir de estas premisas, como lo hemos
hecho a partir de nuestra creacion, la solidaridad como la base de lo
colectivo. Con la consideracion de que, en este marco, el cuidado y el
control del Estado, debe consistir en una accion politica democratica,
de intentar frenar la enfermedad y la muerte para todos.

Evidentemente, las consecuencias para la salud publica genera-
das por la pandemia global del COVID-19 también tienen un impacto
directo en la salud de I@s trabajador@s, en la supervivencia de las
empresas y las distintas organizaciones laborales y, en consecuencia,
en la economia de los paises.

En respuesta a las medidas de aislamiento adoptadas por los
paises para limitar la expansién del virus, algunos sectores laborales
han implementado modalidades de trabajo a distancia y/o teletrabajo,
los cuales no estan exentos de riesgos laborales y, por lo tanto, también
requieren la adopcion de medidas preventivas. No obstante, esta mo-
dalidad no es aplicable en numerosas actividades laborales, en las que
I@s trabajador@s siguen acudiendo a sus lugares de trabajo de forma
presencial, lo que los hace mas vulnerables al contagio. Como senala
la OIT, la exposicion al virus por parte de todos |@s trabajador@s, debe
ser parte de la gestion de la seguridad y salud de las organizaciones,
partiendo con la evaluacion del riesgo y la adopcién de las medidas de
prevencion y proteccidn, como son la aplicaciéon de estrictos protocolos
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de trabajo, incluyendo las medidas higiénicas y de sanitizacion, el uso
de equipos de proteccion, personal adecuado y suficientes, el disefio
de los puestos de trabajos, la organizacion del trabajo, la formacion
preventiva y la vigilancia de la salud de |@s trabajador@s. Ademas, la
participacion y cooperacion de |@s trabajador@s y/o sus representantes
en la gestion de este riesgo, particularmente a través de instancias bi-
partitas de didlogo social en las empresas o de la negociacién colectiva,
también serd crucial.

Hay varios colectivos de trabajo con alto grado de vulnerabilidad,
como I@s trabajador@s informales, |@s trabajador@s de plataformas
de reparto a domicilio, también quienes forman parte de la cadena de
abastecimiento de productos y servicios esenciales para la poblacion,
como I@s trabajador@s del rubro del comercio, transporte, agricultu-
ra, alimentacién, recoleccion de residuos, limpieza, comunicaciones,
policia. Aun asi, en este “Estudio 2019”, el énfasis esta en el colectivo
de las personas que pertenecen a la administracién publica nacional y
en relacion con la preservacion de la salud fisica y mental. En nuestro
colectivo, muchos trabajador@s del sector de la salud se encuentran
en la llamada “primera linea”, desarrollando tareas con alto grado de
exposicion y en condiciones de alto nivel de demanda, como asi también
trabajador@s de las fuerzas armadas y otros servicios publicos. En es-
tos casos, ademas de la exposicion al virus en sus lugares de trabajo,
muchas de estas personas afrontan cada dia desplazamientos en me-
dios de transporte publico que con frecuencia sufren aglomeraciones,
particularmente en las grandes ciudades, con la consiguiente dificultad
para respetar las medidas de distanciamiento fisico recomendadas.

Asimismo, es dable destacar que esta crisis también esta produ-
ciendo graves problemas de salud mental. Depresién por aislamiento,
estrés por sobrecarga de trabajo, el trabajo e inseguridad respecto al
futuro de las relaciones laborales, el miedo al contagio y a enfermar-
se gravemente, problemas de conciliacion y agotamiento emocional
podran, entre otros factores, generar enfermedades mentales que
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podrian perdurar mas alla de los efectos de la pandemia. También, en
este contexto, las desigualdades de género se agudizaron, puesto que,
por ejemplo, principalmente las mujeres del sector de salud y cuidados
enfrentan como consecuencia de la pandemia una doble carga: turnos
mas largos en el trabajo, el trabajo doméstico en sus hogares, asi como
el cuidado y la ayuda con las tareas de apoyo en la educacion de sus
nifos y nifas que, tras el cierre de las instituciones educativas, se ha
visto aumentado de forma considerable.

En este contexto, las medidas de prevencion y control deben ser
prioritarias para proteger el mundo del trabajo de la exposicion a este
riesgo bioldgico y evitar nuevos contagios. A este respecto, la OIT sefala
que las inspecciones laborales son un instrumento esencial para promo-
ver el cumplimiento de la normativa, debiendo innovar en la forma en la
que cumplen sus funciones, tanto de asesoramiento a empleador@s y
a trabajador@s, como de la fiscalizacion, adoptando, de ser necesario,
medidas de aplicacion inmediata en los casos de incumplimiento grave o
de peligro inminente para la salud de |@s trabajador@s. Por otra parte,
y ante la eventualidad de que las personas sufran la enfermedad, los
sistemas de seguro por contingencias profesionales deberan garantizar
las prestaciones de salud necesarias y, finalmente, el contagio de las
personas o de sus familiares no puede suponer ningun tipo de discrimi-
nacion, exclusiéon o estigmatizacion, en particular en el mantenimiento
de la relacion laboral en el caso de |@s trabajador@s.

Finalmente, el didlogo social, a través de mecanismos como el
funcionamiento de instancias nacionales tripartitas, la negociacion co-
lectiva y los comités mixtos de seguridad y salud en las organizaciones
laborales, son elementos clave para construir acuerdos y encontrar
soluciones consensuadas en estas materias que puedan ser aplicadas
de forma exitosa.

De igual manera, las normas internacionales del trabajo relativas
a la Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) son un punto de referencia
para revisar los derechos y deberes de los actores frente a la crisis
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provocada por el brote. Especial interés ofrecen las normas marco
citadas precedentemente.

Entre las responsabilidades del empleador, el Convenio 155 (Se-
guridad y Salud de los Trabajadores) establece que, en la medida en
que sea razonable y factible, el empleador debe adoptar las medidas de
prevencion y proteccion para reducir al minimo los riesgos profesionales,
suministrar ropas y equipos de proteccion apropiados, proporcionar for-
macion e informacion adecuada y consultar a I@s trabajador@s sobre
estos aspectos. La norma reconoce que, en caso de peligro inminente
y grave, si el empleador no toma medidas correctivas no podra exigir
de I@s trabajador@s que reanuden el trabajo.

Por su parte, |@s trabajador@s deben cooperar con el emplea-
dor para el cumplimiento de las obligaciones preventivas, acatando las
medidas de seguridad y utilizando los dispositivos de seguridad y los
equipos de proteccion. Asimismo, se faculta a |@s trabajador@s para
alejarse de una situacion o interrumpir su trabajo en los casos de peligro
inminente y grave para su vida o su salud.

El Convenio 155 promueve la formulacién, en consulta con las or-
ganizaciones mas representativas de empleador@s y de trabajador@s,
de una politica nacional de SST, que forma parte del marco promocio-
nal de la OIT, posteriormente desarrollado en el Convenio 187 (marco
promocional de la SST).

Tal como sefala en la Declaracion Tripartita del Centenario de la
OIT para el Futuro del Trabajo (2019), “La crisis sera una oportunidad
Unica para revalorizar la importancia de la seguridad y la salud laboral
como una de las condiciones fundamentales para el trabajo decente.”

Nuestra postura sobre el teletrabajo se puede ubicar en la pagina
web:

https://www.upcndigital.org/entre-rios/articulos/65851/
La misma advierte que podria vulnerar derechos laborales adquiri-
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dos, generar precarizacion laboral, tercerizacion de servicios, desigual-
dad, hiperconectividad, riesgos para la salud fisica y mental, entre otros.

Se debe debatir un marco normativo y regular paritariamente a
través de la negociacion colectiva en los distintos convenios colectivos
de trabajo.

“El movimiento obrero organizado es el unico defensor de los
intereses permanentes de la Patria”.

Como cierre del capitulo, cito a Nora Merlin, en el articulo men-
cionado ut supra: “(...) El coronavirus es una pesadilla, pero es posible
que permita el despertar del sueno neoliberal. Se rompio el pacto entre
capitalismo y democracia, hay que reinventar la democracia. También
sabiamos que con las argumentaciones racionales no iba a ser suficien-
te, que habia que involucrar afectos, cuerpos para lograr un despertar.
Pero ¢,como realizar esa experiencia pedagdégica?, ;. como transformar
el odio al otro en amor y en conflicto politico?”.

“Arriesgamos la hipodtesis de que el coronavirus esta llamado a
funcionar como el significante que marca un limite y nombra el fin de
la época neoliberal, siempre y cuando haya una construccion politica
emancipatoria orientada por lo nacional y popular”.
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PREVENCION DE ADICCIONES

a) Prevencién de adicciones en el ambito nacional

Las sociedades nacionales, en el mundo contemporaneo globa-
lizado, no pueden ser ajenas a los problemas y conflictos que aquejan
a otras naciones debido a que, muchos de estos sintomas, son modos
de expresion de las crisis existentes que afectan a la humanidad en
su conjunto.

Nuestra sociedad argentina no ha sido, ni es, extrafa a este es-
tado general de la humanidad y lo expresa, en el orden general, como
“crisis social y econdmica”, como de “organizacion politica” en el orden
gubernamental, como “moral y estructural” en el ambito familiar y como
crisis “de identidad y valores” en lo personal. La licenciada Jorgelina
Devoto, al referirse a la situacién compleja que enfrenta hoy nuestro
pais, en cuanto a la salud publica y al ambito familiar y personal, des-
taca algunos de los aspectos (que se relacionan y potencian entre si)
que constituyen lo que denomina como un “CIRCUITO CONTEXTUAL
NEGATIVO”, del cual sehala como caracteristicos los siguientes:

» aumento de la oferta de sustancias psicoactivas
* mayor accesibilidad a las sustancias legales e ilegales
* disminucion de la alarma social

* disminucién de la percepcion de riesgos
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* disminucion de la edad de inicio
» aumento de dafos fisicos, psicoldgicos y sociales

» disminucion de la demanda de tratamiento o retraso en la con-
sulta

* mayores consecuencias sobre la salud individual y publica

Una de las expresiones sintomaticas que se difunden en nuestra
poblacion y sobre las que actuamos, desde el CPL, son las llamadas
conductas adictivas, entendiendo por ellas las relaciones que las perso-
nas entablan con un objeto determinado, como el alcohol, los alimentos,
los psicofarmacos, el tabaco, las drogas ilegales, que tiene la carac-
teristica de constituirse como un vinculo estereotipado y deteriorante.

Las variadas situaciones individuales, familiares y sociales deriva-
das de las conductas adictivas, se han convertido en una preocupacién
que hace a la salud publica y que tienden a agravarse por los proble-
mas socioecondmicos que afectan una gran franja de la poblacién. Se
suma a esto la inaccion del grupo social en su conjunto que, junto a
posiciones estigmatizantes®® y discriminatorias, que lamentablemente

% Hoy en dia la realidad que nos rodea esta inmersa en los estereotipos, encontrandolos en
diferentes medios de difusion como la television, la prensa, la publicidad. Es importante recordar
que los estereotipos representan generalizaciones que encarnan diferentes grupos sociales, re-
presentando creencias sistematizadas, interiorizadas por todos inconscientemente, que ocultan
diferentes juicios de valor. Una serie de “lugares comunes” en los discursos sobre las drogas
muestran los estereotipos ligados al consumo. Por ejemplo, cuando se habla de “la droga” como
causa de muchos de los males sociales se esta concibiendo a una sustancia, es decir, a una
“cosa” como protagonista de un proceso, sin advertir que el consumo de drogas es una conse-
cuencia de una serie de influencias que llevan a que las personas incurran en esa practica. Por
otra parte, hablar de la droga en singular lleva a no tener en cuenta las diferencias entre los tipos
de sustancias y sus efectos, asi como a ocultar la importancia del consumo de las drogas cuyo
uso esta legalizado, especialmente el alcohol. Ademas, “la droga” no existe como algo unico e
independiente de las variadas y diferenciadas formas de su uso, las cuales no siempre respon-
den al estereotipo que circula tanto en los discursos formales como en los del sentido comun.
En este sentido, lo determinante no es el producto, sino la relacién con el producto y el modo de
vida en que se inscribe.
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aun hoy perduran, derivan en la falta de una politica nacional sostenida
de salud sobre las adicciones.

La desocupacion y la subocupacion, la desnutricion y la subali-
mentacion, el analfabetismo y el subalfabetismo, el déficit habitacional
que promueve el hacinamiento indigno, en definitiva, las necesidades
basicas insatisfechas, agravan el cuadro de situacion. Asi quedan limi-
tadas, a niveles paupérrimos, acciones en prevencion y asistencia que
los sectores poblacionales en riesgo necesitan como politica sanitaria
de una comunidad que se defienda a si misma.

b) Prevencion de adicciones en el ambito laboral

El consumo problematico de sustancias psicoactivas y la dro-
gadependencia propiamente dicha, son procesos que se van constru-
yendo por la coincidencia de varios factores de riesgo, como son las
caracteristicas de la sustancia, la baja o nula percepcién del riesgo de
consumirlas y la pretensién de encontrarse “bien” frente a las situaciones
problematicas o desfavorables que atraviesan algunas personas en las
distintas esferas de su vida. En el caso del ambito laboral, producto de
las relaciones laborales hostiles y conflictivas, que a veces no posibili-
tan un proyecto laboral acorde con sus expectativas de satisfaccion y
crecimiento, como sucede en numerosas ocasiones en los organismos
publicos nacionales, provinciales y municipales. El consumo de alcohol
y drogas es entonces un problema que también se da en el ambito
laboral publico y que preocupa a gran parte de I@s trabajador@s vy
dirigentes sindicales.

Como nos dice César Pereiro Gomez en su Manual de Adicciones:
“Los problemas de salud relacionados con el consumo de drogas cons-
tituyen un motivo de consulta frecuente en la practica clinica cotidiana
y su magnitud supone un grave problema para la salud publica en todo
el mundo. Aunque existe una percepcion social, casi generalizada, que
concede mayores repercusiones negativas para la salud al consumo
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de drogas ilegales, lo cierto es que los datos muestran que, por ahora,
el consumo de drogas legales ocupa los primeros lugares en cuanto a
problematica para la salud derivada de su consumo.”

Y como nos explica Miguel Angel Gémez en su texto sobre Psi-
cologia de las Adicciones: “Los enfoques y desarrollos tradicionales en
relacion con el uso problematico de drogas estan hegemonizados por
una perspectiva reduccionista del fendmeno desde lo que podriamos
llamar un paradigma simplista. Estos desarrollos, frecuentemente, se
centran en la informacién sobre las drogas, dando particular preeminen-
cia a los aspectos bioldgicos y/o farmacolégicos, reduciendo el problema
a los efectos -sobre todo nocivos- que las sustancias producen sobre
el organismo”.

En este sentido, resulta imprescindible generar enfoques supe-
radores, puesto que las personas que fuman o que beben en exceso,
por citar sélo un par de ejemplos, por lo general son conscientes de que
esas sustancias “hacen mal”, que perjudican su salud: no obstante, no
dejan de consumirlas. Ello responde a que no hay una relacion lineal
entre el conocimiento y el cambio de conductas. Desde el CPL, en el
trabajo de estas tematicas con |@s trabajador@s, brindamos informa-
cion basica, puesto que consideramos que verdaderamente elige quien
sabe y conoce las caracteristicas inherentes a determinados consumos,
pero lo hacemos con el convencimiento de que ello no alcanza para
cambiar los comportamientos y las conductas. Es por este motivo, entre
otros, que nos basamos en el modelo del CPL, puesto que, como se ha
mencionado, se sustenta en lo que se conoce como “cultura preven-
tiva” y ello presupone un proceso que involucra la “interiorizacion” de
dicha informacion: apropiarse y empoderarse de ello, para que pueda
desearse y propiciarse un cambio efectivo de conducta.

En 2007 la Asamblea Mundial de la Salud dio su apoyo a un nuevo
Plan de accion mundial sobre la salud de |@s trabajador@s. En este
plan de accién mundial de la OMS se fijan cinco objetivos:

1) elaborar y aplicar instrumentos normativos sobre la salud de
I@s trabajador@s

2) proteger y promover la salud en el lugar de trabajo
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3) mejorar el funcionamiento de los servicios de salud ocupacional
y el acceso a ellos

4) proporcionar datos probatorios para fundamentar las medidas
y las practicas, e

5) integrar la salud de I@s trabajador@s en otras politicas.

“La accion preventiva en nuestros ambitos de trabajo es un aporte no
solo a la salud de I@s comparner@s, sino al bienestar general de su
entorno inmediato”.

Companera Analia Rampello (Secretaria de CyMAT UPCN)

c) Prevencién de adicciones en el ambito laboral publico

Es por todos conocido que el trabajo es el eslabon fundamental
que nos permite a los jévenes y adultos crecer, ordenarnos, desarrollar-
nos y capacitarnos, ello mejora nuestras posibilidades de proyectarnos
al futuro, mejora nuestras posibilidades de cumplir nuestras metas y
alcanzar nuestros anhelos, afianzar nuestras relaciones sociales, comu-
nitarias y familiares, contribuye a que consolidemos nuestras amistades,
nuestro acceso a la salud, la educacion, y propicia nuestra peculiar
introspeccion y revision en un marco de estabilidad y bienestar general.

El ambito laboral es el lugar donde las personas permanecemos
una gran parte del dia (a veces pasamos mas tiempo con nuestros
companeros de trabajo que con nuestras familias), por lo tanto, resulta
un escenario privilegiado, donde afloran distintos procesos interactivos
de comunicacién y convivencia, donde pueden evidenciarse distintas
situaciones problematicas. En este sentido, no pocas veces, se produ-
cen “alertas” o sefiales que indican que cuestiones fuera de lo habitual
estan aconteciendo, a veces relacionadas con problemas de consumo,
en ciertos casos del propio trabajador y en otros, de su grupo familiar.
En este punto, |@s companer@s de trabajo o sus superiores pueden
acercarse o trasladar sus dudas o inquietudes a los CPL de existir en
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el organismo, o a |@s delegad@s gremiales. Ellos brindaran orienta-
cion sobre cdmo actuar para prevenir que “algo peor suceda” si no se
interviene a tiempo. También, obviamente, el trabajador por si mismo
puede plantear su situacion y pedir ayuda y orientacion.

Entonces, si bien en el mundo del trabajo las politicas y los pro-
gramas en materia de consumo de alcohol y de drogas y del VIH/SIDA
deben promover la prevencion, también deben abarcar la reduccion y el
tratamiento, por ello la actitud frente a estas patologias, debe partir del
conocimiento, inspirarse en la solidaridad y la empatia, sensibilizando
a la comunidad laboral en su conjunto, propiciando el empoderamiento
de estas problematicas por parte de todos I@s trabajador@s, promo-
viendo la reflexion sobre las distintas creencias y prejuicios sociales,
incluyendo y acercando saberes y generando capacidades y herramien-
tas de afrontamiento. Asimismo, es menester facilitar la prestacion de
asistencia y apoyo, acercando los servicios médicos requeridos. En
definitiva, trabajar en pos de instaurar una cultura preventiva, creando
ambitos laborales seguros, saludables e informados. De igual manera,
considerando el principio de trabajo decente y del respeto por los de-
rechos humanos vy la dignidad de las personas, no debe existir discri-
minacién® o estigmatizacion alguna para con I@s trabajador@s que
padecen estas enfermedades.

En la actualidad, existe un creciente consenso acerca de in-
corporar la dimensién del consumo de sustancias psicoactivas y la
problematica del VIH/SIDA en los distintos ambitos sociales, laborales
y comunitarios. Sin embargo, resulta evidente que el escenario actual,
tanto a nivel mundial como nacional (este ultimo evidenciado primordial-

51 Una forma de la discriminacion es la estigmatizacion, que implica las siguientes operaciones:
1. generalizacion, por ejemplo: todos los drogadictos son delincuentes, 2. descalificacion, por
ejemplo: los consumidores de drogas son vagos e inutiles, 3. quitar derechos, por ejemplo: no
vale la pena intentar recuperar a los adictos porque no tienen “cura”. Estos y otros estereotipos
vinculados con el consumo de drogas pueden dar lugar a la discriminacion, es decir, a su desca-
lificacién como sujetos de derechos.
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mente en el tratamiento mediatico de estos temas que, por lo general,
fomenta e incentiva las practicas relacionadas con el consumo de sus-
tancias psicoactivas, destacando su aspecto hedonista o posicionandolo
como inocuo o cuasi “magico”) plantea un desafio mayor para afrontar
adecuadamente esta problematica® y una posible consecuencia, como
es la del VIH/SIDA.

Por su parte, |@s trabajador@s en su conjunto, y particularmente
|@s trabajador@s de la Administracion Publica Nacional, crecientemen-
te se ven en la necesidad de incluir el abordaje de estas problematicas
dentro de sus distintos espacios laborales. Considerando que el con-
sumo problematico de drogas y alcohol constituye un factor de riesgo
que afecta no so6lo a la persona que lo padece, sino ademas la calidad
de vida del equipo humano de una organizacion, lo expone a riesgos
laborales afectando la productividad y la eficiencia de las organiza-
ciones, es fundamental que la prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas se inserte dentro de las estrategias de Recursos Humanos
y/o dentro del area de Medicina Laboral para que, junto al CPL generado
por UPCN a nivel central, y en aquellos organismos en donde existe,
también junto al CPL local, se posibilite implantar y consolidar una
politica preventiva, que atienda las particulares necesidades de esa
cultura organizacional especifica.

Desde el CPL de UPCN, nos hemos propuesto crear y fortalecer
las capacidades de prevencion, asistencia y capacitacion acerca del
consumo problematico de sustancias en los ambitos laborales donde
se desempenan |@s emplead@s public@s, de distintas jurisdicciones y
organizaciones laborales. Através de este accionar conjunto, buscamos
lograr dejar instaladas ciertas capacidades de prevencién, atencion y
formacion en los distintos @mbitos de la Administracion Publica, también

52 En este punto es importante destacar que desde la Catedra de Toxicologia de la UBA se ex-
preso: “La publicidad y promocion activa por los medios de comunicacién, aumenta la automedi-
cacion irresponsable y el uso irracional de medicamentos. Los farmacos medicinales abandonan
asi su lugar de bien social, esencial para la salud publica, y pasan a ser un bien de consumo”,
Profesor Regular Titular Doctor Carlos Fabian Damin.”.
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jerarquizar los marcos de comprension de la salud social, los derechos
humanos y la cohesion social en el ambito de la prevencion, atencion
y formacion en consumo problematico de sustancias y adicciones pro-
piamente dichas. De igual manera, buscamos contribuir, a la espera de
que resulten fortalecidas las propias organizaciones publicas en cuanto
a su capacidad de integracion y transversalidad de esta problematica
con otros temas.

También se espera alcanzar una agenda inclusiva de cuestiones
de salud social y derechos humanos en la problematica del consumo.

N LE TERGAMOS

VERGUENZA
CUIDEMONG:

Evento realizado en el Consejo Nacional Capacitacion en la Provincia De Chubut
De Investigaciones Cientificas Y Técnicas
(CONICET)

d) Aportes para la construccion de espacios laborales salu-
dables

Es importante destacar que, como se ha sefialado precedente-
mente, el concepto de salud es un concepto dinamico, ello implica que
existen distintas formas de pensar la salud y de estar saludables. Por
lo tanto, la salud se encuentra ligada no sdlo a los estilos de vida, sino
también a la vida laboral y productiva, a las condiciones ambientales, a
la distribucion de los recursos socioecondmicos, entre otras variables.
Desde esta perspectiva entendemos la salud de las personas de una
formaintegral y en continua relacién con sus condiciones sociolaborales.

La salud, la seguridad y el bienestar de I@s trabajador@s son de
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fundamental importancia no sélo para los propios trabajador@s, sino
también para sus familias.

Entendiendo que el estado de salud es un derecho humano fun-
damental y no sdlo la ausencia de enfermedad, la salud laboral puede
definirse de la siguiente forma: “es la condicion psiquica, fisica y social
que se da en el ambito laboral, derivado del modo de incorporacion en el
proceso de trabajo en una sociedad histéricamente determinada” (OIT).

El entorno de trabajo saludable, segun la OMS, es “aquel en
el que I@s trabajador@s y jefes colaboran en un proceso de mejora
continua para promover y proteger la salud, seguridad y bienestar de
I@s trabajador@s y la sustentabilidad del ambiente de trabajo (...)". De
igual manera, la OMS establece que los entornos de trabajo saludables
deben considerarse sobre la base de los siguientes indicadores:

* La salud y la seguridad concernientes al ambiente fisico de
trabajo.

» La salud, la seguridad y el bienestar concernientes al medio
psicosocial del trabajo, incluyendo su organizacioén y la cultura del
espacio de trabajo. En este punto, resultan especialmente relevantes
las actitudes, los valores, las creencias y las practicas que se exhiben
diariamente y afectan el bienestar mental y fisico de sus colaborado-
res. Estos factores muchas veces se denominan factores estresantes
del lugar de trabajo en general y pueden provocar estrés emocional
o mental en I@s trabajador@s. Ejemplos de riesgos psicosociales: la
falta de normas y procedimientos relacionados con la dignidad de |@s
trabajador@s o el respeto que se les brinda, el acoso y la intimidacion,
la discriminacion con motivo del estado seroldgico con respecto al VIH,
la intolerancia para con la diversidad, la falta de apoyo a los modos de
vida sanos, las reorganizaciones del trabajo o la evolucion del merca-
do laboral y la economia, que se asocian con el temor a la pérdida del
puesto de trabajo.

* Los recursos de salud personales en el ambiente de trabajo.

 Las formas en que la comunidad busca mejorar la salud de |@s
trabajador@s, sus familias y de otros miembros de la comunidad.
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Por todo lo dicho, lograr un ambito laboral saludable es una
responsabilidad de todos los que participan en él, tanto trabajadores
como trabajadoras, empresarios, mandos altos y medios, delegad@s
sindicales, gremios.
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CAPITULO 4

HACIA UNA “CULTURA PREVENTIVA”

“Es importante generar una Cultura de la Prevencion, en particular
frente a las sustancias psicoactivas, que disminuyen y atacan la salud
de las personas. Necesitamos acciones de Prevencion y Educacién en
los ambitos de trabajo, para que desde alli se irradie también hacia la
familia de I@s trabajador@s.”.

Compaiiera Leticia Manauta
(Secretaria de Cultura y Capacitacion, UPCN)

a) Cultura

La Real Academia Espafiola define la cultura como un “conjunto
de conocimientos que permite a alguien desarrollar su juicio critico”
y como un “conjunto de modos de vida y costumbres, conocimientos
y grado de desarrollo artistico, cientifico, industrial, en una época, un
grupo social, etc.”.

Con el correr de las generaciones se trasmite el uso de la lengua,
la forma de vida, tradiciones, valores, conocimientos, entre otras.

La cultura tiene la funcién de garantizar estos procesos, adecuan-
dolos a un entorno social especifico.

Hay pilares basicos por los que se construye la cultura, principal-
mente son el “cognitivo” que es la experiencia acumulada para sobrevivir
y adaptarse dentro de la comunidad, las “creencias” que instaura la
idea de lo que es certero o no, los “valores” basados en las creencias,
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que establecen conductas tolerables o no, las “normas” que generan
la correcta realizacion de las distintas acciones.

Ala palabra cultura es necesario adjuntar un adjetivo calificativo,
ejemplo de ello es “cultura organizacional” que nos permita describir
cual es el valor modular de la organizacién en cuanto a sus objetivos.

Otro ejemplo, es el término “cultura preventiva”, que se refiere a
cuales son los objetivos basales de la prevencion en un ambito deter-
minado.

b) Prevencion

Para la Real Academia Espafiola, la accion de “prevenir’ es
“Preparar(se) o disponer(se) para un fin’, ‘precaver(se) o defender(se)
de un dano’, ‘prever [un dafo]’, ‘advertir con antelacién a alguien de
algo’ y, dicho de un reglamento, ‘establecer u ordenar [algo]”.

Si nos referimos a la salud, la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) la define como “promocion de la salud (...) que permite que las
personas tengan mayor control de su propia salud. Abarca una amplia
gama de intervenciones sociales y ambientales destinadas a beneficiar y
proteger la salud y la calidad de vida individuales mediante la prevencion
y solucién de las causas primordiales de los problemas de salud y no
centrandose Unicamente en el tratamiento y la curacion”.

Prevencién son los actos y la planificacion necesaria para modi-
ficar y mejorar la calidad de vida de las personas. Es una accién que
analiza los factores de riesgo y los factores de proteccion.

Es necesario generar herramientas adecuadas para una exitosa
campafa de prevencion, que comprenda toda la comunidad con un
mensaje claro y preciso.

En este punto es importante considerar que la Organizacion Mun-
dial de la Salud (OMS) define 3 niveles de prevencion como objetivo de la
Medicina del Trabajo: Prevencion Primaria, Secundaria y Terciaria, que
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suponen técnicas y objetivos diferentes, al unir el criterio del conjunto
salud-enfermedad, segun sea el estado de salud del individuo, grupo
o comunidad a las que estan dirigidas.

La prevencion primaria: evita la adquisicion de la enfermedad
(vacunacion, eliminacion y control de riesgos ambientales, educacion
sanitaria).

La prevencion secundaria: va encaminada a detectar la enferme-
dad en estadios precoces en los que el establecimiento de medidas
adecuadas puede impedir su progresion.

La prevencion terciaria: comprende aquellas medidas dirigidas al
tratamiento y a la rehabilitacién de una enfermedad para ralentizar su
progresiony, con ello, la aparicidn o el agravamiento de complicaciones,
intentando mejorar la calidad de vida de los pacientes. Se habla en
ocasiones de prevencion cuaternaria que tiene que ver con las recaidas.

c) Cultura Preventiva

El concepto de “cultura preventiva” nace en los afios 80, como
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consecuencia del accidente de Cherndbil. En un principio sélo hacia
referencia a grandes accidentes, mientras que con el correr del tiempo
abarca el conjunto de riesgos, implicando a las empresas en su totalidad,
con todos y cada uno de los actores que componen una organizacion.

Para implementar una correcta cultura de prevencion, debemos
empezar partiendo de la premisa de que se trata de un proceso, que
se apoya o sustenta con la creacién de una “Educacion preventiva”. En
dicho proceso continuo, se busca enriquecer las creencias y actitudes
positivas compartidas por todos I@s trabajador@s, de manera que se
promuevan mejores condiciones de salud y de trabajo.

Este modelo, podria describirse como un modelo de “interioriza-
cion”, en donde todos los agentes encargados de hacerlo (comenzando
por la direccion y con ella todos los colaboradores que conforman la
organizacion) deben estar muy bien organizados y coordinados. Puesto
que no constituye una tarea sencilla cambiar pensamientos y, poste-
riormente, comportamientos o conductas.

El ambito de la formacion apunta basicamente a desarrollar
propuestas de formacién continua y a definir quiénes seran y cémo
se procedera a formar agentes de prevencién que complementaran
la intervencidn desde el ejercicio de sus roles. A partir de estas pro-
puestas, sera posible potenciar el desarrollo de estrategias educativas
y formativas que minimicen los factores de riesgo y fortalezcan los
factores de proteccién. Buscando formar agentes de prevencion, con
efecto multiplicador, tanto en su espacio de inserciéon laboral como en
sus distintos espacios familiares, sociales y comunitarios.

Fomentar la “cultura de la prevencion” es instar a un cambio, inda-
gandose en el presente, cuales son las peculiaridades de ese proceso,
como asi también las claves involucradas que posibiliten promover e
instaurar la “cultura de la prevencion”.

La formacion de |@s trabajador@s constituye una de las esferas
basicas de accion para contribuir al desarrollo de la “cultura de la pre-
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vencion”. También en pos de la reduccién de la siniestralidad laboral
y para generar un cambio en la prevencion de riesgos del trabajo, se
impone internalizar la “cultura de la prevencion” con compromiso y
participaciéon en todos los sectores involucrados.

Promover la “cultura preventiva” requiere de un proceso, con sus
particularidades, de normativa acorde, de compromiso y voluntad de los
actores involucrados. Se trata de un proceso y cambio cultural hacia la
mayor seguridad en el trabajo, creando conciencia, adoptando nuevas
conductas, desde una accion colectiva.

Parker en su libro “El camino y la gestion de la seguridad y salud”
(2016) describe cinco niveles de cultura preventiva en los que podemos
clasificar las organizaciones laborales: abarcan desde el nivel basico
(en el que la reaccion es unicamente sobre la base de sanciones) y
otro mas aggiornado o actualizado (en el que las organizaciones se
adelantan a los errores antes de que ocurran). Ellos son:

* Nivel patoldgico: en este nivel se encuentran las empresas que
Unicamente actuan en caso de sancién o imposicion por parte de la
autoridad.

* Nivel reactivo: en este nivel se encuentran las empresas que
actuan cuando el accidente ya se ha producido.

* Nivel formalista: es este nivel se encuentran las empresas que
disponen de un sistema de gestién en el que se generan datos de
seguridad y salud, se ejecutan auditorias de seguridad y salud y se
modifican procesos.

* Nivel proactivo: en este nivel, como la propia palabra indica, se
encuentran las empresas en las que se realizan mejoras continuamente.
Toda la empresa esta implicada y comprometida. Se produce un trato
bidireccional, lo cual genera mas confianza. La realizacion de auditorias
cada vez es menos necesaria.

* Nivel generativo: en este nivel las empresas se adelantan a los
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errores antes de que ocurran y son usados para mejorar. La seguridad
esta implicita en todas las decisiones y por encima de todo.
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CAPITULO 5

CENTRO PREVENTIVO LABORAL

“Desde el Centro Preventivo Laboral se implementa una politica nacio-
nal de prevencion, y se disefian distintas estrategias de capacitacion:
generales para tod@s I@s trabajador@s de la Administracion Publica
Nacional, y especificas y formativas para nuestros delegad@s, para
que ellos puedan replicar actividades preventivas sobre el consumo de
sustancias psicoactivas y de promocion de la salud en sus organismos
de pertenencia, en un todo acorde con la cultura organizacional de la
misma. Las adicciones generan problemas también en el trabajo. Por
eso, ademas, llevamos adelante desde el CPL lineamientos de trabajo
que apuntan a una sensibilizacion de tod@s I@s trabajador@s, con las
finalidades de que se tome conciencia de la problematica, se generen
actitudes solidarias y empaticas, y se promuevan y defiendan derechos”.

Juan Felipe Carrillo (Secretario Adjunto UPCN)

a) Definicién
¢ Qué es un Centro Preventivo Laboral o Espacio Preventivo La-
boral?

Como se plantea desde el Centro Argentino de Prevencion La-
boral en Adicciones (CAPLA): “Es un organismo publico o privado que
se dedica a la promocién de la salud y a la prevencion del consumo
de alcohol y otras drogas en los lugares de trabajo, para los cuales se
utilizan estrategias preventivas adaptadas a los medios laborales y a
la poblacién del trabajo”.
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El modelo de trabajo y prevenciéon del CPL parte de la convic-
cion personal, tanto ética como técnica, de que es posible prevenir el
consumo problematico de sustancias psicoactivas y la dependencia de
drogas propiamente dicha, si se cuenta con las herramientas necesarias,
la legitimidad que brinda la participacién activa de |@s trabajador@s,
y existe el compromiso y el convencimiento que sustentan la decision
politica de hacerlo.

“Sensibilizar, informar y organizar a la comunidad es la base de una
estrategia preventiva. Cuidar la salud es tanto o mas importante que
curar la enfermedad. La salud es para todes, la enfermedad es de los
vulnerables. La deuda es con los vulnerables.”

Doctora Verénica Mora Dubuc (Médica psiquiatra)

b) Antecedentes

La Unién del Personal Civil de la Nacion (UPCN) ha venido bre-
gando desde su fundacion, en el afio 1948, por la “Cultura del Trabajo”,
entendida como la esencia de la dignidad del trabajador, su identidad
social, su pertenencia a una comunidad laboral organizada, insertada
a su vez en una mayor: nuestra Nacion argentina. Partiendo de las
premisas de la “union” (desde su propio nombre), la “organizacion” y
“la solidaridad puesta en accién”, le brinda al trabajador y trabajadora
estatal, y a su grupo familiar, diferentes lineamientos politicos que, a su
vez, estan plasmados y consolidados en la formacion de diversas poli-
ticas gremiales: salud, accién social, capacitacién, politicas culturales,
condiciones y medioambiente de trabajo, profesionales, entre otras. Asi-
mismo, algunos de los lineamientos mencionados, estan plasmados en
las distintas “Comisiones Paritarias”, a saber: la Comision Permanente
de Aplicacion y Relaciones Laborales (COPAR), la Comision de Igualdad
de Oportunidades y Trato (CIOT), la Comisién de Condiciones y Medio
Ambiente de Trabajo (CyMAT), el Fondo de Capacitacién y Recalifica-
cion Laboral (FOPECAP). A ello se suma la politica de prevencion de
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adicciones del area del Centro Preventivo Laboral (CPL), actualmente
dependiente de la Fundacion Union.

Pagina web de UPCN con las distintas politicas gremiales
y publicacion de los 10 afios del CPL.

Sus objetivos son, ademas de contribuir a responder a las ne-
cesidades de I@s trabajador@s en la materia, brindar alternativas
participativas y afianzar espacios de encuentro y de cohesién que
faciliten perspectivas integrales. Es precisamente en esta estrategia,
que la actividad de prevencion tiene un papel muy importante, ya que
nos adentramos en un problema donde la subjetividad adquiere un rol
protagénico, de manera que debe realizarse una labor constante para
contribuir a objetivar el problema en si y los procesos de cambio a los
que se encuentra sometido.

El modelo del CPL se sustenta en un “modelo de prevencion
integral”, lo cual implica que el ambito de la intervencion esta cons-
tituido también por el proceso que tiene la pretension de modificar
favorablemente los diagndsticos realizados en los diversos procesos
de investigacion. Asimismo, dicho modelo, como campo conceptual
y metodoldgico de intervencién en los espacios laborales, facilita el
diseno de estrategias simples, en el sentido de que permite renovarse
conceptualmente en el quehacer cotidiano de las practicas preventivas y
educativas, pero que, a su vez, sea eficaz en el logro de los objetivos de
prevencion, en este caso ante el consumo de sustancias psicoactivas.
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Asimismo, con la revisién de la implementacion de esta politica
nacional, que posibilita la presentacion de este libro, se pretende con-
tribuir a la mejora de la accion sindical®®, incidiendo en el hecho de que
I@s trabajador@s no sufran pérdida de salud en su trabajo y que se
lleve a cabo con normalidad bajo el amparo de la Ley de Prevencion
de Riesgos Laborales, incorporando una parte de conceptos basicos
relacionados con el uso de alcohol y drogas. Nuestro planteamiento en
ese sentido, asi como un modelo de intervencién frente a este tema,
es que pueda ajustarse a las diferentes necesidades con las que nos
enfrentamos en el marco de la relacién laboral.

Como se menciond, a partir del afio 2000, hay evidencias firmes
y eficaces de apostar al desarrollo de modelos integrales de prevencion
y de intervencion. (Burkhart, 2000; Saenz, 2001; Griffin y Botvin, 2010;
Ginexi y Robertson, 2011; Bruckner et al., 2013; Salazar et al., 2014).

Sefala Salazar (2000) y sus modificaciones (2009) que, al em-
prender ese modelo integral, se esta frente a una propuesta basada
en una prevencion inespecifica y que la misma se constituye en los
ambitos de investigacién, formacion e intervencion (IF1) y en los niveles
de informacion, sensibilidad y actitud (ISA).

El ambito de la investigacién se funda en un proceso permanente
por ejecutar en el interior de la institucion o grupo de personas (foco de
la prevencién), que originara un diagnostico de necesidades especificas
de prevencién. Se llevan a cabo con entrevistas personales, cuestio-
narios, encuestas, entre otras, tendientes a desplegar propuestas de
intervencion pertinentes y convenientes.

El ambito de la formacién apunta basicamente a definir quiénes
seran y como se procedera a formar agentes de prevencion periféricos
que complementaran la intervencion desde el ejercicio de sus roles.

53 La accioén sindical consiste, basicamente, en negociar, incluir y ayudar
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Dado que las instituciones sociales y comunitarias, asi como las institu-
ciones educativas y laborales, constituyen espacios de prevencion, son
precisamente los educadores comunitarios, los docentes y los profesio-
nales con formacion laboral y sindical, junto a los agentes preventores,
los mas idéneos para desarrollar propuestas de formaciéon continua®*.
A partir de estas propuestas sera posible potenciar el desarrollo de
estrategias protectores.

Asimismo, la organizacion institucional de que se trate podra aunar
sus esfuerzos junto a nosotros, con la finalidad de transformar a todos
y cada uno de sus colaboradores, en agentes de prevencién con efecto
multiplicador y capacidad de conformar, solidificar y replicar redes de
apoyo, impulsadas desde el interior de la institucion de pertenencia, ha-
cia sus hogares y demas espacios comunitarios de los que forme parte.

El ambito de la intervencion queda definido como “el proceso
que intenta modificar favorablemente el diagnéstico realizado en la
etapa de investigacion, en otras palabras, es el conjunto coordinado y
coherente de acciones que determinan un plan de trabajo de cara al
objeto de prevencion”.

En un modelo integral, como plantea Salazar Ascencio, “(...) los
niveles de prevencion constituyen una gradiente de complejidad y efec-
tividad en los ambitos de la prevencion, especificamente en lo que se
refiere a la intervencion”. En este sentido, como plantean José Salazar
Ascencio y Guillermo Williamson Castro “el nivel de informacion —nivel
basico— corresponde a los elementos que definen la prevencion es-

5 En este punto, resulta esencial tener en cuenta que los delegad@s que se suman al trabajo
gremial especifico, en materia de prevencion del consumo de sustancias psicoactivas, ya cuen-
tan con un posicionamiento politico en relacion con el trabajo que vienen realizando desde lo gre-
mial, que se sustenta en valores como la solidaridad y la empatia con el otro, y en los principios
de trabajo digno, las reivindicaciones laborales y la justicia social. Asi que, por su parte, los profe-
sionales que se suman a esta labor deben empoderarse de este posicionamiento y apropiarse de
esta mirada, donde prima el trabajo colectivo, con los principios y valores anteriormente citados.
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pecifica, es decir, los conocimientos basicos que habran de tener los
sujetos sobre las drogas y la problematica de las adicciones. En otras
palabras, el cuestionamiento central es: ¢ qué saben sobre las drogas
y su consumo indebido?

Es, sin duda, la plataforma que sostendra los siguientes niveles.

Por su parte, el nivel de sensibilizacion —nivel intermedio— co-
rresponde a la capacidad de los sujetos para adquirir una disposicion
afectiva sobre la tematica: en otras palabras, apuesta por abordar el
cuestionamiento, ¢qué sienten sobre la drogadependencia y sus as-
pectos relacionales?

Por ultimo, el nivel de actitud —nivel superior— se refiere a la
disposicién a comportarse u obrar de una manera favorable ante el
desafio de la prevencién, la que quedara testimoniada en los juicios
elaborados (opinion), es decir, apunta a la pregunta: ¢ qué dice o piensa
sobre la problematica en andlisis? y en el grado de identificacién que
adquiere el sujeto como futuro agente preventivo (compromiso). Por
lo tanto, aborda el cuestionamiento: qué estaria dispuesto a hacer
para promover la prevencion? En este sentido, la vieja dicotomia entre
prevencion especifica e inespecifica queda del todo superada: no es
posible asegurar una prevencion en drogadependencias exitosa si no
comprendemos que el nivel deseable a obtener en el sujeto es el ac-
titudinal, pero no es posible conseguirlo si no existe una base minima
de informacion.

En este marco, se inscribe la construccion de una politica nacional
de prevencion en materia de consumo problematico de sustancias psi-
coactivas y adicciones propiamente dichas que, (como se ha sefialado
en el planteamiento del problema), comenzé por decisién de nuestro
Secretario General, como respuesta gremial frente a los problemas
planteados por algunos jovenes delegad@s, a fines de la década del 90,
cuando intentaban dar respuesta a casos concretos con trabajador@s
que padecian problemas relacionados con el consumo de sustancias
psicoactivas. Basicamente, las demandas que se planteaban podrian
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encuadrarse en tres grandes grupos:

+ Jovenes delegad@s gremiales preocupados porque, en sus
organismos de pertenencia, se les demandaba su intervencion (por lo
general quien lo realizaba era el jefe inmediato superior) para actuar
ante un trabajador o trabajadora que presentaba un uso problematico
de sustancias psicoactivas (la “solucion” que en la mayoria de los
casos planteaban los jefes era rotarlos, jubilarlos anticipadamente o
directamente realizar los movimientos necesarios para prescindir de
sus servicios en el organismo).

+ Oftra situacion frecuente era que tuvieran que intervenir por
problemas generados con sus compafer@s trabajador@s, quienes
se quejaban de haber sufrido robos de dinero, o se sentian enojados
o defraudados por haber confiado nuevamente en el “trabajador/a pro-
blema” y haber sido “estafados” una vez mas, por el clima de trabajo
hostil y agresivo que se vivenciaba o alguna situacién similar.

¢ Y, por ultimo, otra situacion presentada era que tuvieran que
intervenir por problemas con sus pares, en estos casos ellos mismos
“notaban” que su compafier@ presentaba problemas en relacién con su
forma de consumo (que por lo general era excesivo) o, lo mas habitual,
por las consecuencias generadas a partir de dicho consumo (se ponia
agresivo, deprimido, desubicado) y no sabian de qué modo abordarlas.

En este escenario, surgio la iniciativa de crear los Centros Preven-
tivos Laborales (CPL) para atender en forma preventiva la problematica
del consumo de sustancias psicoactivas y las adicciones propiamente
dichas. En primer término, la respuesta gremial surgié de la Secretaria
de la Juventud (a la cual estos delegad@s pertenecian) del Consejo
Directivo Nacional del Gremio. Asi fue como comenzamos a generar
distintas respuestas e intervenciones.

Ya en ese entonces, quien suscribe, fue convocada a participar
y para desempefiarse desde ese momento en el area constantemente
hasta nuestros dias.
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En esos afos, ya era profesional de la salud® y habia trabajado
o continuaba haciéndolo, en organizaciones que tratan estas proble-
maticas,® situacion que facilitd las primeras capacitaciones para los
jévenes delegados, y para el comienzo del trabajo articulado y en red
con otras Organizaciones de la Sociedad Civil (OSC). Algunos ejemplos
de la articulacion mencionada son las diversas tareas realizadas en
colaboracién con la Comunidad Terapéutica El Reparo, que incluyo la
participacion en el primer video institucional del CPL, la elaboracion de
materiales de difusién, como asi también, disertaciones, workshops y
actividades cientificas realizadas en la Asociacién de Psiquiatras Argen-
tinos (APSA) en el Capitulo de Drogadependencia y Alcoholismo, en la
Academia Nacional de Medicina, en el Centro Argentino de Prevencién
Laboral en Adicciones (CAPLA), entre otras.

Después de casi dos afios de que comenzamos a dar nuestros
primeros pasos en este trabajo, en el afio 2001, se inauguro oficialmente
el centro preventivo laboral (CPL), por la decision politica de nuestro
secretario general (ver Anexo Aportes de Especialistas), quien, al ser
consultado sobre qué fue lo que motivo a la union para implementar
esta politica, expresaba: “la interpretacion de la realidad, por supuesto
la posibilidad siempre de prevenir enfermedades o situaciones dra-
maticas que afecten a la gente y a la familia es una misién mas de la
organizacion sindical, en esta hora actual, desde ya hace un tiempo
importante, se ha dado en las esferas laborales este crecimiento de
diferentes consumos de sustancias y de la enfermedad del HIV/sida que
también afecta a sectores poblacionales laborales. Indudablemente no-
sotros, frente a esta alarma que existe en el ambito del trabajo, debemos
actuar. Primero organizarnos, por supuesto, partir de un conocimiento

% Licenciada en Psicologia

% Habia realizado una pasantia en CENARESO, en el sector de internacion, trabajaba en distin-
tas areas de la Fundacion Huésped y pertenecia al capitulo de drogadependencia y alcoholismo
de la Asociacién de Psiquiatras Argentinos (APSA).
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en estas tematicas y luego con acciones concretas, la posibilidad que
nos brindan los centros preventivos laborales, que tienen la finalidad
de generar toda una mecanica de difusion de la problematica, orientar
y prevenir para que este flagelo no siga avanzando”.

El CPL de UPCN ha implementado una Politica Nacional de Pre-
vencion con la finalidad de:

* visibilizar la problematica;

* y contener y acompafar a |@s trabajador@s con uso proble-
matico de sustancias psicoactivas, en el marco del anonimato y la
confidencialidad, a través de todo el proceso de recuperacion.

Un CPL, como se sefalod anteriormente, es un espacio dedicado a
la prevencion y orientacion de |@s trabajador@s en el mismo contexto
donde se desempenan, con el objetivo de preservar su salud fisica y
mental. Asimismo, se propone como un espacio educativo, destinado a
la promocion de derechos, contribuyendo al respeto, fortalecimiento y
ejercicio de los derechos de todos y todas, como propuesta orientada a
la formacion armonica y permanente de |@s trabajador@s promoviendo
actitudes responsables, previniendo los problemas relacionados con la
salud en general y el consumo problematico de sustancias psicoactivas
y la salud sexual y reproductiva en particular y procurando igualdad de
trato y oportunidades para varones y mujeres, en un todo acorde, con
las demas Secretarias que llevan adelante estas politicas gremiales
pertenecientes a nuestra Organizacion. Por ello, el CPL propicia ac-
ciones tendientes a la promocién de habitos de vida saludables y a la
prevenciéon de enfermedades, privilegiando la construccién de diversos
espacios laborales, que permitan la circulacion de informacién confiable,
la educacion, la formacién, y el fomento del trabajo y reflexion sobre
las propias conductas, para que cada trabajador/a pueda, a partir de la
incorporacion de conocimientos, cuidar mejor de si mismo y ejercer el
rol de agente de prevencion, multiplicador de informacién (realizamos
de este modo un aporte, no solo a la formacion sobre si mismos, o sea
de los propios trabajador@s sino también, a mejorar sus posibilidades
de acompaniar responsablemente el crecimiento de otros y otras, sus
hijos, sobrinos, nietos).
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EI

Uinn
Personal

Puerta del edificio de UPCN, la Obra Social Unién Personal y oficinas del CPL
en Viamonte 869 CABA, funcionando alli desde el 2001 hasta el 2010.

El CPL nacié como respuesta a dos grandes problematicas: las
Adicciones y el VIH/SIDA, las cuales, en algunas ocasiones, se relacio-
nan. Cuando esto sucede las personas que consumen drogas o tienen
conductas de riesgo asociadas con las drogas, se exponen a contraer
o transmitir infecciones virales como el virus de inmunodeficiencia
humana (VIH) y la hepatitis®’. Basicamente existen dos formas en que
estas enfermedades se relacionan: una es de una manera directa y
otra de manera indirecta. De forma directa es cuando una persona se
inyecta drogas y comparte agujas u otros elementos usados para el
consumo por via parenteral o al compartir el “elemento” para el consumo
en los usuarios de cocaina®, e indirecta, por el hecho de participar en
comportamientos de riesgo como resultado de estar bajo los efectos
de las sustancias. Distintas investigaciones (como reporta el Instituto
Nacional sobre el Abuso de Drogas de Estados Unidos, NIDA) han de-
mostrado que el consumo de drogas puede interferir con el buen juicio
y la toma de decisiones, potencialmente llevando a los consumidores
a tener relaciones sexuales de riesgo (esto es sin proteccion o sea sin
preservativo). Les puede ocurrir a hombres y mujeres por igual.

Por lo expuesto precedentemente, dentro de la tematica de adic-
ciones se incluye el abordaje de las siguientes tematicas: los consumos

57 Eso se debe a que estos virus se transmiten por medio de la sangre y otros liquidos corporales.
5% En este punto debe considerarse el compartir el lamado “canuto” para esnifar cocaina.
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problematicos de sustancias psicoactivas (tanto de sustancias legales
como ilegales), la ludopatia, otras adicciones comportamentales (como
la adiccién a las compras, al sexo, al trabajo, y también la aparicion de
“nuevas patologias”™® como la “tecnoadiccién”, la “nomofobia”, entre
otras) y los trastornos de la conducta alimentaria (como anorexia y
bulimia). Y, dentro de la tematica de VIH/SIDA se incluyen también: las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS), las hepatitis y la Educacion
Sexual Integral (ESI).

Las Adicciones y el VIH/SIDA forman parte de las llamadas en-
fermedades sociales, puesto que ademas de la relevancia individual y
familiar que plantean, tienen gran repercusién psico sociolaboral. Tanto
es asi, que en nuestro pais existe una Ley Nacional de Estupefacientes
(Ley 23737), una Ley Nacional de Sida (Ley 23798), una llamada “nueva
Ley” de Salud Mental (Ley 26657), por citar solo algunas, sancionadas
con el espiritu de velar por los derechos de las personas que padecen
estas enfermedades, que tantas veces han sido y son vulnerados. En un
todo acorde con lo planteado, se suma el aporte realizado, desde hace
ya muchos afos, por la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT)
con sus “Propuestas para actuar ante las drogas en el ambito laboral”
y el “Repertorio de recomendaciones practicas sobre el VIH/SIDA Yy el
mundo del trabajo”. También se afiaden las legislaciones nacionales,
fundamentalmente, la Resolucion 905/15,%° regulando las funciones

5 “Nuevas” patologias destacadas por el coordinador de Adicciones de Nomed, Lic. Daniel Pa-
leari, en la [l JORNADA INTENSIVA MULTIDISCIPLINARIA: “ADICCIONES EN EL AMBITO LA-
BORAL PUBLICO: Por un Empleo Digno y Saludable”, realizada el 12 de diciembre del 2019 en
el Auditorio UPCN Azucena Maizani”.

80 Esta Resolucion establece las funciones que deberan desarrollar los Servicios de Higiene y
Seguridad en el Trabajo y de Medicina del Trabajo en cumplimiento con el Decreto 1338/96. EI
decreto 1338/96 establecio, hace mas de veinte afios, la obligacion de las empresas de contar
con dos servicios: a) un Servicio de Higiene y Seguridad en el Trabajo y b) un Servicio de Medi-
cina del Trabajo. Su implementacion, sin embargo, se ha demorado desde entonces y no ha ha-
bido una reglamentacién que explicara en detalle como debian implementarse, cuales deberian
ser sus funciones y como seria su funcionamiento.
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individuales y conjuntas del Servicio de Medicina del Trabajo y del Ser-
vicio de Higiene y Seguridad en el Trabajo, fijando su funcionamiento
y mecanismos de control.

c) Objetivos del Centro Preventivo Laboral
En cuanto a los objetivos del CPL:

* Propiciar el mejoramiento en la calidad de vida de 1@s
trabajador@s y sus familias;

 Disminuir la prevalencia del consumo de drogas y la transmisién
del VIH;

* Promover la participacion de I@s trabajador@s;

Unidad 8 — Instituto Penitenciario Fede- Capacitacion a estudiantes de Escuela Provin-
ral. Unidad para varones condenados y cial de Nivel Medio N.° 10 — Carlos Pellegrini.
procesados por delitos relacionados con Provincia de Formosa

el trafico ilicito de drogas y contrabando.
Provincia de Jujuy®'

61 Unidad 8 - Instituto Penitenciario Federal -San Salvador de Jujuy, provincia de Jujuy. Denomi-
nada Nuestra Sefiora del Rosario de Rio Blanco y Paypaya, en advocacion de la patrona de la
Diécesis y atendiendo a la antigua devocion mariana incorporada al pueblo jujefio. Inaugurada
17 de septiembre de 2007 y es una de las nuevas Unidades del Servicio Penitenciario Federal
emplazada en el barrio Alto Comedero. Su creacioén fue para dar respuesta al aumento de los in-
dices de detenciones en la frontera norte del pais. El establecimiento aloja varones condenados
y procesados por delitos relacionados con el trafico ilicito de drogas y contrabando.
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* Promover la sensibilizacion y brindar informacion respecto del
uso abusivo de drogas y el VIH/SIDA,;

* Fomentar la multiplicacién de informacién, la incorporacién de
nuevos trabajadores profesionales y la formacién de agentes preven-
tores;

e Crear una red de Servicios Laborales Preventivos Locales.

También es de destacar que, dado el acercamiento interinsti-
tucional que se presenta en el interior del pais, en varias provincias
hemos desarrollado tareas de prevencion en instituciones educativas,
de salud, penitenciarias.

A fines del ano 2011 el CPL pas6 a depender de la Fundacion
Union de UPCN, ello nos facilité la realizacion de convenios de acti-
vidades de capacitacion en el ambito universitario. Asi fue como, en
el afo 2014, el Fondo Permanente de Capacitacion y Recalificacion
Laboral (Fo.Pe.Cap.) aprobd la Diplomatura en Prevencion de Adic-
ciones y VIH/SIDA en el ambito laboral publico, que se desarroll6 en
la Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad de Buenos Aires
(UBA). Posteriormente y hasta el afio 2019 inclusive la hemos realiza-
do con la Facultad de Derecho de la Universidad Nacional de Lomas
de Zamora (UNLZ) y, en el afio 2020, la dictamos con la Universidad
Catolica de Salta (UCASAL) en la modalidad virtual, no sélo a causa
de la pandemia, sino que también estaba planificada, entre nuestros
propdositos, para acercar la posibilidad de que puedan realizarla nuestros
compafer@s trabajador@s del interior del pais. El objetivo del CPL,
con la creacion e implementacion de la “Diplomatura en prevencion de
Adicciones y VIH/SIDA en el ambito laboral publico”, es promover la
sistematizacion e integracion del abordaje de estas problematicas, en
las acciones, programas y proyectos existentes en la administracion
publica, llevados a cabo a partir del surgimiento e instauracion de
los CPL’s en los organismos. Apunta a fortalecer las capacidades de
prevencion, capacitacién y un primer abordaje asistencial acerca del
consumo de sustancias psicoactivas en los ambitos laborales donde
se desempenan los empleados publicos, a partir de la formacion es-
pecifica y sistematizada de sus profesionales y agentes participantes.
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Se destaca que, como sefala el companero Andrés Rodriguez: “Este
es el mensaje mas importante para cualquier compafiero o compafiera
que esté padeciendo un drama de esta naturaleza, que no es ni mas
ni menos que una enfermedad y que, como toda enfermedad, debe
ser tratada como corresponde, con gente especializada y buscando el
afecto y la solidaridad de las personas que los rodean.”

Final de cursada de la diplomatura en la Universidad De Buenos
Aires (UBA), Facultad De Ciencias Sociales Y En La Universidad Ca-
télica De Salta (UCASAL) (en su modalidad virtual).

Final de cursada de la diplomatura en la Universidad De Buenos Aires (UBA), Facultad
de Ciencias Sociales y en la Universidad Catdlica De Salta (UCASAL) (en su modalidad virtual).

d) Trabajo de investigacion. Encuesta 2019
1) Consideraciones

El trabajo de investigacion es el nutriente, entre otras herra-
mientas, que nos permite tener el conocimiento empirico en el plano
psicologico, sociologico y politico, evaluando las condiciones de vida,
conocimientos, percepciones y conductas sobre el consumo de sus-
tancias psicoactivas y su entorno.

El universo de referencia esta especificamente orientado a I@s
trabajador@s de la Administracion Publica Nacional. En especial aque-
llas jurisdicciones que se ubican en la Ciudad Autébnoma de Buenos
Aires y Provincia de Buenos Aires.

La muestra total de encuestados es de 3300 en 34 organismos
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seleccionados aleatoriamente del total de los organismos de la APN.

El relevamiento y analisis de todos los datos fueron realizados en
el ultimo trimestre del ano 2019.

Hemos formulado el disefio de investigacion con la intervencién
de la CyMAT, que ha sido descriptivo y de corte transversal.

Organismos participantes
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2) Procedimientos

El cuestionario es un instrumento autoadministrado en papel de
evaluacion individual.

Fueron entregadas a las oficinas detalladas en la muestra a través
del Secretario de CyMAT y/o Agente Preventor.

La encuesta estructurada es la que permitié avanzar en la reco-
leccién de los datos por analizar posteriormente. Mediante esta herra-
mienta se logrd dar respuesta al objetivo general y a los especificos.

El procedimiento para la administracion de la encuesta consistio,
en primer lugar, en el envio de un e-mail a los Secretarios Generales
de todas las Delegaciones para informarles de esta iniciativa y de la
convocatoria a un Plenario, con la participacion de los Diplomados
en Prevencion de Adicciones y los secretarios de CyMAT para llevar
adelante esta tarea.

En el Plenario mencionado se establecieron las directrices para
la correcta distribucion y administracion de la Encuesta.

La consigna principal ha sido recalcar el caracter anénimo vy
confidencial de la Encuesta. Esta prioridad motivo su realizacién en
papel, y no via web, para que I@s trabajador@s participantes tuvieran
la absoluta tranquilidad de saber que no podria develarse qué contesté
cada uno. Otra consigna fue que se tomaran areas de los organismos
donde repartir la encuesta y que informaran que, una vez respondidas,
deberian dejarse en una urna establecida para tal fin.

Asi fue como la encuesta ha sido enviada a los distintos organis-
mos estatales de la Ciudad Auténoma de Buenoas Aires y la Provincia
de Buenos Aires, a través de un diplomado o secretario de CyMAT.

Respecto de la cantidad, con la sugerencia de la CyMAT, se pidié
un minimo de treinta encuestas por Delegacion y que, de ser posible,
fuera un diez por ciento de la cantidad de trabajador@s que correspon-
dieran a cada organismo.

Una vez obtenidas todas las planillas, se procedi6 a la carga de
datos, apoyandonos en los recursos humanos del gremio, como pre-
ventores y delegados.
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Se dividié en dos partes, la primera en datos demograficos y la
segunda en segmentos de indagacion referidos a hechos, opiniones y
actitudes temporales.

En el plenario mencionado se explicé a los colaboradores el ob-
jetivo de la encuesta y, como se menciond anteriormente, se solicitd
garantizar el anonimato de las respuestas para todos y cada uno de
I@s trabajador@s participantes.

3) Anadlisis e interpretacion de los resultados

El andlisis e interpretacion de los datos se presenta de manera
integrada, considerando los resultados obtenidos de la aplicacion de la
técnica de encuesta anénima. El analisis que se desprende se presenta
ordenadamente segun los ejes que guiaron la presente investigacion.

3.a. Resultados de datos demograficos

El Grafico 2 expresa la paridad de género en el relevamiento de
esta Encuesta 2019. Evidencia la diversidad y la eliminacion de estereo-
tipos dentro de la APN (logrados a través de la formulacion de politicas
de género para el logro de plena igualdad entre hombres, mujeres y
otros). La incorporacion de ello, en el relevamiento de la informacién
sobre los consumos de sustancias psicoactivas, muestra que la parti-
cipacion incluyo la diversidad de género.

I,_._Otrus
1%
_ Femenino
50%
Masculine
45%
0% 10% 20% 30% 40% 50% B60%

Grafico 2: Distribucién por género
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Con respecto a las edades de los encuestados, segun se detalla
en el Grafico 3, arrojé que un poco mas de la mitad esta en la franja
etaria de los 31 a 45 afos, seguido por la franja de 46 a 75 anos, que-
dando menos de un 20% en la correspondiente a la de 18 a 30 afos.
Como se observa el 80% de los encuestados corresponde a la franja
etaria entre 31 a 75 anos.

De 31-45
52%
De 18-30
19%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Grafico 3: Distribucion por edades

Otra variable importante en cuanto a lo demografico es el nivel de
educacioén superior con el que cuentan I@s trabajador@s de la APN,
como lo expresa el Grafico 4, casi un 60% tiene educacion terciaria/
universitaria. Esto nos demuestra el alto grado de capacitacién con que
cuentan |@s trabajador@s publicos, que refuta el ideario general, de

TerctUnivers,. "rc0——————————————59%

Primario I— 4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Grafico 4: Distribucion por educacion

110



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

la escasa instruccion del trabajador estatal. Por su parte, no hay que
perder de vista que solo el 4% de la poblaciéon encuestada tiene estu-
dios primarios, quedando el 37% restante con educacion secundaria.

Estas variables de género, edad y educacion para el relevamien-
to del comportamiento, conocimientos y percepciones en materia de
estudio, nos arroja como premisa la transversalidad®? en cuestion de
género, edad y educacion y no hay evidencias de condicionamiento del
compromiso de dar respuestas a lo que se requirio en la Encuesta 2019.

3.b Resultados de segmentos de indagacion sobre conoci-
mientos

+ ;Considera que el consumo de sustancias psicoactivas
(drogas legales e ilegales) trae consecuencias y riesgos no de-
seados?

NS/NC
1%
No
6%
Si
93%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Grafico 5: Conocimiento si el consumo trae consecuencias y riesgos no deseados

En este eje de estudio, se aspird alcanzar el conocimiento que
posee la poblacidn relevada sobre las consecuencias y riesgos no
deseables que trae el consumo de sustancias psicoactivas. El resulta-

2 Transversal es un concepto definido por la Real Academia Espafiola (1992) como aquello “que
se halla o se extiende atravesado de un lado a otro”.
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do que arrojo es que mayoritariamente (93%) lo reconoce de manera
afirmativa. Este dato nos confirma la conciencia existente respecto a
la “peligrosidad” percibida.

+ ;Tiene algun compariero o familiar con consumo proble-
matico de sustancias?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Grafico 6: Conocimiento sobre entorno laboral o familiar con consumo problematico

Otro item para identificar es qué porcentaje de |@s trabajador@s
del estado reconoce tener un companero o familiar con consumo pro-
blematico de sustancias. El resultado que arrojo, como se puede ver en
el Grafico 6, es que un 39% reconoce esta situacion. Por tanto, vemos
que es una problematica bastante “familiar”, o por lo menos no ajena
a gran parte de los encuestados.

+ ;Considera que la drogadependencia es una enfermedad?

Si
90%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Grafico 7: Consideracion si la drogadependencia es una enfermedad
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También se indagé el concepto fundamental, la drogadependen-
cia, y su definicion como enfermedad. Aqui relevamos que un 90%, asi
la considera, pero aun existe un 10% que no. Este ultimo porcentaje,
por tratarse de un conocimiento basico, prioritario e ineludible, y que
ademas condiciona las percepciones dominantes, nos compele al tra-
bajo de las nociones basicas.

+ ;Conoce si existe alguna normativa sobre prevencién la-
boral de adicciones?

Si
18%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Grafico 8: Conocimiento sobre la existencia de normativas referias a la prevencion de adicciones

Nos interesé saber silos encuestados tenian conocimiento sobre
las normativas de prevencion de adicciones en el ambito laboral y, los
datos volcados en el Grafico 8, revelan que solo el 18% tiene algun
conocimiento, pero es muy importante destacar que el 80% no lo tiene.

+ ;Tiene usted conocimiento acerca de lugares para trata-
miento de adicciones existentes en su comunidad?

NS/NC
2%

R_-'

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Grafico 9: Conocimiento sobre la existencia de lugares para tratamiento sobre adicciones
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Al realizar la pregunta sobre el conocimiento acerca de los lugares
de tratamiento, queda explicado en el Grafico 9, que mas de la mitad
conoce lugares de tratamiento en su comunidad. Es evidente que el
resto, por falta de informacién o porque no le intereso el tema, ignora
las alternativas asistenciales existentes.

3.c. Resultados de segmentos de indagacion sobre percep-
ciones

+ ;Nota un incremento del consumo de sustancias psicoactivas
en los ultimos 5 afios?

NS/NC
3%
A | No
20%
Si
77%
0% 20% 40% 60% 80%

Grafico 10: Percepcion del incremento del consumo de sustancias psicoactivas
en los ultimos 5 afos

Necesitabamos obtener datos sobre como I@s trabajador@s del
Estado percibian el consumo de sustancias en el periodo de tiempo de
los ultimos 5 afos. Segun se observa en el Grafico 10, un alto porcen-
taje (77%) respondi6é que ve un incremento del consumo. Aqui se eleva
levemente el porcentaje que no sabe / no contesta (3%).

+ ;Cuadles considera que son los principales obstaculos que
contribuyen eficazmente a desalentar el consumo de drogas?
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Grafico 11: Percepcion sobre factores que contribuyen a desalentar el consumo

Entendiendo que fue importante averiguar cuales consideraba el
trabajad@r que son los factores o barreras que contribuyen eficazmente
a desalentar el consumo, se puede observar en el Grafico 11 que se le
otorgd una alta trascendencia a la informacion (58%), la familia (57%)
y la existencia de programas preventivos (45%), seguido por las amis-
tades (33%) y la justicia y las leyes (24%) y luego, en menor medida, a
las fuerzas de seguridad, su costo y tomar demasiados riesgos.

+ ;Cree necesaria la capacitacion de los trabajador@s en
materia de prevencion del consumo de sustancias psicoactivas
en su espacio laboral?

No

NS/NC
3%

0% 20% 40% 60% BO% 100%

Grafico 12: Necesidad de capacitacion sobre prevencion en su espacio laboral
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En el Grafico 12, se presenta la percepcién que tiene la mayoria
de |@s trabajador@s (79%) consistente en considerar necesaria la
capacitacion en materia de prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas en el espacio laboral de pertenencia. Siendo bajo el por-
centaje que manifesté que no (18%) y un bajo porcentaje (3%) que no
sabe / no contesta.

+ ;Considera injusto que un trabajad@r afectado por la pro-
blematica adictiva pueda ser despedido?

Si
B1%

NS/NC
1%

Grafico13: Consideracion sobre la injusticia del despido de un trabajad@r
con la problematica de consumo adictivo

Se puso en consideracion la relacién laboral de un trabajad@r
afectado por la problematica adictiva. Arrojan los resultados, como
lo detalla el Grafico 13, que el 81% de los encuestados consideran
injusto que pueda ser despedido por esta enfermedad. Posiblemente
lo preocupante de ello resida en que un 18% no lo considera de esta
manera, y un 1% se abstiene; ello sumado amplia su brecha en un 9%
mas respecto de los que no consideran la drogadependencia como
enfermedad.

116



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

* ;Qué situaciones considera facilitadoras para el consumo
de drogas?

Otras Eo—— 31%
Inseguridad laboral E—— 33%
Sentir tension o estrés en el trabajo  EEE——————— - 37%
Problemas psicologicos | ————
Tareas rutinarias o monotonas I 20%
Trabajo por debajo de preparacion E———m— 16%
Insastifac. Con el trato de comp. o sup I 22%
Insastifaccién en el trabajo I 33%
Problemas familiares o interpers. e — 7 7%

60%

0% 0% 0% 0% W% 50% B0%  T0%  B0%  90%

Grafico 14: Situaciones facilitadoras para el consumo de drogas

En lo concerniente a las situaciones facilitadoras del consumo,
(expuesto detalladamente en el Grafico 14) expresan que fundamental-
mente son los problemas familiares y/o interpersonales (77%), seguido
por los problemas psicoldgicos (60%) y la tension o estrés durante el
trabajo (37%); le siguen la inseguridad en el futuro laboral y la insatis-
faccion en el trabajo.

Es notable cémo |@s trabajador@s encuestados relacionan dis-
tintos aspectos inherentes al trabajo como facilitadores del consumo,
ya que, si agrupamos los items : sentir estrés o tension en el trabajo
(37%), lainseguridad laboral (33%), la insatisfaccion en el trabajo (33%),
la insatisfaccién con el trato de los companfieros y superiores (22%), las
tareas rutinarias (20%), trabajo por debajo de la preparacion (16%), ello
manifiesta un porcentaje considerable atribuido a este eje.

+ ;Considera importante y necesario que los gremios aborden
e investiguen sobre el cuidado y la proteccioén de los trabajador@s
frente a la problematica adictiva?
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Grafico 15: Importancia del gremio en el abordaje de la problematica adictiva

Por su parte, en el Grafico 15, se pone de manifiesto lo resultante
de consultar sobre la importancia y necesidad de que el gremio abor-
de e intervenga para el cuidado y la proteccion de |@s trabajador@s
frente a la problematica adictiva. Aqui, mayoritariamente (86%) de
|@s trabajador@s aprueba y avala esta intervencion. Es muy bajo el
porcentaje de encuestados que no lo considera de esta manera, y mas
bajo aun (2%) que no sabe / no contesta.

3.d. Resultados de segmentos de indagacién sobre conductas

* ;Qué tipo de sustancias ha consumido en el ultimo ano?

Sustancias consumidas

W Ulimo Afio

61%
a41%
25%
22%
14%
e &
¥ &

| |
& 4 ge?& & £ wf o ‘\f
yay

Grafico 16: Consumo de sustancias psicoactivas en el ultimo afio

&
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Teniamos la necesidad de obtener informacion acerca del con-
sumo de sustancias psicoactivas en el ultimo afio en particular. Vemos
reflejado en el Grafico 16 que mayoritariamente el consumo del ultimo
afio es de alcohol (61%) en primer lugar, seguido por tabaco (41%),
marihuana (22%) y tranquilizantes (14%). Aqui se destaca la alta preva-
lencia del consumo de drogas legales, y que la marihuana (siendo una
droga ilegal en nuestro pais) supera a los tranquilizantes. Asimismo,
se visualiza como algo importante para destacar que un alto porcentaje
(25%) no consume ninguna sustancia psicoactiva. Por otra parte, vemos
que un porcentaje considerable consume cocaina y drogas de disefio
(5% y 4% respectivamente).

+ A lo largo de su vida, s cual de las siguientes sustancias ha
consumido alguna vez?

72%

61%

& & Rl &
«f@ a{-&@ & é@e‘é@ 9&:} ‘&4" N ® e@s"ﬁs

Grafico 17: Consumo de sustancias psicoactivas a lo largo de la vida

Asi como medimos las sustancias consumidas en el ultimo afio,
quisimos indagar en los afos anteriores. (Ver el Grafico 17). L@s
trabajador@s del Estado describen en primer lugar el alcohol (72%)
seguido por el tabaco (61%), la marihuana (36%) y los tranquilizantes
(20%). Claramente los datos obtenidos expresaron un muy alto porcen-
taje de consumo de sustancias legales.
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Otras sustancias como la cocaina y las drogas de disefio también
muestran un indice significativo de consumo (10% y 9% respectivamen-
te). Por su parte, es bajo el porcentaje de no consumo (13%).

3.e. Resultado de elaboracion propia comparativo sobre
consumo de sustancias ultimo afno — anteriores

# Ultimo Afio = Anteriores

5%

COCAINA  TRANQUILIZANTES — DROGAS DE
DISERO

Grafico 18: Comparativo sobre consumo de sustancias ultimo afio — anteriores

En nuestro trabajo comparativo de consumo de sustancias psi-
coactivas legales e ilegales referentes al consumo de los afos ante-
riores con respecto al ultimo ano, es altamente identificatorio (segun
puede verse en el Grafico 18), que los consumos en general bajaron
notoriamente. Todos los indices de descenso asi lo expresan: el tabaco
(20%), alcohol (12%), marihuana (15%), cocaina (6%), tranquilizantes
(6%) y drogas de diseno (5%). La unica sustancia que mantuvo el mismo
porcentaje de consumo es el paco (1%).

También resulta interesante, al analizar estos datos, que subio el
porcentaje de no consumo un 12%.

120



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

CAPITULO 6

LOS AGENTES PREVENTORES

a) Trabajo gremial en prevencion de adicciones

A la hora de actuar con el compromiso y seriedad que amerita
atender la problematica del consumo de sustancias psicoactivas en el
ambito laboral, el trabajo gremial es fundamental, por cuanto desde la
organizacion sindical, se cuenta con la posibilidad de acercar las he-
rramientas, tanto de prevencion como de otro tipo de asesoramiento
e intervenciones.

En esa misma linea, la capacidad de respuesta en los casos
puntuales presentados es mas precoz y adecuada, ya que el delega-
do es una de las personas que mas cerca esta del trabajador y, al ser
parte de su entorno, puede detectar situaciones, que podrian pasar
inadvertidas para un observador externo, que puedan constituirse o
conformar factores de riesgo para la salud de I@s trabajador@s que
alli se desempefian.

Las herramientas que brinda el CPL son de orden basico y general
con relacioén a la problematica, ya que cada ambito laboral es diferen-
te, cada jurisdiccion es diferente, pues, por ejemplo, no es lo mismo
una oficina de ANSES en el barrio de Belgrano que otra en Jujuy; el
Ministerio de Relaciones Exteriores, Comercio Internacional y Culto,
que el Ministerio de Salud y, mas aun, en ocasiones, aunque pertene-
cen al mismo organismo, no es lo mismo trabajar en el Ministerio de
Educacion del Palacio Pizzurno, que en el INET o en los depdsitos del
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Chutro. Siguiendo con los ejemplos mencionados, una caracteristica
del Ministerio de Relaciones Exteriores, Comercio Internacional y Cul-
to, que constituye uno de los factores de riesgo que hay que abordar
particularmente (entre otros), es el tema del “desarraigo”, por lo que es
necesario trabajar esta tematica de tal forma de no dejar de incluirla en
los considerandos. Consecuentemente, el o los delegad@s y agentes
preventores del organismo, seran quienes van a delinear los programas
necesarios de prevencion y abordaje, apoyados en toda la estructura
del CPL para su desarrollo.

Con la “nueva normalidad”, el CPL ha disefado varias estrate-
gias de comunicaciéon para acompafar a los delegad@s y agentes
preventores. Una de ellas consistio en la elaboracién de una Guia con
conceptos basicos de orientacion y sugerencias para tener en cuenta
a la hora de dar respuestas a la intervencién en alguna situacion de
consumo problematico de algun trabajador. La Guia cuenta con la ca-
pacidad para ajustarse a las diferentes realidades como se ha expuesto
en los ejemplos antedichos. Dicha Guia fue subida a la pagina web del
gremio, facilitando el acceso, en cualquier momento y lugar, para todo
aquel que lo necesitara.

(Visualizar en: https://www.upcndigital.org/files/articulos/adjun-
t0s/65735-0.pdf)

La guia mencionada, ha tenido la pretensiéon de contribuir a
perfeccionar y ampliar la capacidad de analisis, accion y el nivel de
intervencion de los delegad@s, en el marco de la apremiante realidad
acaecida con el comienzo de la pandemia y considerando el impacto
de los cambios acaecidos en el ambito laboral, sin dejar de tener en
consideracion que cada delegad@ posee sus propias posibilidades
de accion e intervencion de acuerdo con sus capacidades intrinsecas,
su formacion, sus practicas y segun el ejercicio de su rol dentro de la
organizacion .

83 Cualquiera sea el rol que ocupemos dentro de la organizacién sindical, resulta insoslayable
trabajar fortaleciendo lo que hemos denominado como “Cultura de la Prevencién”.
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Como se senald precedentemente, resulta fundamental que el
delegad@ gremial tenga una formacion basica que involucre, de minima,
qué hacer y qué no, frente a las situaciones complejas que plantea la
presencia de un companiero trabajador con un consumo problematico
o una adiccidn propiamente dicha. Ya que, determinados desempefos
requieren una formacion en la materia, puesto que el riesgo de no
contar con ello puede derivar no s6lo en una situacion neutral, sino en
generar dafio.

b) Nociones basicas

Los delegad@s gremiales en su conjunto, pero especialmente
quienes se desempenen especifica y concretamente en materia de
prevencion de adicciones, deben tener una formacion basica que in-
cluye conocer varios puntos esenciales; por tanto, a continuacion, se
incluyen algunas “nociones basicas” que reflejan como entendemos y
nos posicionamos desde el CPL frente a esta problematica.

 Sustancias psicoactivas: cualquier sustancia con efectos sobre
el sistema nervioso central que tiene la capacidad de modificar la con-
ciencia, el estado de animo y/o el comportamiento.

» Consumo de sustancias psicoactivas: cualquier forma de auto-
administracion de una sustancia psicoactiva, se usa en vez de abuso
de sustancias, como expresion mas amplia que abarca todos los grados
de consumo, desde el ocasional hasta el prolongado.

» Abuso de sustancias psicoactivas: patron reiterado y desadapta-
tivo que conlleva malestar y deterioro de la persona con incumplimiento
de sus distintas obligaciones. En general, se asocia a exponerse a si-
tuaciones de peligrosidad fisica, problemas sociales y/o interpersonales
y hasta legales, relacionados con los efectos de las sustancias de las
que se abusa.

» Dependencia de sustancias psicoactivas: presencia de sintomas
cognoscitivos, comportamentales y fisioldgicos que indican la continui-
dad del consumo a pesar de problemas significativos relacionados con
€l mismo. Se establece un patrén reiterado y desadaptativo que conlleva
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malestar y deterioro de la persona que realiza una ingesta compulsivay,
como consecuencia, se produce tolerancia y sindrome de abstinencia.
La cronicidad y periodicidad de dicho consumo, por lo general, denota
mucho tiempo invertido en la obtencion y el consumo de la sustancia,
y/o en la recuperacion de sus efectos. Ademas del deterioro de la per-
sona, se suma un deterioro de la vida social, laboral y/o recreativa.

* Drogas: segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las
sustancias psicoactivas, conocidas mas comunmente como drogas, son
aquellas sustancias que, introducidas en el organismo, por cualquier
via de administracion, producen una alteracién del funcionamiento del
sistema nervioso central y, ademas, son susceptibles de generar tole-
rancia y de crear dependencia. Por su parte, el diccionario de psicolo-
gia Larousse, nos indica que: “es una sustancia de accion psicotropa,
cuyos efectos pueden ser narcéticos, estimulantes, deprimentes o alu-
cindgenos. El uso prolongado de estas sustancias provoca tolerancia,
habituacion y adiccion”.

* Que la patologia adictiva tiene etiologia multicausal. Esto es que
intervienen tanto factores individuales, como familiares y de contexto
para que, en un momento determinado, la enfermedad aparezca.

* Que la adiccién es una enfermedad.

* Que, como toda enfermedad, debe ser atendida por especialistas
en la materia.

* En consecuencia, no basta sélo con la voluntad para poder
superarla.

* Que es importante pensar en términos de conductas adictivas,
esto quiere decir que, en ocasiones, el objeto puede cambiar, pero lo
importante es que el delegad@), contenga y acomparnie al trabajad@r
en cuestion, acercandolo a profesionales de la salud (especialistas en
adicciones) que trabajen en el CPL local (de existir en su organismo) o,
al Centro Preventivo Laboral Central que funciona en la Seccional Tra-
bajadores Publicos Nacionales y del Gobierno de la Ciudad Auténoma
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de Buenos Aires (TPN y GCBA) de nuestro gremio (Misiones 55, CABA).
Teniendo en cuenta que, asi como cada organizacion laboral tiene su
propia cultura organizacional, por lo general cada organizacion laboral
cuenta con un protocolo o una modalidad de intervencion distinta frente
a un consumo problematico de un trabajad@r cuyas consecuencias
impacten en su lugar de trabajo. Por tanto, es probable que intervenga
el departamento de medicina laboral, si lo hubiere; o recursos huma-
nos; por esta razén, es importante respetar y actuar de acuerdo con lo
que establezca la normativa interna o la politica de cada organizacion.
Si bien la derivacién, en ocasiones, la realiza alguna de estas areas,
al igual que el seguimiento, muchas veces, se vehiculiza a partir de la
intervencion sindical.

* Que las dificultades derivadas del consumo problematico de
sustancias y de las adicciones en general, no se diferencian respecto a
otras que afectan a la salud, por eso es importante normalizarlas dentro
de la actividad sindical que se realiza.

* Que, como en toda enfermedad, la deteccion precoz y las ac-
tuaciones concretas y oportunas, ante un trabajador o trabajadora con
consumo problematico de sustancias psicoactivas o con enfermedad
adictiva propiamente dicha, posibilitan la intervencion profesional tem-
prana, evitando el deterioro de salud que acompafa a la dependencia
cronica de larga data, como asi también el detrimento de las distintas
areas que componen la vida de una persona (familia, trabajo, estudios,
proyectos, por citar sélo algunas).

« Otro punto ineludible consiste en conocer y poder identificar los
factores de proteccion y los factores de riesgo (tanto personales como
contextuales). La accion sindical, en el acercamiento a un trabajador o
trabajadora con problemas de consumo, es una intervencioén preventiva
cuyo objetivo es evitar la evolucion del problema y, en consecuencia,
de los dafios. La realidad social que vive actualmente el mundo del
trabajo requiere una accion sindical que favorezca la articulacion social,
la solidaridad y la inclusion. De igual manera, los tiempos que corren
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imponen la necesidad de pensar en un delegado activo, generador de
ideas y proyectos innovadores, con un espiritu de trabajo en equipo
y constructivo, en un marco democratico y de participacion. También
destaca al delegado su calidad de corresponsable en la confianza que
se establece entre I@s trabajador@s y el sindicato. En la intervencién
preventiva sindical, ante un trabajad@r con consumo problematico, una
dificultad habitual consiste en que éste reconozca que tiene un proble-
ma de salud y que las consecuencias de ello redundan en la calidad
y en el desarrollo de su trabajo, como asi también en la calidad de las
relaciones con sus companer@s. Consecuentemente, por lo general,
aparecen “resistencias” para obtener una verdadera aceptacion del
problema y, posteriormente, como una de las consecuencias de dicha
aceptacion, de motivacion para el cambio, para que la persona afectada
tome conciencia de que tiene un problema, una enfermedad e inicie un
tratamiento (esta tarea es parte de un proceso® que, por lo general,
lo “comienza” un delegad@ y luego es realizado por profesionales de
salud mental del CPL, y/o por profesionales de salud mental de la obra
social).

* Otro factor importante lo constituye el tema de la capacitacion
y la formacion:

Resulta importante que participen de actividades de formacién
y actualizacion permanentes, donde puedan compartir experiencias
con sus pares, porque las experiencias propias y de otros pueden ser
transformadas en saberes y capacidades que contribuyan eficazmente
a resolver y cambiar realidades presentes y futuras.

54 Consistente en que la persona afectada pueda “problematizar” su consumo y, en consecuen-
cia, demandar la atencion de su enfermedad.
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“Es parte de la formacion de las delegadas y delegados de nuestra
seccional conocer, tener a mano, las herramientas que colaboran en la
prevencion de conductas adictivas en el lugar de trabajo”.

Marcela Manuel (Secretaria de Formacion Sindical UPCN)

- *Manual da Provancion
CENTROPHEVERTIVG |
IRE LA ADMCCHENES
ENEL AMBIT

Win Acercambonte
a los Problmaticas
e Drogadependancia
i HINV G SIDR

LNICH e MERIORAL SR, e L RLOIDN

c) El rol del Delegado

En el abordaje de consumos problematico en los espacios la-
borales, el rol del delegad@ es fundamental. Ya que es él/ella quien
representa al trabajad@r ante el sindicato y ante el empleador, es la
primera linea de defensa de los derechos de sus compafer@s por un
trabajo digno y una remuneracion justa. Es referente, organizador,
comunicador, educador no solo en los conflictos sino también en las
soluciones. Partimos del supuesto de que el delegad@ de cada sector
es el que sabe enriquecer las estrategias preventivas de su lugar de
trabajo no sélo identificando factores de riesgo, sino también siendo
participe activo de las acciones que fortalecen los factores de proteccién
en su trabajo. Involucrarse en la prevencion es parte del compromiso
de dicho rol. Por ello la importancia de formar delegados en prevencion.
A este respecto, es pertinente sefialar que, dentro de la organizacion,
una de las politicas gremiales que la conforman la constituye la llamada
“Escuela Sindical”. Funciona en la Seccional Trabajadores Publicos
Nacionales (TPN) y Gobierno de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires
(GCBA), creada por resolucién del Secretario General de la Seccio-
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nal Trabajadores Publicos Nacionales y del Gobierno de la Ciudad
Auténoma de Buenos Aires, Andrés Rodriguez, en el afio 2009. Por
la conviccion y el posicionamiento doctrinario de su responsable, la
Secretaria de Formacién Sindical, licenciada Marcela Manuel, hace ya
varios anos que se viene incluyendo la tematica del CPL en la formacion
de los nuevos delegados.

El delegado formado en la prevencidn, al intervenir en una situa-
cién de consumo problematico, debe trabajar, al igual que con el resto
de los problemas de salud, en pos de que se garantice:

* el respeto por la dignidad del trabajador en todo momento evi-
tando la discriminacion

* la confidencialidad
* la proteccién de los derechos a la salud y al trabajo

* en relacién con el dispositivo preventivo laboral, la participacion
de los delegados debera garantizar:

- el mantenimiento de la relacion laboral y las expectativas de
promocion profesional a todos los participantes del dispositivo

- que el impacto del dispositivo alcance a todo el personal de la
organizacién

- la confidencialidad, es decir, que los datos médicos sblo sean
utilizados para fines terapéuticos, resguardando la intimidad de |@s
trabajador@s.

Los representantes sindicales tienen la posibilidad de utilizar la
negociacion colectiva para incluir la tematica del consumo de sustancias
en las mesas de salud o de seguridad e higiene, garantizando cuatro
objetivos:

a. La planificacién de medidas articuladas de formacién e infor-
macion que contemplen el analisis de las condiciones de trabajo que
puedan incidir en el consumo;

b. El derecho a preservar el puesto de trabajo cuando el trata-
miento requiera que el trabajador se ausente del lugar de trabajo;
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c. Facilitar el tratamiento de las personas afectadas;

d. Al concluir con el tratamiento, facilitar la insercion en el puesto
de trabajo.

Puesto que, tan importante como conocer los si, es conocer los
NO que los delegados deben tener presentes. Se exponen a continua-
cién los principales:

* No cubrirlo, ni hacer las cosas por él;
* No prestarle dinero;

* No cargarse el problema, ni pensar que debe ser su psicologo
0 acompafnante terapéutico;

* No poner el acento en “salir a buscar” quien consume y quien
no, sino en la prevencion en general y para todos y todas.

d) Plan Marco De Intervencién.

El plan marco, de intervencion en consumo problematico y droga-
dependencia propiamente dicha, debe contener las siguientes acciones:

: DERIVACION Y ;
PREVENCION REINSERCION
ASISTENCIA
Reajustar el puesto
de trabajo, si es
el as i Tratamiento como necesirio.
enfermedad
Reincorporacion al
puesto de trabajo.
Impedir actuaciones
disciplinarias y despido.
Formacion
Mantener relacion laboral
v contractual.
Evaluacion de
Riesgos

Tabla 1: Acciones del Plan Marco de Intervencién
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« PREVENCION (la palabra proviene del latin praeventio, praeventionis).

Prevencion significa accion y efecto de prevenir. Se refiere a
la preparacion con la que se busca evitar, de manera anticipada, un
riesgo, un evento desfavorable o un acontecimiento dafoso. Pueden
prevenirse enfermedades, riesgos, danos, accidentes, delitos. Comola
propia naturaleza del acto de prevenir es la anticipacion, esto nos lleva
a adentrarnos en las causas del problema que queremos evitar. Las
causas de la drogadependencia estan relacionadas siempre con las
personas que consumen, con la sustancia y con el contexto personal,
social y laboral donde se va produciendo el problema.

Por su parte, el disefio e implementacion de las actividades de
capacitacion, en materia de prevenciéon, debe considerar tanto las
creencias y conocimientos previos que I@s trabajador@s poseen de
las sustancias y sus efectos, como el analisis de las condiciones de
trabajo que provocan pautas de consumo determinadas.

Informacion: basicamente consiste en un conjunto de datos, ya
procesados y ordenados para su comprension, que aportan nuevos co-
nocimientos a un individuo. La informacién permite resolver problemas,
tomar decisiones o determinar cual alternativa, de un conjunto de ellas,
es la que mejor se adapta a nuestras necesidades. La consecuencia
mas importante de la informacién es cambiar el estado de conocimiento
gue un individuo o sistema maneja con respecto a determinada cuestion,
lo cual influira en las acciones, actitudes o decisiones que se tomen
a partir de la nueva informacién. Algunas de las caracteristicas funda-
mentales de la informacion es que debe tener utilidad, poseer vigencia
o actualidad y debera ser confiable. Particularmente en relacion con
esta problematica, es importante brindar informacién que colabore en
derribar creencias erroneas, estigmas (ejemplo de ello son “las drogas
legales son inocuas” o “los delitos generalmente los cometen personas
adictas”).

Formacion (proviene de la palabra latina formatio). Se trata de
un término asociado al verbo formar (otorgar forma a alguna cosa,
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concertar un todo a partir de la integracion de sus partes). En materia
de consumo problematico y adicciones, es necesario contar con una
formacion basica en la tematica, sobre las causas y efectos del consumo
en relacion con el ambito laboral, asi como las condiciones de trabajo
que actuan como factores facilitadores de dicha situacion.

Evaluacion de riesgos: la evaluacion de riesgos busca identifi-
car y eliminar riesgos presentes en el entorno de trabajo, asi como la
valoracion de la urgencia de actuar. Es una herramienta fundamental
para la prevencion de dafios a la salud y seguridad de |@s trabajadores
y las trabajadoras. Existen diferentes factores de riesgo especificos al
contexto laboral, que hacen mas probable la conducta del consumo
inadecuado. Y, aunque éstos no actuan solos, sino que lo hacen en
interaccion con factores individuales, es necesario definirlos en la eva-
luacién de riesgos para eliminarlos, y/o proponer factores de proteccion
para contrarrestarlos (por ejemplo, generar programas de “Buenas
practicas y seguimiento” para trabajador@s que deben distanciarse de
sus familias por largos periodos).

Algunos de los factores de riesgo son:

Insatisfaccién con el trabajo. Periodos con muy poco trabajo.
Escasa perspectiva de ascenso y promocion. Sentirse poco capacitado
para el trabajo. Insatisfaccion con el trato de superiores y/o compafieros.
Trabajo por debajo de su preparacion. Tareas rutinarias 0 monétonas.
Jornadas con escaso tiempo de descanso. Jornadas prolongadas.
Trabajo que exige rendimiento muy alto. Sentirse mal remunerado.
Inseguridad en el futuro laboral. Sentir tension o estrés durante el
trabajo. Largos desplazamientos o ausencias de casa. Como puede
apreciarse, muchos de los factores de riesgo detallados ut supra, han
sido identificados por I@s trabajador@s en la Encuesta 2019, como
situaciones facilitadoras para el consumo de drogas.

« DERIVACION (connotacion para la palabra derivacion en medicina).
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Es el acto de remitir a un paciente a otro profesional sanitario,
para ofrecerle una atencion complementaria tanto para su diagnéstico,
su tratamiento, como su rehabilitacion.

Segun los casos de cada organizacion, la derivacién, previo con-
sentimiento de la persona, puede realizarse al area médica o directa-
mente a una institucién profesionalizada que realice la correspondiente
evaluacién diagndstica y el tratamiento. Cuando sea posible, se sugiere
que sea a un profesional de la salud o una institucién con los que uno
ya haya creado un vinculo, o pertenezca a la red asistencial, para asi
garantizar y facilitar el seguimiento. Esta etapa es muy importante, por
ello, una vez que la persona prestd su consentimiento, debe hacerse
lo mas agil y dinamicamente posible. En consecuencia, es fundamental
la intervencion de él o la delegada en esta etapa de derivacion, ya que
con su accionar, actua como facilitador/a, acercando al trabajador/a a
un tratamiento lo mas rapidamente posible.

Es necesario y conveniente que él o la delegada interviniente
esté informado sobre el servicio que ofrece el sindicato a través del
CPL, como asi también la obra social y el servicio médico de la or-
ganizacion. De igual manera, de ser posible, se recomienda conocer
distintos centros asistenciales (hay distintos de acuerdo con el circuito
geografico de pertenencia), como asi también conocer la linea telefénica
gratuita 141 de la Secretaria de Politicas Integrales sobre Drogas de
la Nacion Argentina (SEDRONAR), que ofrece informacion sobre los
centros de tratamiento de todo el pais. Dicha linea telefonica brinda
contencidn, informacion y orientacion: en el marco de la contingencia
por la pandemia, sumé un equipo de psicologos de apoyo para llamar
a las personas que, ademas de su consulta telefénica espontanea a la
linea, soliciten un tratamiento remoto posterior. Se reforzé para seguir
disponible todos los dias durante las 24 horas, brindando orientaciéon
y acompafiamiento en cualquier punto del pais, de manera anénima 'y
gratuita (es muy importante contar con esta informacién, porque muchas
veces la persona que necesita atencién es un familiar del trabajador/a
que, por razones diversas, no cuenta con la cobertura de la obra social).
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* ASISTENCIA

Ayuda, auxilio o colaboracion que se brinda a quien esta en pro-
blemas o necesita algun apoyo. Es el servicio, publico o privado, que se
presta a los ciudadanos para prevenir y tratar enfermedades. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud, la asistencia sanitaria abarca todos
los bienes y servicios disefiados para promover la salud, incluyendo
“intervenciones preventivas, curativas y paliativas, ya sean dirigidas
a individuos o a poblaciones”. La asistencia médica es el auxilio en
el ambito de la salud donde se requiere conocimientos médicos para
aliviar, recuperar o contener una persona en situaciones donde la salud
esta en riesgo. L@s trabajador@s afectados estan enfermos y, como
tales, tienen derecho a acogerse a un tratamiento. En este punto, si
bien obviamente la asistencia propiamente dicha la realizara algun/a
profesional de la salud, el o la delegada interviniente no debe perder
de vista dos cuestiones fundamentales:

- Tratamiento de la drogadependencia como enfermedad. L@s
trabajador@s afectados tienen derecho, si fuera necesario, a acogerse
a una licencia médica, como se hace con cualquier otra enfermedad
que lo requiera, con la finalidad de tratar su dependencia.

- Impedir actuaciones disciplinarias y despido. En los casos en
que resultare necesario, se debera evitar, mediante la negociacion,
la pérdida de relacion laboral o de la relacidon contractual, bien si se
plantea so pretexto como “despido disciplinario” (que obviamente no
es explicitada de esta manera, sino por incumplimiento o falta laboral)
0 si se encubre tras una jubilacion “voluntaria” anticipada. Se planteara
alternativamente que se acoja a un tratamiento y se le reserve y man-
tenga el puesto de trabajo.

* REINSERCION

El concepto de reinsercidon se emplea para nombrar el proceso
que lleva a volver a insertar o volver a formar parte de un organismo,
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en el que el trabajador por algun motivo queddé fuera o separado de
sus funciones. En dicho proceso, se debe asegurar que el trabajador
retome su actividad laboral lo antes posible y que sea compatible la
realizacion de su tarea con su tratamiento. Debe asegurarse también
que esta ausencia no genere la pérdida de su fuente laboral.

Reajustar el puesto de trabajo

En el caso de ser necesario, se debera reubicar en un nuevo
puesto de trabajo, si el dafio fisico y/o psiquico del trabajad@r asi lo
requiere. En ciertas ocasiones, hay que reajustar su puesto de trabajo
con las tareas que estaria en condiciones de realizar (ejemplo: cambio
temporal del puesto de trabajo para un trabajador/a con problemas de
alcoholismo que se desempena como chofer).

Reincorporacion al puesto de trabajo

En estainstancia, el trabajad@r debe ser acompanado, ya que la
reincorporacion a su puesto de trabajo es un proceso de acostumbra-
miento y habituacion, que requiere ayuda por parte de sus companer@s
a fin de retomar su actividad. Y si fue ubicado en otro sector, con mas
razon es necesario un acompafamiento de todos los actores intervi-
nientes.

En este proceso, el acompanamiento del delegado o delegada es
muy relevante. Tanto en los casos donde se evalud la necesidad de la
reubicacion temporal del puesto de trabajo, como en la reincorporacién
al mismo, debe garantizarse la autoestima y la dignidad del trabajador/a,
es decir bregar por sus capacidades y saberes. Generar medidas para
favorecer un buen clima laboral. Valorarlo, no estigmatizarlo. Ser cons-
cientes de que existe la posibilidad de recaida.

« RECAIDAS

Segun la Organizacion Panamericana de Salud (OPS), en su
“Guia de estrategias de autoayuda”, la define como “volver a consumir
drogas después de haberlas dejado por un tiempo”.
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Es importante identificar cuales son los indicios que pueden
provocar una recaida, por ejemplo, identificar las emociones como
frustracion, tensién, depresion, bajo rendimiento, entre otras, y los sin-
tomas fuertes de necesidad de consumo, también llamados “craving”
(anhelo, compulsion, deseo vehemente e irrefrenable por consumir) o
la exacerbacién del sindrome de abstinencia.

Al enfrentarse a esas situaciones es necesario que los delegados
estén atentos y acudan nuevamente al sistema de salud interviniente con
anterioridad, a los efectos de intentar evitar que la recaida se produzca.
También es importante que los delegados tengan el conocimiento de
que este proceso, si bien nunca es deseable, puede acontecer.

e) Sintesis: objetivos y actividades en las distintas etapas.

A modo de sintesis se presenta a continuacién, un cuadro con los
Objetivos y las principales Actividades en las distintas Etapas.

Tabla 2: Objetivos y principales actividades en las distintas etapas de intervencion.

ETAPAS

OBJETIVOS

ACTIVIDADES

PRE VENCION

—Dismimiir la prevalencia v
reducir 1a incidenaa del consumo
de sustancias psicoactivas.

—Promover la senabilizacion
participacion e interés de los
trabajadores en esta problem atica.

—Propiciar e mejoramiento enla
calidad de vida delos trabajadores
v sus familias.

—Viabilizar la poshilidad de
detener o refrasar la aparicion de
consumos  problematicos  de
adlcohol wu ofras drogas, y las
complicaciones dertvadas de ello.

—Dismimuir la cantidad o calidad
de los factores de nesgo que
puedan provocar o favorecer los
consumos de alcohol y drogas.
—Afermar, acotar y mitigar los
dafios que @  conmmoe
problematico v las adicciones
producen

— Campafias de sensibilizacion
mediante la elaboracion v
distribucion de mateniales
divulgativos  como  carteles,
folletos, notas graficas o radides
que fraten el tema

— Desarrollo de actividades de
capacitacion  (curses, jomadas,
seminarios enfre ofros) gue
proporcionen infiormaci on
objetiva, facliten la circulacion e
irmfercambio de conodmientos,
saberes, experiencias,
herramientas existentes,
desarrollo  de  capacidades y
destrezas que ayuden a desmontar
los mitos o creencias que
justifican el uso inadecuado de
sustancias psicoactivas.

— Actividades de formacion
Seria esperable que se desarrolle
en dos mveles. El primer mivel
dingide a la comision gremial
interna, v el segundo nivel a todos
los trabajadores v trabajadoras.
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DERIVACION/

ASISTENCIAS

REINSERCION

—Lograr una deteccion y atencian
lomas precozmente posible de los
trabajadores con  consumo
problem atico.

—Evitar el avance del deterioro de
la salud

—Limitar las incapacidades de los
dependientes del alcohal u ofras
drogas.

—Lograr la rehabilitacion ¥
reinsercion a mivel personal ¥
social.

—Lograr la reincorporacion  al
puesto de trabajo.

— Deteccion v evaluacion de los
casos. Se puede realizar mediante:
datos procedentes de la vigllancia
de salud de los trabajadores por
parte del servicio de medicina
laboral o de recursos humanos, o
la solicitud de su jefe wo
compafieros. También puede
darse a parfir de indicadores
inespecificos. como podria ser la
sola observancia del delegado
gremial de los cambios generados
en ella compafiera.

— Una vez detectado el caso del

trabajador/trabaj adora con
consumo problemafico, acercarse,
brndar contend on

¥
asesoramiento sobre las distintas
alternativas de tratamiento.

— Acompafiar y, de ser necesario,
realizar la denivacion a centros
especializados de fratamiento, wy

realizar e  seguimiento  del
proceso.
— Gestionar v confrolar la

atencion v el trammiento del
trabajador/a.

— Instar al trabajador/a para que
cumpla con sutratamiento.

— Garantizar que tanto el/ la
trabajadora como los servicios
médicos cumplan con  sus
obli zaciones.

— Una vez recibida el alta, el
trabajador/a se reincorporard a su
puesto o aaquel puesto de trabajo
que el profesional responsable del
tratamiento estime conveniente
para su total adaptacion . En esta
etapa  también  realizar el
acompafiamiento, brindar syuda
apoyo, sostén v respaldo durante

el seguimiento en  dicha
adaptaci on.
— Trabajar sobre la mncorporaci on

de 1a temitica en sus comnvenios
colectivos de trabajo.
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f) Sugerencias, orientaciones y consideraciones generales ante si-
tuaciones concretas de consumo problematico en el ambito laboral

Antes que nada, debe recordarse que cada delegad@ tendra po-
sibilidades de accién e intervencién de diferentes niveles, segun su rol.

Ahora bien, ¢ qué podemos hacer si un companero de trabajo pide
ayuda por un problema de consumo?

“Lainclusion es el objetivo al que apuntan todas las acciones pre-
ventivas de los consumos problematicos y, a la vez, es el recurso y la
herramienta preventiva fundamental” (SEDRONAR — EPAE, 2016: 10).

¢, Quién es la persona que debe acercarse?

La persona que debe acercarse sera aquélla que tenga un vincu-
lo de confianza con el trabajad@r. Generalmente el delegad@ y/o un
companer@ que esté motivado por sus principios basicos de solidaridad
y compaferismo sera la persona que acompafie al trabajad@r. Es muy
importante garantizar la confidencialidad.

¢ En qué momento?

Evaluar el momento que se crea necesario. La clave es estable-
cer un espacio de confianza y escucha. Con las personas que estan
en situacion de urgencia, por intoxicacion o abstinencia se recomienda
no intentar un dialogo en ese momento, ya que la intervencion es otra:
cuando esa situacion se normaliza se pueden abrir canales de comu-
nicacién para intentarlo.

¢, Donde debe darse el encuentro?

Es recomendable que sea en un lugar tranquilo, que garantice la
privacidad y la confidencialidad.

¢, Como debe ser el acercamiento?

La manera de actuar siempre dependera de la personalidad de
quien se dispone a ayudar y tendra estrecha relacién con la educacién
recibida, la informacién con la que se cuenta, las creencias, opiniones
y facilidad para conectarse con otra persona. Sin embargo, es indis-
pensable contar con actitudes basicas:
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* Respeto
» Escucha
+ Claridad en el mensaje

Es muy importante en esta etapa que el delegad@ o companer@
formado en la escucha pueda:

* ayudar y motivar al trabajad@r en el “reconocimiento” y “acep-
tacion” de su problema;

» reforzar y acompafar al compafer@ en sus decisiones saluda-
bles;

* mediar entre el trabajad@r y el recurso sindical,
* mediar entre el trabajad@r y la organizacion.

Todo ello con las metas de, en primer lugar, acercarlo a un dispo-
sitivo adecuado de abordaje para atender su problematica en particular
y, posteriormente, apoyarlo y alentarlo en el trabajo que debe realizar
para poder interpelar su modalidad de vinculacién, ya sea con objetos,
como con sujetos (esto es porque, con frecuencia, las personas si no
logran un cambio estructural, pueden “cambiar” una adiccioén por otra,
entonces el sujeto, por ejemplo, deja de consumir sustancias y se “aliena
en un vinculo religioso” 0 comienza a comer compulsivamente, por citar
solo un par de ejemplos).

g) Posibles acciones de los delegad@s (Agentes preventores)
formados en prevencion

* Procurar instalar el debate y la reflexion acerca de la situacion
de consumo de sustancias psicoactivas y acompafiar este proceso;

* Dar informacién y apoyo sobre:
- los derechos, reglamentos y normativa interna (si la hubiere);

- los riesgos que involucra el consumo de sustancias psicoacti-
vas, tanto para su salud y las relaciones interpersonales, como para el
trabajo;
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- las garantias de la asistencia médica y confidencialidad;
- los lugares de atencion;

- la conservacion del puesto del trabajo y salario seran garanti-
zados mientras se encuentre en tratamiento.

* Interceder en la modificacion de los horarios para que el traba-
jador pueda asistir a su terapia;

* Informar sobre la existencia, ante riesgos por consumos de al-
cohol u otras sustancias, de un cambio temporal del puesto de trabajo
hasta que se resuelva el problema siempre que sea con el consenti-
miento, la participacion y el compromiso del trabajad@r y por expreso
pedido de su profesional tratante;

* Orientar al trabajad@r que esté atravesando una situacién de
consumo sobre las diferentes modalidades de tratamiento existentes:
ambulatorio, grupal o individual, algun tratamiento con base comunitaria
en su barrio, hospital de dia o internacion.

Principales actores intervinientes:

El sindicato: generar medidas para favorecer un buen clima
laboral y contribuir a la instauracion de una cultura preventiva en cada
ambito de trabajo. También capacitar a los delegad@s para contener,
acompanfar e informar a |@s trabajador@s y/o sus familias. Valorar al
companer@. No estigmatizarlo. Ser conscientes de que existe la posi-
bilidad de recaida. Utilizar las leyes laborales que protegen el puesto
de trabajo de un trabajad@r con consumo problematico. Informarl@
acerca de lugares de atencion, derivacion y tratamiento. Gestionar,
“acompafniar y controlar” la atencion y el tratamiento del trabajad@r, en
el sentido de hacer un seguimiento personalizado del caso. Instarl@
para que cumpla con su tratamiento. Debe acompanfiar el proceso de
reincorporacion. Garantizar que tanto el trabajad@r como los servicios
médicos cumplan con sus obligaciones. Trabajar sobre la incorporacién
de la tematica en sus convenios colectivos de trabajo.

Los compaier@s: brindar acompafamiento y contencion. Ge-
nerar un espacio de escucha. Informarse sobre el problema. No estig-
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matizar. Acompafar a su familia, promoviendo el mantenimiento de su
condicion de trabajador. Solicitar al sindicato apoyo y acompafiamiento
para el compafer@ con necesidad de atencion.

La obra social: ofrecer un servicio y tratamiento adecuados.®®
Atender al trabajad@r y/o a sus familias, conforme lo establece la ley
de Obras Sociales. Informar sobre los distintos tipos de tratamiento
disponibles. Explicitar que los tratamientos y diagndsticos son confi-
denciales. Presentar informes y avances de tratamiento.

% En el caso de nuestra obra social, Union Personal, Nomed SA es la prestadora que brinda los
servicios de salud mental. Cuenta con servicios de atencion en Capital Federal, Gran Buenos
Aires y en todo el resto del territorio de la Republica Argentina, a través de una amplia Red Na-
cional, que cubren las diferentes modalidades de asistencia tanto para nifios, jévenes y adultos,
conformando alguna de ellas el Equipo especializado en el tratamiento de trastornos adictivos.
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SITIIACIé,N ACTUAL
Y HACIA DONDE VAMOS

“Mas que ‘rehabilitacion” yo hablaria de “inventarse”. Que el sujeto se
‘invente”. Generar los espacios donde la posibilidad de creacién sea la
construccion de una historizacién que provoque un corte en la instan-
taneidad del mercado y dispare nuevas singularidades basadas en la
diferencia.

Espacios donde se asuma que la vida también esta plagada de miedos
y angustias, y que deben ser soportados, porque justamente son parte
de la vida.

Posibilitar lazos con otras formas de subjetivacion. Lazos que impliquen
una solidaridad que no esté pensada desde el egoismo, sino desde la
diferencia irreductible del “otro”.

Donde la amistad sea una relacion viva entre “extrafios”. En la sociedad
en que vivimos, las adicciones son de todos, en mayor o menor medida
estamos entregados al consumo. Algunos estaran en su punto maximo
Yy comienzan a consumir Su cuerpo, otros se entretienen con alguna app,
0 pasean sin destino por un shopping.

La creacion de esos espacios no solo implicara la posibilidad de “inven-
tarse” del sujeto adicto elevado a la maxima potencia, sino también de
‘inventar” una sociedad donde la subjetividad se anime al riesgo de la vida
y de lo diferente y supere esa imposibilidad de hacerse cargo de si mismo.

Este es un trabajo que las organizaciones intermedias, como articula-
doras del cuerpo social, deben incentivar para que, desde lo colectivo
produzca silenciosamente ese gran acontecimiento politico que es la
transformacion de la realidad”.

Compaiero Antonio Montagna
(Presidente de la Fundacion Union UPCN)

Para responder como vislumbramos la situacién actual y hacia
dénde vamos, planteamos algunas reflexiones sobre la problematica del
consumo de sustancias psicoactivas a nivel nacional, pero enfatizando
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nuestro ambito de trabajo, el espacio laboral publico. Después, se exa-
minan los resultados mas relevantes obtenidos a partir del analisis del
Estudio 2019. Finalmente se presentan distintas limitaciones y futuras
lineas de estudio e indagacion.

Extendiendo nuestros horizontes, por entender que plantea
una dificultad extra el trabajo desarticulado y aislado, pero, a su vez,
limitando su desarrollo para no desvirtuar el contenido de este libro,
a continuacion, se plantean los puntos que se consideran esenciales
para contribuir a encaminarnos a una solucion nacional global, en re-
lacion con la problematica del consumo de sustancias psicoactivas y
la drogadependencia propiamente dicha.

Consideramos que es necesario poseer una respuesta clara en
tres ambitos: el politico, el social y el cientifico.

La respuesta politica que consideramos que se necesita (obser-
vando la que mayor grado de repercusion tiene en nuestro ambito) es la
concrecioén de una politica especifica para los escenarios laborales en
adicciones y que las grandes fuerzas politicas que coexisten en nues-
tro territorio puedan aunar criterios, y que los mismos se encuentren
basados en la evidencia, para establecer politicas y prioridades estra-
tégicas de intervencion que involucren a los distintos actores sociales.
Que puedan planificarse acciones estratégicas conjuntas y que, a su
vez, atiendan las particularidades inherentes a cada ambito, por tanto,
deben contar con la flexibilidad necesaria que les permite adecuarse
a la cultura, idiosincrasia, valores y necesidades imperantes en cada
organizacion, en todo momento histérico. Que las mismas sean con-
cebidas con inteligencia, ingenio y creatividad, y sean realizadas con
la seriedad y grandeza que el tema exige y, por supuesto, que estas
respuestas prioritarias, se mantengan mas alla de los vaivenes politicos.

La respuesta social es que se trabaje mancomunadamente para
coadyuvar en funcion de que todos los habitantes de nuestra Patria
puedan comprender, aceptar y empoderarse de los temas involucrados
en la Organizacion y la Union, esto es, que todos estamos implicados
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y que no existen soluciones individuales y aisladas. Debemos alentar y
contribuir en la articulacion de respuestas comunes, que involucren el
ambito familiar, educativo, barrial, laboral, recreativo. Si esto se logra,
se brindara, a las regiones de nuestro pais, de la autonomia necesaria
para brindar soluciones a sus peculiaridades y, a la vez, se obtendra el
respaldo social necesario para generar politicas generales preventivas
y asistenciales, con continuidad en el tiempo. Todos podemos hacer
algo para promover una vida mas digna, que se precie de humana en
nuestra Nacién vy, para ello, debemos recuperar un valor fundamental:
la Solidaridad, juntamente con la Confraternidad. Trabajando en pos de
renovar nuestra conciencia, con el originario y siempre vigente concepto
de solidaridad, entendiendo que solidarizarse, contribuye a engrandecer
la propia individualidad, con su trascendencia y repercusion, para crear
una Comunidad.

Las respuestas politicas y sociales que promovemos, considera-
das en su conjunto, deberian dar sentido a una respuesta cientifica seria
y planificada para transformar, primero, las condiciones que propician
o promueven las conductas adictivas (Prevencion) y, a la vez, resolver
las secuelas individuales, familiares y laborales que haya dejado la
instalacion de esta patologia en los casos que ello ocurriese (Asisten-
cia, Rehabilitacion y Reinsercion). En definitiva, ante una realidad que
acontece en permanente cambio, el conocimiento cientifico debe ser
una busqueda continua de aportes, contribuciones y respuestas ante
el surgimiento de diversos problemas que impactan en la humanidad.

Conocemos que no existe sociedad en la historia, no existe civi-
lizacién, que no haya estado vinculada con el consumo de sustancias
psicoactivas, y las sociedades contemporaneas, mas aun. De metanfe-
taminas o de marihuana, de alcohol o LSD, de éxtasis o de tabaco, de
ansioliticos, de cocaina, de antidepresivos, de hipnéticos, de morfina
o heroina, de opiaceos, de pasta base. Nunca fueron tantas las dro-
gas. Ni nunca como hoy tan grandes los negocios que generan, con
sus tremendas consecuencias reflejadas muchas veces en el ambito
cinematografico con distintas peliculas, series.
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En esta época del COVID 19, del Coronavirus, con sus multiples y
variadas repercusiones, pocos temas como el consumo de sustancias
psicoactivas (desde el uso abusivo de benzodiacepinas para calmar
la ansiedad, o el alcohol para poder dormir, por solo citar un par de
ejemplos de los mas cotidianos que pueden discriminarse) provoca en
las sociedades tanta preocupacion.

A nivel general, en materia de prevencion, en ocasiones, vemos
actuaciones que en realidad constituyen solamente campafias y actua-
ciones limitadas en el tiempo, por lo tanto, presentan escasos beneficios
mas alla del impacto inmediato. Consecuentemente, nuestra propuesta
apunta al modelo del CPL, consistente en una prevencién integral,
sistematica, multisectorial, multidisciplinaria y sostenida en el tiempo.

De igual manera, consideramos que la Asistencia y Rehabilitacion
de drogas no puede ser independiente de una Plan Sanitario Nacional.
No es dable pensar un pais con un buen sistema de rehabilitacion de
usuarios problematicos de drogas o de adictos propiamente dichos, con
aumento de tasas de mortalidad infantil, de desnutricién, y de abandono
escolar en los primeros niveles de instruccion social.

Por nuestra parte, asi concebidos, sobre estos tres pilares: Pre-
vencion, Asistencia y Rehabilitacion, es que asentamos nuestra tarea,
con la pretension de disminuir los indices de alcoholismo, el consumo
irresponsable y autoadministrado de psicofarmacos y demas drogas
legales e ilegales y, por supuesto, la dependencia. Todo eso para evitar
sus efectos perjudiciales y hasta, en ocasiones devastadores, para los
propios sujetos usuarios, como también los efectos en sus familias,
amigos y demas personas cercanas y ambitos de pertenencia.

57 Al respecto, la Alta Comisionada de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos, Michelle
Bachelet Jeria, durante una reunién extraoficial del Consejo de Derechos Humanos, celebrada el
9 de abril del 2020, resalté la importancia de que todos los paises adopten numerosas medidas
econdmicas y sociales que sirvan para mitigar consecuencias de la epidemia y disminuir el au-
mento de las desigualdades tanto como sea posible. Seguidamente afirmé: “Todavia no se han
dejado sentir todas las repercusiones de la pandemia en las economias mundiales y nacionales.
Muchos Estados de todas las regiones, especialmente de Europa, han adoptado medidas sin
precedentes para proteger los derechos de los trabajadores...”.
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Si decimos que son sustancias que provocan tolerancia y abs-
tinencia, y ademas la mayoria de ellas pueden generar dependencia
tanto fisica como psicoldgica, estamos muchas veces pensando a
quiénes afecta, y recién en los ultimos anos la sociedad ha empezado
a aceptar y comprender que es a todos los sectores y ambitos, y que
ello incluye lo laboral.

Como plantea la Estrategia Hemisférica sobre Drogas Plan de
Accion OEA CICAD: “Los esfuerzos de prevencion también deberan
dirigirse a la poblacion adulta, a través de programas de prevencion
familiar, comunitaria y laboral, incluyendo el abordaje de temas emer-
gentes como la prevencion de la conduccion bajo los efectos de las
drogas y los accidentes en el lugar de trabajo relacionados con el
consumo de drogas.”

A continuacién, para centrarnos especificamente en la investiga-
cion realizada, se presentan los resultados mas relevantes obtenidos
a partir del analisis del Estudio 2019:

- Los resultados obtenidos en relacién con el conocimiento que
posee la poblacién relevada sobre las consecuencias y riesgos no de-
seables que trae el consumo de sustancias psicoactivas, son que por
amplia mayoria se vislumbra como riesgo 0 amenaza, y no como neutral
o inocuo el consumo de las mismas. Esto posiciona la problematica
como un tema prioritario en la actualidad y nos invita a considerar que
contamos con la legitimidad para continuar trabajando en pos de instalar,
generar y/o consolidar una “cultura preventiva” en cada espacio laboral,
que es el proceso en el que se sustenta el modelo implementado del
CPL.

- Los resultados de otra variable a destacar, lo constituye el alto
porcentaje de trabajador@s del estado que reconoce tener un compa-
Aero o familiar con consumo problematico de sustancias. Ello también,
al igual que el item citado precedentemente, muestra la prevalencia de
esta patologia en la comunidad estudiada, puesto que aqui se indagé
la cercania de una persona con consumo problematico. Asimismo,
nos conduce a reflexionar sobre la gran incidencia de esta patologia,
posiblemente comparable con otras enfermedades fisicas como la
hipertension, la diabetes; y psicoldgicas como la depresidn, que tienen
una alta prevalencia comunitaria.
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- En referencia a lo indagado sobre la drogadependencia como
enfermedad, destacamos que un 10% aun no lo considera asi. Por
su parte un 19% de los encuestados no consideran injusto que un
trabajad@r pueda ser despedido por esta enfermedad. Por tanto, re-
lacionando ambos resultados obtenidos, resulta evidente que aquellos
que no consideran la drogadependencia como una enfermedad, no
evaluaran negativamente que se pueda despedir a esos trabajadores;
y a ello se suma otro tanto (casi otro 10%), que tampoco lo considera
injusto. Este ultimo dato posiblemente sea un reflejo de la estigmatiza-
cion y discriminacion imperante, puesto que ello redunda en que muchas
personas “culpabilicen” a quienes tienen esta patologia, y “avalen las
consecuencias correspondientes”. Ignorando en ello las recomendacio-
nes de la OIT, cuando senala que no es conveniente aplicar “sanciones
disciplinarias” a los usuarios de drogas, y mucho menos despedirlos.
Estos datos nos refuerzan en la necesidad de seguir insistiendo en la
formacion elemental en la materia, y continuar con los lineamientos del
CPL contra la discriminacion, estigmatizacion y segregacion.

- Los resultados obtenidos respecto de los factores o barreras
que contribuyen eficazmente a desalentar el consumo nos resultan de
mucha utilidad, puesto que ya estamos construyendo desde el CPL los
caminos de la cultura preventiva, la circulacion y el acercamiento de la
informacion, rescatando valores, como la importancia de la familia, y
permanentemente nos avocamos a la construccién e implementacion
de programas de prevencion.

- En lo concerniente a los resultados sobre las situaciones fa-
cilitadoras del consumo, han mostrado una marcada relevancia los
aspectos inherentes al trabajo que reflejan, coincidentemente con los
estudios de la OIT, que el 70% de aquéllos que consumen sustancias
psicoactivas forman parte del ambito laboral. Asimismo, esto deja en
evidencia, la relacion estrecha existente entre el tener trabajo y las
condiciones desfavorables y/o alienantes del mismo.

- Los datos obtenidos referentes a las sustancias psicoactivas
consumidas durante el ultimo afio y a lo largo de la vida, muestran las
prevalencias del consumo de drogas legales. Estos datos deben rela-
cionarse con el marco tedrico, considerando especificamente a César
Pereiro Gomez, cuando sefiala que “(...) los datos muestran que, por
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ahora, el consumo de drogas legales ocupa los primeros lugares en
cuanto a problematica para la salud derivada de su consumo.”. Asu vez,
los mismos estan indicandonos el rumbo de las medidas preventivas
junto al abordaje de sus implicancias. Ello nos lleva a continuar con las
acciones del CPL, que demuestran la necesidad y la efectividad de la
implementacién de programas preventivos en la APN, coincidente con
la percepcién de los encuestados respecto del aumento del consumo de
estas sustancias en ambito nacional (mencionados en el marco tedrico)
en los ultimos 5 afos; aunque al evaluar las conductas vemos que en el
estudio comparativo del consumo de sustancias psicoactivas del ultimo
afio, con los anos anteriores, se registra una disminucién sustantiva, y
paralelamente se destaca el porcentaje de aumento del no consumo.

- Es de destacar también, en relaciéon al consumo de marihuana,
los altos indices sefialados (36% y 22% respectivamente), posiblemente
ello obedezca a la gran aceptacion social de la misma, y a la cultura
cannabica imperante. Por eso desde el CPL continuamos propiciando
la cultura preventiva.

- Respecto del conocimiento que manifestaron poseer los encues-
tados sobre las normativas de prevenciéon de adicciones en el ambito
laboral, se observa que la mayoria (80%) no lo tiene. Ello reafirma la
necesidad de contar con normativa para nuestro ambito, que la misma
se difunda, se trabaje sobre su apropiacion y, consecuentemente, se
defienda y efectivice en su ejercicio.

- La mayoria de I@s trabajador@s encuestados percibe como
necesaria la capacitacion en materia de prevencién del consumo de
sustancias psicoactivas en el espacio laboral de pertenenciay, a su vez,
un porcentaje aun mayor, afirma que resulta necesario e importante
que el gremio aborde e intervenga para el cuidado y la proteccién de
I@s trabajador@s frente a la problematica adictiva. Por tanto, en esta
ultima consideracion, se refleja el dato que se constituye en el resultado
mas alentador de nuestro trabajo en prevencién de adicciones, a partir
del modelo del CPL. Puesto que, considerando y comparando estos
dos ultimos items expuestos, vemos que si bien se considera nece-
saria la capacitacion en materia de prevencion de esta problematica
en el espacio laboral (79%), ello es superado (con el 86% obtenido)
resultante de considerar la importancia y necesidad que sea el gremio
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quien realice dicho abordaje e intervencién. A partir de ello, inferimos
que estamos en el camino correcto en nuestra modalidad de tratamiento
de esta tematica, por contar con la aceptacion y el reconocimiento de
I@s trabajador@s.

Las respuestas obtenidas, y los analisis realizados, nos ayudaran
a evaluar si las estrategias que se implementaron hasta la fecha son
acordes y se adecuan a lo que la poblacién expresa. De igual manera,
nos permitira establecer prioridades estratégicas de intervencion, en
un todo acorde a los resultados obtenidos, puesto que indican las ne-
cesidades especificas imperantes y existe la posibilidad de delimitarlo,
sea de acuerdo con las demandas que se reciban o considerando los
resultados por organismos de modo particular y especifico.

Por lo expuesto precedentemente, se confirma que resulta bene-
ficioso que la organizacion gremial UPCN, aborde la problematica de
prevencion de adicciones en |@s trabajador@s publicos, a partir del
modelo del CPL. En consecuencia, se reafirma que es importante seguir
promocionando una prevencion laboral publica de calidad, basada en
criterios profesionales, en la evaluacion y en la evidencia.

Nuestros lugares de trabajo publicos son un entorno con capaci-
dad para aplicar factores de proteccion que colaboren en la adquisicion
de habitos saludables. Nuestro planteamiento y propuesta es hacia el
camino de una negociacién basica en relaciéon con que:

* Tenemos un problema que preocupa a tod@s;
* Es un problema de salud;
» Estamos consolidando y trabajando politicas preventivas;

* La informacion y la formacién actuan como factores de protec-
cion al aumentar la percepcion del riesgo;

* Los riesgos laborales que tienen relacion con los consumos de
sustancias psicoactivas los debemos incorporar con una mirada de
cuidado y proteccion sin discriminacion.

Desde UPCN trabajamos con algunos principios como:

* Las intervenciones en prevencion laboral de adicciones deben
ser equilibradas, integradas y basadas en la evidencia;
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* Los objetivos de la prevencién laboral de adicciones son (pri-
mordialmente):

- Reducir la prevalencia de consumo de las diferentes drogas;

- Evitar la transicion del consumo experimental de drogas al abuso
y dependencia de ellas;

- Disminuir las consecuencias negativas del consumo en aquellos
companer@s que consumen drogas o que tienen problemas con ellas;

- Potenciar los factores de proteccion y disminuir los de riesgos
para el consumo de sustancias psicoactivas en los escenarios publicos
de trabajo;

- Trabajar con los conceptos de estilos de vida saludable.

Analizando en perspectiva, pocos meses antes de cumplirse vein-
te afos de su creacion, a partir de nuestro modelo de trabajo del CPL,
y después de tantas y tan diversas actividades realizadas a lo largo y
a lo ancho de nuestro pais, de diversos estudios y datos recabados
en nuestro colectivo de trabajador@s public@s no perdemos de vista
que detras de toda esa actividad y de las estadisticas observadas, hay
trabajadores y trabajadoras, de diferentes edades, niveles educativos
y socioculturales, que tienen distintos grados de padecimiento y sufri-
miento a causa de las consecuencias que los consumos problematicos
y las adicciones propiamente dichas generan.

Consideramos imprescindible movilizar a nuestra comunidad en
defensa de la vida, porque es la vida misma la que se halla amena-
zada por multiples vias. Esto significa realizar una profunda y activa
reflexion que nos lleve a observarnos a nosotros mismos y ponernos
en contacto con quienes somos en verdad, con nuestras grandezas y
miserias, nuestros aciertos y errores, nuestro amor y nuestro desamor.

Nuestro gran desafio permanente es llevar a la practica y hacer
realidad los “buenos deseos” de politicas con base en la evidencia y
con un enfoque de salud publica, para el cuidado y proteccién de todas
y todos nuestros comparieros.

Si este paso se cumple estaremos en condiciones de hallar cami-
nos originales comunitarios para prevenir y derrotar las diferentes pre-
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sentaciones de la adiccion: estaremos transformando nuestro espacio
laboral en una comunidad. Una Comunidad que, sin hipocresias, se
sustente en el amor, el trabajo, la solidaridad y la justicia. En sintesis,
una comunidad laboral con Proyecto y Esperanza. Ello implica rescatar
y resaltar la importancia de pertenecer a una comunidad organizada,
unida por compartir valores e ideales.

En definitiva, desde este modelo de prevencion integral y consi-
derando los grandes desafios que nos plantea el mundo actual en que
vivimos, junto a las cifras de prevalencia de consumo, sefaladas por
los distintos organismos nacionales, se percibe la necesidad en nuestro
ambito, de insistir en el esfuerzo por trazar estrategias preventivas desde
el espacio sindical por medio de la Negociacion Colectiva.

De igual manera, ello redundara en nuestro aporte, al gran desafio
de transformar esta sociedad en una mas justa, mas solidaria y humana.
Esto también surge de los expertos y profesionales entrevistados en este
libro, con una idea comun: donde UPCN con el modelo implementado
del Centro Preventivo Laboral y la concrecién de la Politica Gremial en
Prevencion de Adicciones, constituye un aporte concreto, determinante.

Finalmente, consideramos que en épocas como la que estamos
atravesando actualmente, las Organizaciones e Instituciones que tene-
mos una politica en materia de prevencién del consumo de sustancias
psicoactivas y las adicciones propiamente dichas, debemos intensificar
nuestras acciones.

En materia de Prevencion: continuar con la tarea de sensibiliza-
cion, informacion, formacion y multiplicaciéon, poniendo énfasis en el
trabajo prioritario de las siguientes variables:

* Deconstruir los Estereotipos Imperantes;

* Alentar a Repensar la paradoja de la constante promocion social
del consumo;

* Instar a pensar en términos Sanitarios, en lugar de en términos
Punitivos.

En Materia Asistencial: mas alla de continuar con las tareas que
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se vienen desarrollando, reforzar la tarea de promocién y cumplimiento
de los derechos en salud y contribuir a mejorar la accesibilidad para
todos y todas.

Asimismo, consideramos que resulta necesario crear mas CPL’s
0 espacios destinados a tal fin: en organizaciones publicas, barriales,
escolares, sector empresarial, sindical. En este ultimo caso, para con-
cretar lo que hemos postulado como “Responsabilidad Social Sindical
o Gremial” (RSS / RSG): como la respuesta social del movimiento
sindical, como organizacién representante de |@s trabajador@s, para
contribuir a la instauracion de Politicas de Salud en el ambito laboral
que incluyan la problematica de Adicciones.

Como sintesis de algunas de las actividades desarrolladas por
el CPL, en materia del abordaje de la problematica del consumo de
sustancias psicoactivas, dirigidas a la totalidad de I@s trabajador@s
publicos y sus familias, a través de los afos, pueden enumerarse:
realizar diagndsticos de la situacion laboral; disefar, planificar y de-
sarrollar con la comunidad laboral actividades preventivas; identificar
factores de riesgo en el ambito laboral; generar espacios de reflexion
y profundizacién del conocimiento; brindar informacion y orientacion a
I@s trabajador@s sobre los riesgos sanitarios, laborales y personales
(individuales y familiares) asociados a estos consumos y a sus conse-
cuencias; informar acerca de la red asistencial existente, orientando a
la derivacion a tratamiento y su seguimiento; ser nexo de coordinacién
entre los distintos sectores intervinientes; propiciar, proponer y facilitar
informacion a los distintos sectores con respecto al tema para generar
una retroalimentacion confidencial positiva. Por lo anteriormente ex-
puesto, estan muy claros los objetivos y roles de nuestro modelo de
Centro Preventivo Laboral como un ejemplo de “buenas practicas” a
través de los anos. Y queremos destacar que nos hemos enriquecido
con el trabajo de este libro y con los lineamientos que nos ha brindado
nuestra organizacion gremial.

Finalmente, se presentan las limitaciones y futuras lineas de estu-
dio e indagacion. Una de las limitaciones del Estudio 2019 consiste en el
alcance de la muestra. Puesto que la misma relevo algunos organismos
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que estan ubicados en la Ciudad Autdbnoma de Buenos Aires y Provin-
cia de Buenos Aires; y nosotros, por ser un gremio federal, teniamos
la posibilidad de realizar el estudio con alcance nacional, pero por la
dinamica de relevamiento (en papel autoadministrado) hubiera impli-
cado una logistica especifica. En consecuencia, para evitar la dilacion
en el tiempo, y analizando la magnitud de la muestra planificada, se
decidid, de todos modos, que iba a tener la suficiente contundencia en
el volumen de datos obtenidos.

Es de destacar como corolario, la importancia y significado de este
Estudio 2019, por cuanto se constituye en un trabajo inédito, puesto que
no existen estudios referidos al consumo de sustancias psicoactivas
realizados desde una organizacién gremial o desde algun organismo
oficial, en el ambito laboral de la APN de la Republica Argentina.

Asimismo, los resultados obtenidos posibilitan focalizar otras
posibles lineas de trabajo y analisis del fendmeno que se ha investi-
gado, por ejemplo: dentro de nuestra organizacion gremial se podria,
a requerimiento de la secretaria correspondiente (CIOT), precisar si
existen diferencias sustanciales de género, que justificarian algun
abordaje especifico; o en algun organismo publico, la presencia de
algun parametro en particular, que demande su analisis pormenorizado
e intervencién puntual.

De igual manera, a futuro, podrian incluirse otras lineas de inda-
gacion, por ejemplo, focalizado en el consumo problematico propio de
nuestro grupo poblacional.

Otra posibilidad consiste en realizar un nuevo relevamiento (en
un periodo no muy lejano) con el mismo instrumento de evaluacion, a
efectos comparativos y complementarios de este Estudio 2019, que
nos servira de apoyo para continuar con los programas preventivos
que implementa el CPL.
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CONCLUSIONES

“La Iglesia, junto con las instituciones civiles, nacionales e internacionales,
y los diversos organismos educativos, esta comprometida activamente en
todos los lugares del mundo para contrarrestar la difusion de las adiccio-
nes movilizando sus energias en la prevencion, la cura, la rehabilitacion
y los proyectos de reintegracion que devuelvan la dignidad a quienes
han sido privados de ella. Para vencer las adicciones, es necesario un
esfuerzo sinérgico que involucre a los diferentes grupos y organismos
presentes en el territorio en la activacién de programas sociales que
promuevan la salud, la ayuda familiar y, sobre todo, la educacién. En
esta perspectiva, me sumo a los deseos que habéis formulado en vues-
tra Conferencia, de una mayor coordinacion de las politicas antidroga
y contra la adiccién - las politicas aisladas no sirven: es un problema
humano, es un problema social, todo debe estar vinculado-, creando
redes de solidaridad y cercania con aquéllos que estan marcados por
estas patologias.”

Discurso del Santo Padre en la Audiencia a los participantes
en la Conferencia Internacional “Drogas y adicciones:
un obstaculo para el desarrollo humano integral”, 01/12/2018

El 2 de octubre del afio 2001, inaugurabamos el primer Centro
Preventivo Laboral en la Argentina, en manos de una organizacion
gremial, la UPCN.

Nuestro principal objetivo era, en aquel momento, darle un espacio
institucional organizado a una tarea que veniamos desarrollando desde
la capacitacion y difusion de informacion, fortaleciendo la toma de con-
ciencia acerca de la problematica de las adicciones y sus consecuencias.

Sabiamos que no era una tarea facil, ya que los mitos, tabues,
discriminaciones y estigmas, abundan en esta tematica tan sensible y
delicada de abordar.
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No obstante, teniamos la confianza suficiente en nuestros compa-
feros “agentes preventores” y profesionales, todos ellos trabajador@s
estatales, que nos acompafaban a encarar este trabajo con una mili-
tancia sindical que privilegiaba el cuidado de la salud del trabajador, la
trabajadora y su nucleo familiar. De igual manera, ademas del apoyo
“puertas adentro de la organizacion”, encabezada por los secretarios
generales con sus cuerpos de delegad@s, siempre tuvimos una muy
buena recepcion por parte de los organismos, que brindaban los espa-
cios adecuados para la realizacion de actividades y, primordialmente,
de I@s trabajador@s, quienes ademas de participar, compartian sus
saberes y experiencias, comprometiéndose activamente con el trata-
miento de la problematica.

Otro dato relevante lo constituye el hecho de contar con una obra
social sindical, ello nos posibilita, en los distintos momentos, conocer la
realidad desde la perspectiva que involucra el requerimiento asistencial
y las particularidades de las demandas asociadas a las prevalencias
de consumos. Consecuentemente, el trabajo mancomunado entre diri-
gentes sindicales, profesionales que atienden a nuestr@s trabajador@s
desde el marco asistencial, y también desde los organismos, princi-
palmente desde los servicios de medicina laboral, junto al generoso y
desinteresado aporte de los expertos externos que nos vienen acom-
pafiando en cada paso desde nuestros inicios, todo ello aunado, nos ha
permitido concretar esa “mirada integral” que tanto ansiamos alcanzar,
puesto que posibilita estudiar el fendmeno atendiendo sus particulari-
dades, desde la perspectiva que brinda el trabajo de sensibilizacion y
prevencion, sumando también los aportes provenientes de la asistencia,
la rehabilitacion y la reinsercion.

Desde el CPL siempre hemos intervenido en materia de consumo
de drogas con caracter preventivo, por considerarlo un tema de salud,
que se manifiesta con caracteristicas especiales en el ambito laboral
publico, y requiere medidas especificas.

A partir de los resultados obtenidos en el Estudio 2019, se releva:

- Que el 93% de los encuestados considera que el consumo de
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sustancias psicoactivas (drogas legales e ilegales) trae consecuencias
y riesgos no deseados. El 6% considera que no y el 1% no sabe/no
contesta.

- En relacion con la alta percepcion respecto del incremento del
consumo de sustancias psicoactivas, en los ultimos 5 anos es coinciden-
te con los datos aportados a nivel mundial y nacional por los organismos
correspondientes.

- Enrelacion con los obstaculos que contribuyen de manera eficaz
a desalentar el consumo de drogas, en primer lugar, se consideraron
la informacién (58%), la familia (57%) y la existencia de programas
preventivos (45%), en segundo lugar, las amistades (33%) y la justicia
y las leyes (24%) vy, en tercer lugar, las fuerzas de seguridad, su costo
y tomar demasiados riesgos.

- Un alto porcentaje (39%) de I@s trabajador@s del estado reco-
noce tener algun companero o familiar con consumo problematico de
sustancias. Esto pone en evidencia la primacia de esta problematica y
nos compromete a profundizar nuestras acciones y nuestros programas.

- Hemos relevado que un 90% considera que la drogadependencia
es una enfermedad, el 10% restante, al igual que en el item precedente,
nos indica que debemos continuar reforzando este conocimiento.

- Mayoritariamente (un 81%) considera injusto que se despida a
un trabajad@r con problemas de adicciones. (Es de destacar que el
19% no lo percibe de esa manera).

- Un 44% desconoce los lugares de tratamiento.

- Asimismo, debe destacarse que el 80% no conoce si existe
alguna normativa sobre prevencién laboral de adicciones. Por lo tanto,
insistimos en la necesidad de cubrir dicho vacio legal, mas alla de las
reglamentaciones especificas existentes. Otros de los puntos de gran
importancia, lo constituyen la elevada percepcion (79%) que tienen
I@s trabajador@s respecto a la necesidad de capacitacion en materia
de prevencion del consumo de sustancias psicoactivas en su espacio
laboral y la importancia y necesidad de que los gremios aborden e in-
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tervengan para el cuidado y la proteccién de I@s trabajador@s frente a
la problematica adictiva. En este ultimo punto el relevamiento arrojé un
86 % de consideracién afirmativa. Analizando la relacién entre ambos
items, resalta la prevalencia otorgada, desde los propios trabajadores,
a que esta tarea la realice la organizacién gremial.

- Por su parte, considerando los resultados obtenidos en una de
las variables evaluadas (correspondiente a percepcion) observamos
que I@s trabajador@s identifican como situaciones facilitadoras para
el consumo de drogas, primordialmente, caracteristicas inherentes al
ambito laboral. Por ende, redunda en una tarea prioritaria, observar y
mejorar las condiciones en las que el mismo acontece. En todas las
intervenciones que hemos realizado, siempre le hemos dado importan-
cia y trascendencia a las condiciones de trabajo. Ya que como conclu-
sion afirmamos que, las condiciones de trabajo cuando son adversas,
como se ha demostrado con los resultados obtenidos, influyen en que
I@s trabajador@s hagan un uso importante del alcohol y otras drogas
legales y/o ilegales, como forma fallida de amortiguar el malestar, las
sensaciones desagradables y la angustia.

- Se percibe claramente una baja del consumo de sustancias
psicoactivas en el ultimo afo con respecto al consumo a lo largo de
la vida. Por su parte la relacion entre ambas variables, que evaluan
percepciones y conductas respectivamente, (considerando que la
evaluacion de percepciones esta referida a cémo los individuos forman
impresiones, y a la identificacion y uso de sefales sociales para emitir
juicios sobre personas y/o situaciones; y la de conductas indica el ac-
tuar de un sujeto frente a determinados estimulos externos o internos,
o sea, la conducta humana refleja todo lo que hacemos, decimos y
pensamos e indica esencialmente una accion), evidencian el éxito
de las acciones implementadas; esto es, el reconocimiento de que, a
nivel general, hubo un incremento en el consumo de estas sustancias
y, no obstante, en nuestra poblacion especifica decrecio (dato también
comprobado, y especificado en la Discusion). Esto evidencia el trabajo
del CPL en materia de “cultura preventiva”.

El Estudio 2019 forma parte de nuestro enfoque profesional y

156



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

gremial, desde el modelo del CPL, para continuar nuestra labor, cons-
truyendo desde la informacion recabada para adecuar la educacion
preventiva en el ambito publico. Nos alienta la conviccion de que no
hay excusa para la inaccion, toda vez que disponemos de intervencio-
nes basadas en estudios cientificos, y estamos convencidos de que la
mejor inversion que recomendamos para la prevencion y el control de
las enfermedades no transmisibles, como en este caso del consumo
de sustancias psicoactivas y las adicciones, es la Cultura Preventiva
Laboral aplicada, como la venimos realizando hace afios en los ambitos
publicos.

Desde la organizacién sindical tenemos el conocimiento y el
convencimiento de que las drogas jamas han sido aliadas de |@s
trabajador@s, sino que mas bien podria afirmarse lo contrario (en este
punto pueden considerarse las evidencias que aporta la historia del
movimiento obrero). Ademas, corroboran lo citado precedentemente,
las experiencias recabadas por los delegad@s, que dan testimonio
acerca de como las drogas, cuando irrumpen en los lugares de trabajo,
a través de un trabajador con un consumo problematico, deterioran
rapidamente los vinculos interpersonales y quiebran la cohesion entre
trabajadores, condicion fundamental para la defensa de sus derechos
laborales a través de la organizacién sindical. Y, para este sindicato,
la “Union” constituye un pilar irrenunciable, ya que, desde su propio
nombre, se enfatiza su importancia.

Afirmamos que existe una relacion significativa entre las bases en
las que se sustenta UPCN y las del modelo del CPL: ello no sélo per-
mitié que el area cumpliera este afo su segunda década de trayectoria
en el funcionamiento y sostenimiento ininterrumpido de sus funciones,
sino también que, desde los origenes, haya existido una relacion de
complementariedad y sinergia entre los objetivos y el funcionamiento
de la organizacion y los del modelo citado precedentemente.

El trabajo realizado desde esta politica gremial especifica, con
una mirada integral y multidisciplinaria en la prevencion de los consu-
mos problematicos y las adicciones, representa el soporte académico,
profesional y técnico de una definicién de politica sindical, cuya finalidad
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ultima la constituye el bienestar integral del trabajador y la trabajadora
estatal. Sus pilares estan conformados por la estructura sindical, ex-
presada en los cuerpos de delegad@s de todo el pais, por ello resulta
esencial trabajar fortaleciendo la “Cultura Preventiva”®, desde una acti-
tud colectiva y solidaria, que es la esencia de la militancia. Consecuen-
temente, resulta primordial continuar con la labor, en pos de potenciary
estimular las capacidades de nuestros delegad@s gremiales®, ya que,
como se ha expresado a lo largo de este libro, actian como primera
red de contencion de nuestr@s trabajador@s y propician los cambios
necesarios en el clima y la cultura organizacional.

Como entidad sindical, UPCN muestra que la construccion de una
politica preventiva, a partir del Modelo del CPL, con la implementacién
de sus programas, que se mantienen en el tiempo, resulta beneficioso
puesto que logran consolidarse. Ademas, a partir de este desarrollo,
queda de manifiesto el compromiso establecido desde UPCN con su
politica gremial de Prevencion de Adicciones, con la comunidad en su
conjunto.

58 Ello, como contrapartida de la cultura imperante del consumismo que, como sefialara el doctor
Francisco Maglio, se sostiene en el individualismo, la soledad, la inmediatez y la incertidumbre.
% Habitualmente, las opiniones que pueden tener los compafieros sobre la organizacion gremial
se basan, en gran medida, en la actuacion de este/esta representante de base.
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REFLEXIONES

El surgimiento del llamado Centro Preventivo Laboral CPL de la
Unidn del Personal Civil de la Nacién UPCN ha sido la primera mirada
sindical argentina frente a los procesos de consumo problematico de
drogas y VIH Sida en los lugares de trabajo, para el cuidado y proteccion
del trabajador/a public@ argentin@.

Nace entonces esta accion concreta de UPCN, para cubrir el
preocupante vacio de analisis y falta de informacién sobre las drogas y
sustancias psicoactivas, con diferentes acciones y presencia activa en
los Ministerios, Secretarias, Municipios y lugares de trabajo publicos.

Existen pocos temas con tantos prejuicios como el consumo
de drogas. Una conducta sobre la cual, aunque muchas personas se
consideran bien informadas, en la realidad muchas veces no es asi, y
en esto ha trabajado mucho UPCN.

Muchos piensan que los consumidores de drogas “son unos vicio-
S0s, para otros, son enfermos necesitados de un tratamiento, mientras
algunos los consideran personas inmaduras que pueden cambiar con
la edad, o no tienen cura’.

Es invalorable la tarea de UPCN llevando claridad y certeza sobre
el tema, doy fe como testigo que ha conocido su accionar a través de
los afios. Desde el CPL se han acercado conocimientos cientificos que
han ayudado a muchisim@s trabajador@s public@s a formarse una
vision mas realista de esta especial tematica.

UPCN con su CPL a través de los afios ha contribuido en lograr
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una sociedad mas informada y mejor formada sobre el consumo de dro-
gas, y quien lea esta publicacion encontrara algunas claves de reflexion
utiles para adoptar actitudes racionales ante el consumo de drogas. El
CPL ha sido durante muchos afos una brujula capaz de orientar en
la prevencion, en la toma de decisiones con relacién al consumo de
drogas y que hoy nos brinda ademas un Estudio, notable, y nos acerca
realidades de que ocurre en los escenarios laborales publicos.

Hoy, podemos comprobar que el concepto de dependencia (de-
pendencia fisica) esta muy asociado al de tolerancia, que es un meca-
nismo de neuro-adaptacion del cerebro a la presencia de una sustancia,
es decir, que el cerebro se ha habituado a la presencia constante de la
misma, de tal manera que necesita mantener un determinado nivel de
sustancia para funcionar “con normalidad”.

Este tema de dependencia no discrimina en el ambito laboral si es
para trabajadores publicos o privados, y los ultimos estudios de SEDRO-
NAR muestran cémo afecta este problema a los escenarios laborales.

Vemos este tipo de dependencia y la reconocemos cuando la
persona abandona bruscamente o disminuye el consumo y aparecen
sintomas desagradables que constituyen el lamado “Sindrome de Abs-
tinencia” aclararando que no todas las drogas generan dependencia
fisica.

Es frecuente que quien consume habitualmente utilice mas de
una sustancia psicoactiva, por eso la pauta mas habitual es el con-
sumo combinado de diversas drogas. EI CPL ha ayudado a much@s
trabajador@s afectados por esta enfermedad con la vision de cuidado
y proteccion.

Quiero resaltar que realidad y percepcion social no siempre coinci-
den con relacién al fenbmeno de las drogas, por eso muchas veces, por
un lado, van los consumos reales y por otro, la imagen que la sociedad
tiene del asunto. Y aqui destaco el Estudio CPL UPCN 2019 porque nos
muestra realidad, nos muestra lo técnico cientifico y una foto concreta
en el ambito laboral publico.

La gran complejidad de las adicciones hace que su tratamiento
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deba tener un caracter integrador, maxime para el medio laboral publi-
co, siendo imprescindible la necesidad de una intervencion preventiva
acertada como lo realiza desde hace anos el CPL.

Un trabajo preventivo como el que realiza el CPL de UPCN nos
orienta y nos ayuda a reflexionar y nos proporciona una visién profun-
da en base a acciones realizadas a través del tiempo, continuadas y
aggiornadas a las actuales realidades. Alguien nos decia “por los frutos
los conoceréis”y por este texto conocemos una trayectoria y acciones
concretas de un gremio comprometido con la salud y bienestar de |@s
trabajador@s public@s. —

Dr. Ernesto Eduardo Gonzalez

Director del CAPLA

Centro Argentino de Prevencion Laboral en Adicciones
www.trabajosindrogas.com.ar
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PALABRAS FINALES

Quiero aprovechar estas palabras de cierre para exponer algunas
preguntas o pensamientos. Quizas un poco “sueltos”, pero creo muy
validos para lograr una invitacion a la reflexion.

Si tuviese que poner un titulo a lo que voy a exponer, seria
“Subjetividad y consumo”. Porque creo que el hilo conductor de esta
problematica es la subjetividad que queda “atrapada” en esa telarafia
del consumo.

Una cuestion es la “epocal”. Quiero decir, ¢ Qué es lo que hace
que en nuestra época, nuestra modo de ser y de relacionarnos, con-
duzca a lo que denominaria diversas formas de “adormecimiento”?. Y
pongo el acento en lo “epocal”, porque las subjetividades implicadas en
este “adormecimiento” no es privativo sélo de ciertas clases sociales o
grupos diferenciados. No, la posibilidad del “adormecimiento” es para
todos, es producto de una época. ¢ Qué tiene esta época historica que
produce adicciones?.

Y aca, otro tema para pensar. En el derecho romano, ‘adictus’
era la sentencia de esclavitud que recaia sobre un deudor que no
podia pagar. Y hay una relacion entre la adiccién y la deuda, porque
el que debe, si no paga, es entregado como esclavo. Un adicto esta
entregado a “algo”.

Y si hablamos de lo epocal, no podemos soslayar que una de las
caracteristicas principales del capitalismo financiero es que su motor
es la deuda. El capitalismo, hoy, es una gran fabrica de subjetividades
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endeudadas. Subjetividades “entregadas” en pos de una deuda que se
torna cada vez mas impagable. En definitiva, subjetividades adictas.

Si hay un modo de relacionarnos hoy, es ese, la deuda. ;0 acaso
el extracto de nuestra tarjeta de crédito no funciona como una metafora
perfecta de nuestro diario de vida?.

Claro, se me dira que no es lo mismo. Por supuesto que no es lo
mismo un adicto al alcohol o cualquier otra sustancia, que esa adiccion
que implica la deuda. Lo que quiero problematizar es, cuales son las
condiciones de posibilidad, para que algunas subjetividades se entre-
guen a consumos llamados problematicos. Y una de esas condiciones,
pienso, es ese modo de relacionarnos actual a través de la deuda im-
puesto por el capitalismo financiero.

El neoliberalismo se puede enunciar como el pasaje de la primacia
del Estado a la primacia de los mercados. La produccion subjetiva del
Estado, eran los ciudadanos, la del mercado, son los consumidores.
Es decir, hay una transformacion en las subjetividades. No es o mismo
la construccién de una subijetividad basada en la relacién ciudadana,
donde ser parte de la “polis” implicaba una autorealizacién en forma
conjunta; que una construccion donde lo que prevalece es la lucha
individual y solitaria, para ver quien vence en un mercado, donde la
relacion deudor-acreedor implica el triunfo del mas fuerte.

Somos producto de determinadas practicas. Y hoy la practica
predominante es esa lucha de todos contra todos del emprendedurismo
solitario.

Y esa lucha del emprendedor solitario tiene como paradigma al
consumo. El triunfo esta identificado con la capacidad de consumo. Y
esa capacidad se manifiesta como “entrega”.

“Damos la vida” por el consumo. El consumidor define nuestra
época, y su contracara, la entrega, la deuda. Paradojas del libre mer-
cado, convertirnos en esclavos del consumo.

Este modo de ser también nos permite reflexionar sobre el tiempo.
Sobre el tiempo del consumo. El tiempo de “lo nuevo”. Lo que “dura” el
objeto de consumo. El tiempo de la moda.
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La subjetividad del consumo vive el instante. No toma una distan-
cia con la experiencia que implica “hacer” algo. Todo es “ya”. No hay
tiempo para una relacion histérica entre el objeto y el sujeto que lo con-
sume. Nada se “digiere”, se “traga” sin un proceso. Lo “nuevo” empuja
€s0 que acabo de consumir, para posicionarse como un nuevo valor.

El problema es que, en realidad, eso “nuevo”, es lo “mismo”. Lo
“nuevo” se impone solo como “huevo”, no por un valor en si y propio.
Todo se desvanece, se evapora. Pero a su vez, se hace inagotable. El
mercado se encarga de eso. Siempre pone lo “nuevo” para satisfacer
o saldar esa deuda eterna.

El mercado hace aparecer al mundo como sin-falta. Pero la deuda
originaria sigue ahi.

El tiempo de la moda y lo “nuevo” es el tiempo del instante que
permite un imaginario de goce sin limites. Un tiempo que condena al
consumidor a la busqueda permanente, hasta dar lo vida por lo buscado.

Ese tiempo del instante produce un corte en la subjetividad adicta.
Un corte en la historia.

Cuando todo es “tragado” y no se digiere no hay posibilidad
de hacer una historizacién de esa subjetividad, no se construye una
experiencia. No termina de construir una relacion con los objetos que
consume. No hay una relacién entre objetos, quiero decir, todo se “traga”
tan rapidamente que no hay una secuencia de sustitucién, no se capta
diferencias, no hay gusto. Insisto, todo es “nuevo”, pero es lo “mismo”.

Pero, ademas, impide trazar un “después”. Porque la logica del
consumo, es una légica de la completud, promete el goce, e impide el
reconocimiento de estar insatisfecho.

¢ Qué quiere decir esto?. Hoy todo esta a la mano, desde un
jueguito en el celular hasta una pastilla para dormir. No puedo permi-
tirme estar triste ni aburrido. Antes que la espera me consuma, yo la
consumo a ella. Huir hacia un estado de “gracia” que es imaginario,
nunca se alcanza.

Aveces me pregunto si eso no se refleja cuando tomamos nuestro
celular y empezamos a navegar o a ver los WhatsApp. Eso también es
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una adiccién. Vivimos en una sociedad donde la angustia es vista como
un pecado imperdonable, cuando es una experiencia central del sujeto.

En este marco, donde el modo de relacionarnos define una sub-
jetividad consumidora, ¢dénde ubicamos la adiccion de “consumos
problematicos”?. Me temo que en el punto maximo de la légica de
consumo que he puesto en cuestion renglones arriba. ;Qué es esto?.
La plena realizacion del consumo y también su subversion. Porque ese
adicto consuma la moda, ya no busca otra cosa, ya obtuvo su plenitud.
Empieza a consumir su vida.

Viene a funcionar como obstaculo al discurso capitalista y liberal y
asi, el sentido de “rehabilitacion” implica insertarlo nuevamente en esa
I6gica del mercado, volverlo a poner entre los consumidores.

Si lo que pretendemos es una transformacién del sujeto, y en
especial del sujeto adicto, deberiamos pensar mas en las condiciones
que lo hicieron posible. Un mundo donde el horizonte ontolégico del
ser se ha transformado en la nada. Una nada que hace de la vida algo
aburrido y sin sentido de la experiencia, donde se vive la caida de todos
los valores como un eterno pasar de lo mismo. Donde la solidaridad se
ha convertido en la actitud compasiva, que solo busca la tranquilidad
egoista de deber cumplido y ganarse un espacio en el paraiso. Espiri-
tus reactivos que buscan a través de la venganza un supuesto triunfo
sobre el resto.

Mas que “rehabilitacién” yo hablaria de “inventarse”. Que el sujeto
se “invente”. Generar los espacios donde la posibilidad de creacién
sean la construccion de una historizacion que provoquen un corte en la
instantaneidad del mercado y disparen nuevas singularidades basadas
en la diferencia. Espacios donde se asuma que la vida también esta
plagada de miedos y angustias, y que deben ser soportadas, porque
justamente son parte de la vida. Posibilitar lazos con otras formas de
subjetivacion. Lazos que impliquen una solidaridad que no esté pensada
desde el egoismo, sino desde la diferencia irreductible del “otro”. Donde
la amistad sea una relacion viva entre “extrafios”.

En la sociedad en que vivimos, las adicciones son de todos, en
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mayor o menor medida estamos entregados al consumo. Algunos es-
taran en su punto maximo y comienzan a consumir su cuerpo, otros se
entretienen con alguna app, 0 pasean sin destino por un shopping. La
creacion de esos espacios no solo implicara la posibilidad de “inven-
tarse” del sujeto adicto elevado a la maxima potencia, sino también de
“inventar” una sociedad donde la subjetividad se anime al riesgo de la
vida y de lo diferente y supere esa imposibilidad de hacerse cargo de
si mismo.

Este es un trabajo que las organizaciones intermedias, como
articuladoras del cuerpo social, deben incentivar, para que, desde lo
colectivo produzca silenciosamente ese gran acontecimiento politico
que es la transformacion de la realidad.

Cro. Antonio Montagna
Presidente Fundacién Union

167






PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

ANEXOS
RECORRIDO EN IMAGENES DE LAS
PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

MeruoNRod
-annabis.

La cultura del ¢




PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

CENTRO PREVENTIVO LABORAL EN ADICCIONES
MINPLAN




PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

I “s“.‘"?i""%W

"l T v




PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

Sedronar a _{@Tﬁ

y Gene’ra' un ambiente
mas Saludable



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

UNBEn

Fines de la década del 90, jov

a5 relaciol
I 5

. Y

173



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

ESTUDIO DE INVESTIGACION SOBRE CONSUMO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y ADICCIONES

Presentacion Estudio UPCN 2019

ADICCIONES EN EL
AMBITO LABORAL PUBLICO ARGENTIND

PREVENCION pE
_ ADICCIONES y miLiTancia

20 ANOS DE HISTORIA EN
IMPLEMENTACION DE U4, Pmmck:;m

o~
-
-~

s GVUPCN

174



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

* Batista, G. Sassone, M. A. Torres, S. (2005), UPCN - Unién del
Personal Civil de la Nacion “Aportes para la Prevencion, una experien-
cia de trabajo en adicciones y HIV / Sida en el ambito laboral publico”.
Buenos Aires, Argentina.

« Breve “GUIA” Sobre El Trabajo Gremial En Prevencién De
Adicciones. Recuperada de: https://www.upcndigital.org/files/articulos/
adjuntos/65735-0.pdf

* Bruckner, Tim A., Turston Domina, Jin Kyoung Hwang, Julie
Gerlinger, Christopher Carpenter y Sara Wakefield (2013), “State-
Level Education Standards for Substance Use Prevention Programs in
Schools: A systematic content analysis”, Journal of Adolescent Health,
vol. 54, num. 4, pp. 467-73.

DOI: http://dx.doi.org/10.1016/j.jadohealth.2013.07.020

* Burkhart, Gregor (2000), “First Childhood Interventions: Possi-
bilities and experiences in Europe”, Toxicodependencia, vol. 6, num. 2,
pp. 33-46.

 Caporalini, A. Mas Velez, M. Gonzalez, E - Conocer y Prevenir
“Manual de Prevencion de Adicciones en el Ambito Laboral — Un Enfo-
que Muiltidisciplinario” Gabas Editorial.

» CICAD/DREX/doc. 4/08 rev2 14 de noviembre 2008 Original:
Espariol borrador final del documento lineamientos hemisféricos de la
CICAD en prevencioén laboral.

175



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

e Ciudad Auténoma de Buenos Aires, LEY 2318. PODER LE-
GISLATIVO DE LA CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES. Ley de
prevencion y asistencia del consumo de sustancias psicoadictivas y de
otras practicas de riesgo adictivo. Implementacion de un plan integral.
Objetivos. Autoridad de aplicacion. Sancion: 03/05/2007; Promulgacion:
04/06/2007; Boletin Oficial 11/06/2007. Recuperada de:

http://test.e-legis-ar.msal.gov.ar/leisref/public/showAct.
php?id=10554

* Declaracion de la “Emergencia Nacional en Materia De Adic-
ciones” - DECRETO NACIONAL 1.249/2016 - BUENOS AIRES, 7 de
diciembre de 2016 - Boletin Oficial, 12 de diciembre de 2016 - Vigente,
de alcance general - Id SAIJ: DN20160001249.

* Francolino, C. Miller, C. (2008) - Manual de formacién de forma-
dores en prevencion laboral en drogodependencia. Oficina Internacional
del Trabajo.

* Freud, s. (1886-1942) 1981.0bras completas. (42 ed.) Madrid:
Biblioteca Nueva.

1915-1917 Lecciones introductorias al psicoanalisis.

* Giardinelli, M. (1998) - “El Pais de los Argentinos” Edit. Planeta,
Buenos Aires.

« Gonzalez, E. - Adicciones En El Ambito Laboral: Operadores
Laborales en Prevencion de Adicciones - Centro Argentino de Preven-
cion Laboral en Adicciones (CAPLA), recuperado de trabajosindrogas.
com.ar

» Gonzalez, E. (2003) - “Adicciones: La prevencion de los ries-
gos para la salud y la seguridad en el Ambito Laboral” Alternativas en
Psicologia Afio VIII Numero 8 México.

» Gonzalez, E. (2003) - “Manual sobre Prevencion de las Adiccio-
nes en el Ambito Laboral” Edit. CAPLA & UPCN, Buenos Aires.

» Gonzalez, E. (2003) - “Trabajo sin Drogas”Edit. Gabas, Buenos
Aires

176



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

» Gonzalez, E. (2004) - “Los programas de Educacion Preventiva
de las Adicciones para los escenarios laborales” Salud Ocupacional Afio
XXII' N° 91 Buenos Aires.

» Gonzalez, E. (2004) - Manual de Adiccionologia, - Tomo I,
“Legislacion y Prevencion del Alcoholismo y las Drogas en el Trabajo”,
Edit. Gabas, Argentina.

» Gonzalez, E. (2004). “Legislacion y Prevencion del Alcoholismo y
las Drogas en el Trabajo”, en Manual de Adiccionologia. Tomo |l Buenos
Aires: Edit. Gabas.

» Gonzalez, E. (2005) - “Guia Preventiva de Alcohol y Drogas en
el Ambito Laboral” Edit. Gabas, Buenos Aires.

» Gonzalez, E. (2020) - TRATADO SOBRE ADICCIONES. Aportes
y experiencias concretas en prevencion y tratamiento en los ambitos
laborales, familiares, educativos y de politicas publicas — 12 ed. — La
Tablada: Erga Omnes Ediciones de Angel Antonio Rumolo.

« Gonzalez, E. (diciembre 2004) - Unica, afio XXX N.° 93 “Los
programas de educacion preventiva de las adicciones para los esce-
narios laborales”, Cérdoba, Argentina.

» Gonzalez, E. y otros (2004) - “Estudio sobre adicciones en los
medios laborales” Alternativas en Psicologia Afio IX N.° 9 México.

* Guia de intervencién sindical sobre drogodependencias en el
ambito laboral.

CCOO 2005. Recuperada de:

http://www.saludlaboralymedioambiente.ccooaragon.com/docu-
mentacion/Orientaciones_sobre_intervencion_sindical_en_drogode-
pendencias.pdf

» Gutiérrez Gémez, A. Motta, R. Ciurana, E. (2001) - “Educacion,
Mundializacién y Democracia: Un circuito critico”, Univ. |beroameri-
cana, México. Recuperada de: https://www.academia.edu/37629432/
Educaci%C3%B3n_mundializaci%C3%B3n_y_democracia_un_circui-
to_cr%C3%ADtico

177



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

» José Salazar Ascencio y Guillermo Williamson Castro (2015);
Modelo integral de intervencion para la prevenciéon en drogodependen-
cias. Aportes para la pedagogia social. Perfiles educativos vol.37 no.
148. México.

* Kalina, E. - “Temas de Drogadiccién” Editorial Nueva Vision.

« La Caja ART “Prevencién de Adicciones en el Ambito Laboral”
Herramienta Interactiva Buenos Aires, Argentina.

» Mafud, J. (1988) - “Psicologia de la Viveza Criolla”, Edit. Distal,
Buenos Aires.

» Maglio F. (2020)- La dignidad del otro: ediciéon actualizada:
puentes entre la biologia y la biografia. - 2a ed. - Ciudad Auténoma de
Buenos Aires: Libros del Zorzal, 2012. E-Book. ISBN 978-987-599-273-3
1. Medicina. 2. Salud. 3. Etica. CDD 174.957 Imagen de tapa: Mariano
T. Rodriguez Ribas © Libros del Zorzal, 2020 Buenos Aires, Argentina.

e Manual Para Profesionales De Los Servicios De Salud Laboral
(Fundacion Mapfre Medicina y FAD).

* Martin MJ; Robertson M; Zubia A; De la Pena N; (2014) - Guia
para la implantacion de un plan de prevencion de las adicciones en la
empresa. OSALAN.

« Merlin, N. (2020). Revista Actualidad psicolégica, ANO XLV - N°
494, “Conmocioén en la subjetividad”. Recuperada de:

https://www.kennedy.edu.ar/wp-content/uploads/2020/04/ACTUA-
LIDAD-PSICOLOGICA-ABRIL-2020-AP-494 .pdf

* Ministerio de Trabajo de la Nacién - Copread — Publicaciones
varias.

* Naciones Unidas. Derechos Humanos. Oficina del Alto Comi-
sionado. https://www.ohchr.org/sp/issues/pages/whatarehumanrights.
aspx

* Naciones Unidas. Derechos Humanos. Oficina del Alto Comi-
sionado. Reunidn extraoficial del Consejo de Derechos Humanos, 9
de abril del 2020.

178



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

* National Institute on Drug Abuse. Research Report Revised
March 2010. Cocaina: Abuso y adiccion — Reporte de investigacion.
Recuperada de: https://www.drugabuse.gov/es/download/1141/cocaina-
abuso-y-adiccion-reporte-de-investigacion.pdf?v=3f3fb3f0903dfa88793
88c2a5d086¢b9

* NIDA. 2020, mayo 27. ;Los cocaindmanos corren peligro de
contraer el VIH/SIDA y la hepatitis? Retrieved from:

https://www.drugabuse.gov/es/publicaciones/serie-de-reportes/
cocaina-abuso-y-adiccion/los-cocainomanos-corren-peligro-de-con-
traer-el-vihsida-y-la-hepatitis

* Observatorio de Adicciones y Consumos Problematicos de la

Defensoria del Pueblo bonaerense. Estudio sobre el consumo de sus-
tancias psicoactivas durante la cuarentena. Recuperada de:

https://www.defensorba.org.ar/contenido/covid-19-y-adicciones-
estudio-sobre-consumo-de-tabaco-alcohol-y-estupefacientes-

» OIT - Repertorio de recomendaciones practicas de la OIT. Tra-
tamiento de cuestiones relacionadas con el alcohol y las drogas en el
lugar de trabajo. Ginebra, Oficina Internacional del Trabajo.

» OIT (1987) — Respuestas a los problemas causados por el con-
sumo de drogas y alcohol en el lugar de trabajo, Ginebra OIT.

» OIT (1988) - “Iniciativas en el lugar de trabajo para prevenir y
reducir los problemas causados por el consumo de drogas y de alcohol’,
Ginebra.

* OIT (1996): Tratamiento de cuestiones relacionadas con el al-
cohol y las drogas en el lugar de trabajo. Ginebra.

* OIT (1998): Lucha contra el abuso de alcohol y drogas en el
lugar de trabajo. Ginebra.

+ OIT (2005) - “Marco de promocién en el ambito de la seguridad
y la salud en el trabajo” Informe IV (1) Conferencia Internacional del
Trabajo 932 Ginebra.

179



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

» OIT (2005) - “Repertorio de Medidas Practicas para la Atencion
de los Consumidores de alcohol y drogas en el Trabajo”, Ginebra.

* OMS (2005) - Neurociencia del consumo y dependencia de
sustancias psicoactivas. Washington, D.C: OPS.

* OMS (2010) Entornos laborales saludables: Fundamentos y
modelo de la OMS Contextualizacion, practicas y literatura de apoyo.

* OMS (2015). La Cumbre de Desarrollo Sostenible 2015. Recu-
perada de:

https://www.who.int/mediacentre/events/meetings/2015/un-sus-
tainable-development-summit/es/

* Plan Provincial de Atencion a las Adicciones “Avances y planifica-
cion de gestion 2003 2007” Subsecretaria de Atencion a las Adicciones,
Ministerio de Salud, Gobierno de la Provincia de Buenos Aires.

* Quintanilla, I. - Psicologia social del trabajo - Profesor del depar-
tamento de Psicologia social en la Universidad de Valencia — Ediciones
Piramide.

* Ramazzini, B (2004) — Disertacion acerca de las enfermedades
de los trabajadores, SMTBA BBVA, Bs. As.

* Revista Infopersonal N.° 38 La Revista de Accord Salud y de la
Obra Social de la Uniodn del Personal Civil de la Nacion - octubre del
2005.

- SADA — Manual De Adicciones En El Ambito Laboral.
Recuperada de: www.sada.gba.gov.ar

» Saenz, Mario Alberto (2001), “La aventura de la vida’: un progra-
ma de prevencion de drogas en América Latina”, Revista Costarricense
de Salud Publica, vol. 10, num. 18-19, pp. 40-51.

+ Salazar, José (2000), “Prevencion escolar en drogodependen-
cias: una propuesta de futuro basada en los logros del pasado”, Nove-
dades Educativas, afo 12, num. 113, pp. 60-61.

» Salazar, José (2009), “Hacia una reingenieria en la prevencién

180



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

escolar en drogodependencias”, conferencia presentada en el VIl Con-
greso Internacional de Prevencion y Asistencia de la Drogodependencia,
Cordoba (Argentina), octubre de 2009.

* Salazar, José, Edgardo Miranda y Gonzalo Pérez (2014), “Drug
Prevention Program in Preschool Education: Creation and application
of a Play-based Activities Manual for Preschoolers aged 3 to 6”, mimeo

« SALUD Y FARMACOS - febrero 2013- PRESCRIPCION, FAR-
MACIA Y UTILIZACION - Argentina. Medicamentos de venta libre:
segunda causa de intoxicacion. Curarconopinion, 9 de enero de 2013.
Recuperada de: https://www.saludyfarmacos.org/boletin-farmacos/
boletines/feb2013/argentina-medicamentos-de-venta-libre-segunda-
causa-de-intoxicacin/

» Sanchez Pardo, L (1996) — Manual para Profesionales de los
Servicios de Salud Laboral, FAD — Fundacion Mapfre Medicina.

» Santa Sede: Visita pastoral del Santo Padre Francisco a Turin
- encuentro con el mundo del trabajo - discurso del Santo Padre, Plaza
Real, Domingo 21 de junio de 2015.

« SEDRONAR - Presidencia de la Naciéon — Publicaciones varias.

« SEDRONAR & CAPLA (2003) - “Trabajo sin Drogas” Actua-
lizacion y Avances en Prevencion de Adicciones en los Escenarios
Laborales, 4 y 5 de septiembre de 2003, Buenos Aires, Argentina.

« SEDRONAR/OAD. 2017. Estudio Nacional sobre Consumo de
Sustancias Psicoactivas en Poblacion General.

» Sequridad y salud en el trabajo frente a la pandemia Mesa virtual
de dialogo de OIT en América Latina.

» Universidad de Cérdoba, Facultad de Psicologia. Estudio que
detecta un aumento en el consumo de sustancias psicoactivas durante
la cuarentena. Recuperada de: https://unciencia.unc.edu.ar/psicologia/
estudio-detecta-un-aumento-en-el-consumo-de-sustancias-psicoacti-
vas-durante-la-cuarentena/

« UPCN Union del Personal Civil de la Nacion “Manual de Pre-
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vencion: Un acercamiento a las problematicas de drogadependencia y
HIV / SIDA” 2004 Buenos Aires, Argentina.

+ V Congreso Internacional de Prevencion y Asistencia de la Dro-
gadependencia, Auditorio Plaza Principal “Aportes para la Prevencion
Laboral en Adicciones” exposicion de Ernesto Eduardo Gonzalez 27 al
29 de Octubre de 2005, Provincia de Cérdoba, Argentina.

* Video Centro Preventivo Laboral “10 afios junto a UPCN” - re-
cuperado de: https://www.youtube.com/watch?v=KCKALYRdOYM
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NORMATIVAS

- Ley Nacional de Estupefacientes (Ley 23737).
- Ley Nacional de Sida (Ley 23798).
- Ley de Salud Mental (Ley 26657).

- Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) con sus “Propues-
tas para actuar ante las drogas en el ambito laboral” y el “Repertorio de
recomendaciones practicas sobre el VIH/SIDAy el mundo del trabajo”.

- Resolucion 905/15, de la Superintendencia de Riesgos de Tra-
bajo.

- Ley N.° 7745/12. Prevencion de las adicciones y a la asistencia,
tratamiento, rehabilitacién y reinsercidon social de las personas que
padecen adicciones.
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PRINCIPALES NORMAS QUE RESPALDAN
EL ACCIONAR DEL DELEGAD@

* Constitucion Nacional (particularmente el articulo 14 bis brinda
una proteccién especial, al disponer: los representantes gremiales go-
zaran de las garantias necesarias para el cumplimiento de su gestion
sindical y las relacionadas con la estabilidad de su empleo).

* Ley N.° 24185 De Negociacion Colectiva entre la Administracion
Publica Nacional y sus empleados.

» Decreto 447/1993 Reglamentario de la Ley N.° 24185.

* Ley Marco de Regulacion de Empleo Publico Nacional N.°
25.164.

» Convenio Colectivo de Trabajo General para la Administracion
Publica Nacional homologado mediante Decreto N.° 214/2006.

» Convenios Colectivos de Trabajo Sectoriales.
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APORTE DE ESPECIALISTAS

Entrevista a la Doctora
Veronica Mora Dubuc’®

70 Nacio el 24 de octubre de 1959, es venezolana de nacimiento y argentina por opcion. Es
Médica Especialista en Psiquiatria. Curso estudios de grado universitario en la UBA egresando
en 1984 con titulo de honor de la Facultad de Medicina. Fue residente del Hospital Braulio A.
Moyano (1985-88) y jefa de la Residencia Interdisciplinaria en Salud Mental entre 1988 y 1990.
Curso estudios de posgrado en Psicoanalisis, Coordinacion de Grupos, Mediacion y Resolucion
de Conflictos. Egres6 en 2005 de la Maestria en Gestion de Servicios de Salud Mental de ISA-
LUD. Es Psicoterapeuta individual de adultos y coordinadora de grupos. Prestadora ambulatoria
en OSDE/PROSAM. Consultora institucional en CACIS (Centro de Asistencia Capacitaciéon e
Investigacién en Socioadicciones). Miembro de la Asociacion de Psiquiatras Argentinos (APSA),
es presidente honorario de su capitulo de Drogadependencias, Alcoholismo y Tabaquismo e
integra los de Juego Patologico e Investigacion, es coordinadora docente del area Adicciones y
Toxicologia para el Instituto Superior de formacion de especialistas en Psiquiatria en APSA. Se
desempeiné como asesora de la comision de Salud de la Legislatura de la CABA, fue directora
médica de la Casa Puerto (dispositivo de atencién de nifios consumidores de pasta base de co-
caina —PACO- conocida como Casa Puerto) y estuvo a cargo de la Coordinacion de Adicciones
en el Ministerio de Salud de la ciudad de Buenos Aires. Entre 2005 y 2016 conformé el grupo
de investigacion en el Instituto de Juegos y Apuestas del GCABA, donde ha dirigido los estudios
de investigacion sobre: “ Concepciones y Practicas de los profesionales de la salud acerca del
juego, problemas vinculados con nuevas tecnologias, en adolescentes y adultos jévenes en la
ciudad de Buenos Aires para 2009” , “Estudio de prevalencia de juego patoldgico en poblacion
general mayor de 17 afos residente en la ciudad de Buenos Aires para 2010” y Juego Problema
en Adolescentes de escuelas medias de la CABA con el uso de TIC para 2012, todos publicados
como volumenes de la serie Cuando el Juego se Convierte en un Problema. Actualmente confor-
ma el equipo de la Direccion General de Salud Mental, del Ministerio de Salud del GCABA como
profesional del equipo de gestiéon de Programas de Inclusion en Salud Mental.
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Alejandra Sassone: ;Como pensas que han impactado la
crisis actual por la Pandemia COVID 19, los nuevos espacios de
Teletrabajo impulsados por el ASPO y demas cambios operados en
la realidad laboral, en la problematica del consumo de sustancias
psicoactivas?

Veroénica Mora Dubuc: En relacién con la actual pandemia COVID
19, en el ambito laboral en particular y vinculado con los problemas de
consumo de sustancias, creo que ha habido un impacto heterogéneo,
de diferente significacion, lo que puede senalarse como caracteristicas
que son propias, incluso, de las problematicas adictivas.

No tenemos aun una cantidad de trabajos y revisiones sistema-
tizadas que nos permitan afirmar como conocimiento valido algunas
observaciones.

En la practica clinica, quizas si se nos permita hacer después
de un afo de trabajo en pandemia, una aproximacion a compartir una
experiencia de observaciones clinicas.

En algunas personas fue visible que modificaron sus habitos de
consumo, y hasta los incrementaron. Buscando calmar su ansiedad, o
poder mejorar la calidad y cantidad de suefio, tolerar la incertidumbre o
adaptarse rapidamente a los cambios. Las personas encontraron la sa-
tisfaccion inmediata del consumo y la gratificacién, alivio o simplemente
indiferencia defensiva frente a la incertidumbre, la soledad, la falta de
contactos sociales o la ausencia de familiares directos o de amigos.

Claramente no ha sido lo mismo para adultos, que, para ado-
lescentes o mujeres o varones, padres de nifios pequeios o hijos de
adultos ancianos y dependientes.

Trabajar en la casa se vio perturbado por la falta de horarios cla-
ramente limitados, por la invasién de la privacidad y la falta de espacios
o instrumentos adecuados. Solo y sin las miradas de otros ha sido mas
facil encubrir consumos abusivos. También fue menos accesible la ayuda
terapéutica para resolver las dificultades.

Paradojicamente, para quien venia transitando una trayectoria de

188



PREVENCION DE ADICCIONES Y MILITANCIA 20 AROS DE HISTORIA EN LA IMPLEMENTACION DE UNA POLITICA GREMIAL

consumo adictivo fue dificil continuar consumiendo o al menos seguir
haciéndolo de la misma forma. Asi es que entraron en una abstinencia
de consumo involuntaria pero sostenida lo que permitié una oportunidad
de deshabituacion.

No sorprende en el terreno de las adicciones y los fendmenos
de consumo problematico que se muestran diversos y cambiantes.
El trabajador aislado, con tarea remota pudo ser y aun es, vulnerable
a un consumo potencialmente adjetivo, pero también ha tenido una
oportunidad para dejar de consumir.

AS: Desde la perspectiva de la salud mental, ¢ el ambito labo-
ral y las adicciones desde tu 6ptica, necesitan enfoques realistas
y concretos?, ; qué opinas sobre nuestro modelo del Centro Pre-
ventivo Laboral (CPL) de UPCN en este sentido?

VMD: Si entendemos por realistas y concretas miradas que
detecten como se originan los problemas y aporten formas de reso-
lucion oportunas y accesibles, entiendo que si es ese el enfoque que
necesitamos.

Habiendo acomparfiado el desarrollo de los centros preventivos
laborales, he visto como el modelo de trabajo al servicio de brindar un
espacio de reflexidon y de accién para enfrentar y superar los problemas
por consumo de sustancias o los vinculados con los comportamientos
adictivos como el juego o las compras o incluso el trabajo mismo, los
CPL han mostrado eficacia para deshabituar y sensibilizar a los gru-
pos sociales de pertenencia del adicto, asi como aportado experiencia
para un aprendizaje sobre fracasos y cambios necesarios para lograr
sus objetivos.

AS: Entre varios factores que afectan al trabajador publico y
le pueden traer problemas vinculados con las adicciones, esta el
trastorno emocional conocido como burnout, ;cual es tu mirada
en este tema?

VMD: El sindrome de desgaste profesional o burnout podria de-
finirse como “un estado de agotamiento mental, emocional y fisico que
se presenta como resultado de exigencias agobiantes, estrés cronico
o insatisfaccion laboral.”
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Es apenas una definicion de muchas que pueden encontrarse,
pero cuyo denominador comun resulta en el agotamiento mental y fisico
frente a exigencias del entorno laboral o académico.

Su correlato inmediato es colocar a la persona afectada en una
condicion de vulnerabilidad que puede o no complicarse con otras
problematicas de salud mental. Entre ellas, el consumo problematico
de sustancias psicoactivas, que puede o no condicionar una adiccion.

El objeto de consumo puede ser ilicito como ciertos estimulan-
tes, anfetaminas o cocaina, que se consumen para responder a las
exigencias sin decaer.

Pero también pueden ser licitas, tal el caso del tabaco por su
principio activo la nicotina, potente estimulante pero altamente téxico.

Las consecuencias de los consumos compulsivos para la salud
del consumidor no demoran en hacerse presentes y se convierten en
una complicacion que lejos de prestar ayuda, profundizan los problemas
o la enfermedad.

En este sentido, el burnout es un cuadro sobre el que se debe
intervenir para recuperar a la persona en un equilibrio saludable, pero
ademas desde una logica preventiva, para prevenir consumos proble-
maticos que pueden generar intoxicacion, abusos o adiccion.
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Entrevista al Licenciado
Claudio Mate Rothgerber™

Alejandra Sassone: Desde tu vasta experiencia, { c6mo pen-
sas la prevencién laboral de adicciones? ;Cémo la sintetizarias
en la experiencia y apoyo que realizas para UOCRA?

Claudio Mate Rothgerber: La prevencion laboral la pienso
en un doble sentido. Primero pienso en el ambito laboral como una
oportunidad formidable para desarrollar acciones programadas sobre
un grupo definido y estable de personas. Este rasgo permite que las
acciones pueden ser sistematizadas y sostenidas en el tiempo. Este
es un aspecto, digamos, general, que exige de acuerdos entre las
partes, empleadores y empleados. Hay un segundo sentido que se re-
laciona con la perspectiva de que necesariamente deben imprimir |@s
trabajador@s sobre el problema de la drogadependencia y que también
es una oportunidad formidable para enriquecer el debate sobre el tema.

" Nacié6 en la Ciudad de Buenos Aires el 14 de julio de 1961. Fue Ministro de Salud de la provin-
cia de Buenos Aires entre los afios 2005 y 2007 y Subsecretario de Atencién de las Adicciones
entre 2002 y 2005. Durante ese periodo, ideo y aplicd un conjunto de acciones que alcanzaron
a reducir en mas del 25% el consumo y abuso de alcohol en menores de edad. Es Magister en
Administracion Sanitaria, es Psicologo y especialista en politicas publicas para la prevencion de
la drogadependencia, diplomado en administracion de Salud y en Salud integral del Adolescente.
Disefio y participé como Director General en la puesta en marcha de la Agencia para la Preven-
cion de la Drogadependencia en la Provincia de Chubut.

Actualmente es asesor en la Presidencia de la Comision de Adicciones en la Camara de Diputa-
dos de la Nacién y en la Unién Obrera de la Construccion. Participa como consultor en el disefio
de Programas preventivos en gobiernos provinciales, municipales y en la federaciéon Médica de
la Provincia de Buenos Aires.
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AS: ;Qué caracteristicas de cultura preventiva debe tener
una organizacion gremial para la defensa de los derechos del
trabajad@r, para poder ayudar a compaieros de trabajo afectados
por esta problematica?

CRM: Aqui es donde introdujimos esta cuestion de la perspectiva
de I@s trabajador@s. Las consecuencias de consumir drogas en la
clase trabajadora no son las mismas que las que tiene en otros sectores
mas acomodados de la sociedad. La organizacion gremial debe trabajar
mucho sobre este aspecto de la toma de conciencia, porque la infor-
macion que le llega a I@s trabajador@s sobre las drogas no proviene
de su misma clase social ni de la experiencia material de vida que ella
tiene. El cuerpo y la salud tienen un valor distinto en cada clase social.
El cuerpo es muchas veces el Unico capital de la clase trabajadora.

AS: ; Qué pasos aconsejas para la realizaciéon de un esquema
preventivo gremial en adicciones?

CMR: Considero que el primer paso fundamental es la decision
politica de los mandos de conduccion en la organizacion gremial. Que
se alcance un compromiso que lleve el tema de la prevencion de las
adicciones a la agenda de accion sindical. Un segundo paso es la de-
finicion que habla sobre el enfoque y las acciones a desarrollar. Luego
viene la sensibilizacion y capacitacion de los mandos intermedios, los
acuerdos con la contraparte empresaria y la ejecucion del plan.

AS: ;Como evaluas que UPCN haya decidido abordar la
problematica de prevencién de adicciones para sus trabajador@s
desde la propia organizacion gremial?

CMR: No tengo dudas de que UPCN viene desarrollando uno de
los programas mas robustos y me gustaria ver a muchos mas sindicatos
trabajando en la prevencién. Creo que ustedes, junto con ferroviarios,
APL y nosotros en UOCRA venimos abriendo un camino que se tiene
que ir instalando de a poco en el mundo sindical. Considero que hay
dos pasos que terminarian de consolidar nuestras experiencias. El
primero de ellos es que el tema se instale definitivamente en la CGT, y
alli veo con mucho agrado y entusiasmo el impulso que le estan dando
a la cuestion los companer@s de Juventud. El segundo seria que, en
cada gremio, la prevencion de las adicciones se formalice como una
mas de las secretarias.
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Entrevista a la companera
Analia Rampello™

Alejandra Sassone: ;Desde tu gran experiencia en la Cy-
MAT, qué derechos se garantizan para el cuidado de la salud del
trabajador?

Analia Rampello: En principio debo destacar que ya en nues-
tro primer Convenio Colectivo de Trabajo General homologado por el
decreto N.° 66/1999, quedaron plasmados en uno de sus articulos los
derechos representados en CyMAT (mas tarde reeditados en el CCGT
Dec. 214/2006). Indudablemente es una enorme conquista, funda-
mentalmente por la mirada integradora que significa este concepto.
Pensemos que ya teniamos leyes inherentes al tema, como la ley de
higiene y seguridad o la de riesgos de trabajo. Sin embargo, desde esta
mirada, estas normativas estan contenidas, pero damos un paso mas,

2 Licenciada en Trabajo Social, hoy Secretaria de Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo
(CyMAT) de Seccional Trabajadores Publicos Nacionales y del Gobierno de la Ciudad de Bue-
nos Aires de UPCN, y miembro paritario titular de la Comisién de CyMAT. Fue durante diez afios
Secretaria General de la Delegacién UPCN Sindicatura General de la Nacion (SIGEN). Ingresé
a la Administracion Publica Nacional en el afio 1994, a la SIGEN, en el area de Auditoria ante el
Ministerio de Desarrollo Social para mas adelante pasar a Auditoria Interna y finalmente como
analista en comunicacion interna del organismo. En el ambito académico se desempefid por un
periodo de 12 afios como docente Universitaria de la carrera de Trabajo Social en la Universi-
dad Nacional de La Matanza (UNLaM). Dicté cursos de prevencion en consumo de sustancias
psicoactivas en la COMISION DE INVESTIGACIONES CIENTIFICAS (CIC) del interior del pais
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mirar al trabajador como un todo, el trabajador inmerso en su ambito
laboral, en una comunidad, con su entorno familiar.

Por otro lado, se instituye la delegacion CyMAT, que es un es-
pacio de negociacion paritaria integrada por el Estado Empleador y
los gremios signatarios del convenio. Asi, a partir de este espacio, se
promueve la discusién y busqueda de consensos para la resolucion
de los problemas que se vayan observando, como asi también y como
eje central, el trabajo preventivo no sélo en las condiciones fisicas que
nos rodean, sino también en la promocion de la salud. Este espacio de
negociacién colectiva ya tiene veinte anos de trabajo ininterrumpido.

Todo esto es correlato para pensar en la construccion colectiva,
la participacion de |@s trabajador@s, el compromiso en promover de-
rechos y defender la seguridad y salud de todos.

AS: Dentro de las mejoras de las condiciones de vida y tra-
bajo, la creacion de la CyMAT ; ha contribuido a la realizacion de
estudios muy importantes?, ; como calificas y analizas el estudio
que se ha realizado en 2019 por UPCN a través del Centro Preven-
tivo Laboral (CPL) sobre adicciones?

AR: El estudio impulsado por el CPL lo podemos mirar desde dos
lugares. El primero de ellos esta ligado a la visibilizacion de la proble-
matica que significo llevar adelante esas encuestas. Todos sabemos
que el problema esta, que le debemos atencion, pero también sabemos
que de eso no se habla. Fue importantisimo, en ese sentido, tuvimos
que hablar del tema, ponerlo en evidencia, entender que debemos
abordarlo desde algun lugar y que depende del compromiso de todos.
Por otro lado, y ya desde la investigacion en si misma, arrojo resultados
interesantisimos para poder analizar una porcion de la realidad con la
que convivimos diariamente, como asi también entender el grado de
vulnerabilidad de algunos trabajador@s o el impacto de sus tareas
respecto de su salud. Elementos para analizar, como qué tipo de sus-
tancias psicoactivas se consumen y cuales de ellas son socialmente
mas aceptadas. En fin, toda investigacion cientifica indudablemente nos
arroja determinados resultados, y también nos abre nuevos caminos
para otras investigaciones.
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AS: ; Notas cambios en los enfoques tradicionales de la salud
ocupacional realizados por el movimiento obrero, teniendo como
ejemplo al CPL de UPCN?

AR: Sin lugar a duda existen esos cambios. Comprender y asumir
que el trabajador es un sujeto de derecho hace que el enfoque no sea el
mismo. La participacion activa del movimiento obrero ha generado que
los temas que involucran la salud tengan una mirada de construccién
colectiva en su intervencion, como también lo han impulsado desde
las obras sociales sindicales. Esto ultimo fue de vital importancia, una
obra social sindical esta pensada para los trabajadores desde los tra-
bajadores mismos. Su intervencion ha sido oportuna en los contextos
adversos que transitamos y es un eje fundamental en el acceso al
derecho a la salud.

La salud ocupacional impulsa hoy tareas de prevencion asumien-
do que, si trabajamos en esta linea, lograremos que el trabajador se
desempene en condiciones seguras y evitaremos asi situaciones de
sufrimiento innecesarios. Pensemos que cuando se llega a situaciones
de pérdida de salud es porque durante mucho tiempo y en forma sos-
tenida, se estuvo expuesto a condiciones nocivas que afectaron hasta
la dolencia adquirida.

Tener una mirada preventiva e integradora es parte del trabajo
del movimiento obrero organizado y se refleja en las politicas asumidas
en términos de la salud ocupacional.
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La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), ha senalado la gravedad de los
consumos de alcohol y/u otras drogas en los espacios laborales, considerando que
dichos consumos conforman problemas que afectan de manera significativa a los
trabajadores y trabajadoras, destacando los efectos nocivos de los mismos. UPCN,
como organizacion gremial, no ha sido indiferente a esta problematica. Por eso,
oportunamente, a fines de la década de los 90, comienza a estructurar y sistematizar el
trabajo en esta problemadtica. ¥, en 2001, crea un sistema pionero en Argentina, que es
el Centro Preventivo Laboral (CPL). Este modelo del CPL, constituye el pilar sobre el que
se sustenta la politica gremial de Prevencién de Adicciones en el ambito laboral
publico. Este libro da cuenta de una tarea continua para el cuidado y proteccion de las y
los companer@s frente a la problematica adictiva. Una verdadera militancia gremial
concreta, transformada en una Responsabilidad Social Sindical (RSS).

Este texto es la sintesis de esa tarea continua de 20 anos, reconocida por otros
gremios, por la Secretaria de Politicas Integrales sobre Drogas de la Nacion Argentina
(SEDRONAR) y por la Sociedad Argentina de Medicina del Trabajo y Salud Ocupacional
de la Asociacion Médica Argentina (AMA) .

La politica gremial de prevencion de adicciones, realizada con el acompanamiento de
trabajadores y trabajadoras profesionales y agentes preventores, fomenta la
concrecion de una Cultura Preventiva en cada espacio laboral, implementando
programas de prevencion del consumo problematico de sustancias psicoactivas, y
brindando apoyo, orientacién y seguimiento en los casos requeridos, bregando para
que esta problematica se trate de igual manera que otras que conllevan deterioro y
pérdida de salud.
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