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1. EVALUACIÓN ADAPTADA 
 
 
Cuando una empresa decide realizar una evaluación de los riesgos psicosociales, por regla 
general, suele hacerse utilizando herramientas de evaluación debidamente protocolarizadas, 
predominando las encuestas y la información cuantitativa. Y este ritual, con un poco de 
suerte, suele repetirse en el tiempo (tal y como establece la Ley de Prevención de Riesgos 
Laborales -LPRL-).  
 
Ahora bien, este enfoque asegura la validez interna del proceso de evaluación; pero, sin 
embargo, empeora su validez ecológica. Así, en la mayor parte de los casos, la evaluación se 
convierte en un proceso burocrático, rígido y ceremonioso, en el que la preocupación 
principal (y casi exclusiva) es ejecutar los pasos que la metodología establece, y hacerlo de la 
forma adecuada. En lugar de entender la evaluación como un proceso dinámico, vivo, 
flexible y que evoluciona en el tiempo, se entiende como un trámite burocrático que hay que 
cumplir. 
 
La primera tentación, en las evaluaciones psicosociales, es realizar el pase masivo de un 
cuestionario genérico de evaluación de factores psicosociales de riesgo. Aunque este tipo de 
instrumentos pueda estar debidamente construido y validado su utilidad es limitada. Es 
cierto que permite realizar una primera aproximación cuantitativa a la realidad psicosocial 
de la empresa, pero es posible que cuantifique dimensiones que no son realmente 
relevantes para aquel grupo, y es seguro que la fotografía que obtenemos está 
distorsionada. Por ejemplo, en un Departamento con 10 trabajadorxs en el que existen 
indicios de una posible situación de acoso psicológico, podemos obtener unas puntuaciones 
magníficas de salud y seguridad psicosocial (con una muestra de respuestas importante, por 
ejemplo N = 8 -participación del 80%-), olvidando que la persona potencialmente acosada y 
su único apoyo en el Departamento no han contestado el Cuestionario (la primera por estar 
de baja, y la segunda porque ese día tenía libre). 
 
Por ello, un paso en la mejora de la evaluación psicosocial supone utilizar, junto a esos 
instrumentos cuantitativos masivos, metodologías cualitativas (entrevistas 
semiestructuradas, dinámicas grupales, 360º …) que complementen la información 
aportada. Y, además, incorporar instrumentos o herramientas que permitan conocer la 
incidencia y afectación de los riesgos específicos (p. ej, GHQ-12, etc.). 
 
Sin embargo, este tipo de adaptación metodológica en el proceso de evaluación y de las 
herramientas de recogida de información a las características de la empresa, aún es escasa. 
 
Y menos extendida aún, es otra adaptación necesaria para mejorar la prevención de los 
riesgos psicosociales: la adaptación del proceso a la idiosincrasia de la empresa (sus 
características fenotípicas y su historial preventivo). 
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Desde esta segunda perspectiva, para asegurar una evaluación de calidad, como se indica en 
el Criterio Técnico CT 104/2021, sobre actuaciones de la inspección de trabajo y seguridad 
social en riesgos psicosociales, la evaluación de los riesgos psicosociales debería ser 
adaptada, al menos, en función de 2 criterios: 

- las características de la propia empresa (idiosincrasia fenotípica) 
- la historia existente sobre los factores psicosociales de riesgo (idiosincrasia histórica). 

 
En relación con el primer aspecto, por ejemplo, el tamaño de la empresa incide en la 
metodología de la evaluación; si se trata de una pequeña empresa o de una microempresaa, 
se puede poner en peligro el anonimato; si es muy grande, se ha de tener muy clara la 
departamentalización y los puestos de trabajo, pues como indica el Criterio Técnico 
104/2021, la calidad de la evaluación puede verse afectada, por ejemplo, según cómo se 
estructuren las unidades de análisis. 
 
Otro elemento que considerar es el sector de la empresa. Obviamente, no todos los sectores 
productivos presentan el mismo tipo de factores psicosociales de riesgo, ni con la misma 
relevancia. En unos casos, por ejemplo, los turnos son un factor relevante; en otros, en los 
que se trabaja de cara al público, lo es la carga emocional. Estas diferencias deben 
considerarse al establecer la metodología de evaluación. 
 
Pero, además de estas diferencias fenotípicas, está la propia idiosincrasia de la organización, 
y su propia evolución. Así, por ejemplo, si en el cumplimiento de sus funciones de vigilancia, 
lxs Delegadxs de prevención detectan que en un departamento hay una situación general de 
estrés, y se plantea que la misma puede deberse a un cambio en el estilo de liderazgo, este 
sería un aspecto concreto a evaluar, pues se ha detectado un potencial riesgo psicosocial, 
que está afectando a un grupo relevante de trabajadorxs, y cuya causa parece estar 
originada por un cambio en las condiciones de trabajo (el estilo de liderazgo).  
 
Por otro lado, tras la primera evaluación de riesgos psicosociales, las organizaciones ya 
tienen una línea base de la que partir, y sobre la que trabajar. Se han detectado factores de 
riesgo, aplicado medidas preventivas y evaluado su eficiencia. Obviamente, las siguientes 
evaluaciones ya no pueden ser iguales a la primera; por un lado, porque las medidas 
preventivas han cambiado la exposición o la gravedad del riesgo; por otro, porque las 
condiciones organizativas cambian con el tiempo, surgiendo nuevos factores de riesgo. 
 
Así pues, el primer paso para ir más allá de la evaluación y lograr que esta no sea un proceso 
mecánico y estandarizado es su adaptación fenotípica e histórica a cada organización. De 
esta forma, se dispondrá de un proceso ajustado a la realidad psicosocial de nuestra 
organización, y al momento de nuestro trabajo preventivo. 
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2. PREVENCIÓN SEGMENTADA  
 
 
A la hora de plantear la actividad preventiva en materia psicosocial se ha de tener en cuenta 
que no todas las personas estamos expuestas a los mismos riesgos, ni reaccionamos de la 
misma manera ante ellos. Por ello, la segmentación es otro de los pasos a introducir en la 
prevención de los riesgos psicosociales; y uno de los retos que se abre con el enfoque de 
género. 
 
La principal segmentación que se realiza en la actividad preventiva en materia psicosocial en 
las empresas es la de puesto y departamento/sección/centros. Esta es una segmentación 
que deriva de la ideología presente en la construcción de los instrumentos cuantitativos de 
evaluación psicosocial, para los que el puesto es el elemento central a evaluar. Y la 
agrupación de puestos en una determinada zona lleva a la segmentación por 
departamentos/secciones/centros.  
 
Un paso más en esta segmentación aparece cuando se considera el alcance de control, 
aspecto relacionado con la cantidad de subordinadxs que una persona tiene a su cargo. Este 
es un aspecto relacionado con la jerarquía, el poder, la responsabilidad y la toma de 
decisiones. 
 
Como se ha indicado, hasta ahora la segmentación psicosocial ha estado guiada por lo que 
se hace (puesto), obviando las características de quién lo hace (persona trabajadora). Desde 
el enfoque psicosocial resulta esencial incorporar otro tipo de segmentaciones, centradas en 
características propias de las personas trabajadoras. Es esencial realizar un análisis 
segmentado desde la población laboral. Como indica Ana García de la Torre -secretaria de 
Salud Laboral y Medio Ambiente de UGT- “hay una falta de consideración del género de la 
persona trabajadora en las evaluaciones de riesgos” (2019). 
 
La gran vía de entrada a esta segmentación es el enfoque de género, tutelado desde la Ley 
Orgánica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de  
mujeres y hombres. Son cada vez más los estudios que señalan que los factores psicosociales 
de riesgo afectan de forma diferente, en función del sexo de la persona trabajadora. Así, por 
ejemplo, desde la UOC se señala el doble rol se traduce en una carga de trabajo más elevada 
para las mujeres que para los hombres. También las diferencias salariales existentes entre 
hombres y mujeres provocan una discriminación sentida que incide sobre la salud de las 
trabajadoras. El muro de la maternidad y el techo de cristal son factores que también 
afectan a las condiciones laborales. Como apunta Cristina Antoñanzas (Vicesecretaria 
General de UGT) “la temporalidad, el trabajo a tiempo parcial, una alta precariedad y la 
participación masiva en determinadas ocupaciones siguen teniendo rostro de mujer (…). A 
esta situación se une un factor que influye de forma determinante en la salud de las mujeres: 
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la doble jornada. La adjudicación de las responsabilidades domésticas y familiares de forma 
casi exclusiva a las mujeres condiciona su participación en el mercado laboral” (2019). 
 
Los riesgos psicosociales que afectan en mayor medida a las mujeres son (Vallellano, 2018): 
el acoso sexual, el acoso por razón de sexo, la discriminación por razón de sexo, las 
dificultades para conciliar la vida laboral con la vida familiar y personal, la doble presencia, y 
la concurrencia de factores como una mayor precariedad laboral, más dificultades respecto a 
la estabilidad y calidad del empleo asociadas al embarazo y a la maternidad, un menor 
sueldo, categoría profesional y participación en las estructuras de gobierno empresarial o en 
la toma de decisiones. 
 
Otra de las segmentaciones a considerar es la relacionada con la edad y las diferencias 
intergeneracionales. El envejecimiento de la población trabajadora es evidente, y requiere 
de políticas preventivas orientadas a gestionar: 

-  el aumento de la edad en las personas trabajadoras 
-  la prolongación de la vida laboral (envejecimiento activo y retraso en la edad de 

jubilación) 
-  la integración intergeneracional 

 
El factor edad es, cada vez más, un elemento de disparidad dentro de la población 
trabajadora: 

-  está aumentando la diferencia en las condiciones sociolaborales de las personas 
adultas mayores y de las jóvenes 

-  la diferencia en las competencias (especialmente las técnicas) que poseen los 
jóvenes y los adultos mayores es cada vez más significativa 

-  el significado que el trabajo tiene para cada uno de los colectivos generacionales 
(baby boomers, generación X, millenials, …), que cohabitan en las organizaciones, es 
sustancialmente diferente 

 
Además, la discriminación que se produce por la edad lleva a las personas adultas a la 
percepción de que son prescindibles, y difícilmente reciclables.  Percepción de ser 
prescindibles.  
 
El precariado es otra de las segmentaciones a introducir en la prevención de los riesgos 
psicosociales. Este colectivo se caracteriza por la elevada inseguridad que tiene de poder 
mantener su empleo. La inseguridad laboral se relaciona dos tipos de mecanismos. Por un 
lado, ocupan puestos de riesgo (por ejemplo, puestos temporales, economía sumergida, o 
en organizaciones “patera”); por otro lado, son personas trabajadoras en riesgo, más 
expuestas a amenazas como el despido por bajo rendimiento, el acoso, la violencia, la 
coacción y el miedo. 
 
Otras variables a considerar en esta segmentación es el grupo étnico, la experiencia en el 
puesto y la antigüedad en la organización. 
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3. DIGITALIZACIÓN, INTELIGENCIA ARTIFICIAL, ROBÓTICA Y ALGORITMOCRACIA 
 
El mundo del trabajo y de las organizaciones está experimentando múltiples cambios. Uno 
de los que más impacto está generando es la digitalización de la actividad laboral y la 
introducción de la Inteligencia Artificial en el mundo del trabajo y las organizaciones. La era 
de la digitalización laboral en la que estamos entrando va a cambiar de forma radical nuestra 
forma de trabajar y de organizarnos (Gimeno y Climent, 2020). Especial relevancia tiene, en 
el momento actual, el crecimiento de la modalidad del teletrabajo y la desconexión digital 
(artículo 88 de la Ley Orgánica 3/2018), de 5 de diciembre.  
 
Los desafíos que suponen estos elementos amenazan con desbordar (si no lo han hecho ya) 
nuestro actual marco normativo en materia de salud y seguridad laboral (SSL). Estamos ante 
el surgimiento de la organización y el trabajo líquidos: no puesto, no tiempo, no lugar.  
 
Así, por ejemplo, el Criterio Técnico de la ITSS reconoce la falta de políticas internas que 
defina las modalidades del ejercicio del derecho a la desconexión. En el mismo sentido 
apunta la NTP 1165 que indica que “las nuevas formas de organización del trabajo que están 
apareciendo o se están potenciando, en el ámbito laboral, precisan de un análisis continuo de 
las herramientas clásicas de la prevención de riesgos laborales para poder gestionar de 
forma adecuada la seguridad y salud del personal involucrado”. La relevancia de estos 
factores es señalada en el Marco estratégico de la Unión Europea en materia de salud y 
seguridad en el trabajo 2021-2027, aprobado en junio de 2021, que destaca como líneas 
prioritarias de actuación la gran transición digital y la evolución de la noción tradicional del 
entorno de trabajo. Como apunta Jesús Gallego (secretario de Relaciones Internacionales de 
UGT) “ni las empresas ni las personas empleadas han venido negociando un uso razonable de 
las herramientas tecnológicas, ni se ha formado previamente a las personas trabajadoras 
para desarrollar su labor de manera telemática”. 
 
Lo nuevo, especialmente si es radicalmente innovador, siempre genera (en buena parte de la 
población) incertidumbre, inseguridad, resquemor y miedo. Mucho de lo que parece llegar 
de la mano de la digitalización, la IA, la robotización y los algoritmos implica salir de nuestra 
zona de confort, para vernos abocadxs a un entorno desconocido. Es cierto que, como en 
cualquier revolución tecnológica, la destrucción de puestos de trabajo lleva aparejada la 
creación de otros nuevos. Pero, a día de hoy, no está claro ni qué puestos ni cuántos se 
destruirán; así como tampoco qué puestos ni cuántos se crearán. Pero sí esta cada vez más 
claro que no se van a ver afectados solo los empleos poco cualificados o con bajos salarios; 
de hecho, un colectivo fácilmente sustituible por IA son lxs inversorxs financierxs, lxs 
brókers. Y, de hecho, tal vez un salario bajo sea un factor competitivo frente a la opción de 
robotizar una empresa. 
 
Desde el ámbito de la salud y la seguridad psicosocial, la IA y la robótica (de la mano de los 
algoritmos, la machine learning y la computación) están generando ya la obsolescencia de 
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ciertas competencias laborales y amenazando profesiones (especialmente aquellas 
estandarizables y que requieren tareas simples y repetitivas, pero no solo), lo que puede 
generar una bolsa de trabajadorxs marginadxs (cuyas capacidades laborales son realizadas 
por robots), difícilmente “reciclables”. La incertidumbre que genera tener que competir con 
un robot o una IA, depender del criterio de un algoritmo, o que tus tareas se redefinan en 
base a unos recursos técnicos que desconoces, sin saber exactamente todo el potencial de 
cambio que la robotización y la IA van a producir en tu puesto de trabajo y en el conjunto de 
tu empresa, genera ansiedad, estrés y miedo. Al que se une la inseguridad en el empleo, y la 
pérdida de capacidad de empleabilidad para muchos colectivos de trabajadorxs. 
 
La algoritmocracia se define como la aplicación de la algorítmica predictiva a decisiones 
públicas y privadas. También como el uso de la capacidad predictiva de los datos para tomar 
decisiones. La incorporación del Big Data y la IA a la gestión empresarial genera, en principio 
la imagen de imparcialidad, por la aparente falta de prejuicios y de sesgos que puede tener 
una computadora a la hora de analizar información. Sin embargo, se están alzando cada vez 
más voces que señalan la existencia de sesgos en la IA (histórico, de representación y de 
medida), lo que ha planteado la necesidad de desarrollar áreas de acción (Global future 
council on human rights, 2016-2018): inclusión activa, justicia algorítmica, derecho a la 
comprensión y acceso al recurso). Los problemas que genera la algoritmización del trabajo 
afectan ala vulneración de derechos fundamentales, pues reproducen y amplifican las 
desigualdades existentes en nuestra sociedad y en nuestras empresas (p. ej., sesgos de 
género). Otro de los problemas con los algoritmos es su falta de transparencia; esto significa 
que, por ejemplo, nuestra actividad y rendimiento puede ser evaluada en base a unos 
patrones que desconocemos, y que van a guiar la toma de decisiones sobre nuestro papel en 
la empresa. Lo que nos lleva a plantearnos quién acabará tomando las decisiones sobre 
contrataciones, ascensos, traslados, despidos, etc.; aspecto que ha abierto el debate sobre la 
necesidad a una explicación humana razonable. Así como a aspectos centrado en la ética de 
los algoritmos y de la IA. 
 
El teletrabajo es un tipo de trabajo a distancia que se incluye dentro del concepto de nuevas 
formas de organización del trabajo. El INSST viene publicando diversos documentos (NTP 
412, 1122 y 1123) que abordan el teletrabajo desde diferentes perspectivas técnicas. Este 
año ha publicado la NTP 1165: Teletrabajo: criterios para su integración en el sistema de 
gestión de la seguridad y salud en el trabajo, cuyo objetivo principal es facilitar la 
identificación de los elementos diferenciales del teletrabajo para poder integrar su gestión 
como una actividad más dentro del sistema preventivo.  
 
El teletrabajo se ha visto potenciado a partir de la situación generada por la pandemia de la 
COVID-19, ha precipitado la publicación de la Ley 10/2021, de 9 de julio, de trabajo a 
distancia. Entre los aspectos a resaltar en esta Ley está que “cualquier cambio en las 
condiciones de teletrabajo, por mínimo que sea, tiene que efectuarse con el acuerdo entre 
empresa y trabajador”; y que la dotación suficiente de equipos y abono de gastos corre por 
cuenta de la empresa: “Son derechos del trabajador. Lo dice claramente el artículo 12 de la 
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ley” (Capitán, Director del Servicio de Estudios Confederal de UGT). Sin embargo, los datos 
aportados por el CIS (62,5% de las personas encuestadas indica que la empresa no le 
proporcionó un ordenador portátil para trabajar; 80% paga su conexión a internet; 63,4% 
trabaja más horas de las contratadas) indican un incumplimiento generalizado de esta Ley. 
No solo eso, parece que las amplias expectativas generadas por el teletrabajo (ha llegado 
para quedarse) no es están viendo cumplidas. 
 
El teletrabajo está suponiendo un nuevo foco de desigualdad de género. Según el estudio 
“Teletrabajo y Corresponsabilidad” (UGT, 2021), la pandemia ha invertido una tendencia en 
la que el trabajo a distancia era una modalidad con una mayor presencia masculina y ha 
supuesto un grave retroceso en términos de corresponsabilidad perpetuando los roles de 
género. El teletrabajo en pandemia ha perpetuado los roles de género preestablecidos, no 
mejorando por sí mismo la corresponsabilidad. Tal evidencia nos obliga a articular medidas 
de equilibrio y con perspectiva de género, que busquen la plena corresponsabilidad entre 
hombres y mujeres. 
 
La desconexión digital es un derecho que se está viendo socavado por la aparición de las 
nuevas tecnologías y que se ha agravado y disparado durante la pandemia. En la última 
encuesta de condiciones de trabajo de la Unión Europea (2020), se mostraba como las 
personas trabajadoras que lo hacían de manera habitual desde sus casas, tenían el doble de 
probabilidades de trabajar 48 horas o más a la semana, que los que trabajaban en las 
instalaciones de la empresa, y tenían 6 veces más probabilidades de trabajar en su tiempo 
libre. Lxs trabajadores se sienten obligadxs, especialmente si se encuentran en una situación 
laboral precaria, a no desconectar y seguir trabajando. En otros casos, se entiende que es 
una responsabilidad inherente al puesto, siendo un 89% los mandos intermedios que se 
sienten obligados a responder y no desconectar y casi un 80 %, los especialistas que también 
lo hacen. La cultura del "siempre activo" tiene un impacto negativo en el equilibrio entre la 
vida laboral y personal de lxs trabajadorxs.  
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4. INVESTIGACIÓN DE ACCIDENTES E INCIDENTES 
 
 
En el artículo 16.3 de la Ley de Prevención de riesgos Laborales se señala la obligación que 
tiene el/la empresario/a de “investigar los hechos que hayan producido un daño para la 
salud en los trabajadores, a fin de detectar las causas de estos hechos”. 
 
Si bien este artículo señala la obligación de investigar todos los accedentes con 
consecuencias lesiva, la NTP 442 razona que dicha investigación debería realizarse en todos 
los accidentes, lo que incluye a los incidentes, en los que no se han ocasionado lesiones a las 
personas trabajadoras. El motivo es obvio: investigar los incidentes nos permite identificar 
situaciones de riesgo sin que se haya tenido que producir un daño en la salud de lxs 
trabajadorxs. 
 
El objetivo de la investigación de accidentes e incidentes es detectar “las causas que los han 
generado a través del previo conocimiento de los hechos acaecidos” (NTP 442). Con este 
análisis se pueden diseñar e implantar las medidas correctoras adecuadas. 
 
Todo accidente e incidente tiene varias causas, por lo que su investigación debe realizarse 
desde una visión pluricausal. De hecho, es la interrelación entre esas diferentes causas lo 
que nos permite interpretar los hechos ocurridos. 
 
El estudio del impacto de los factores de riesgo psicosocial sobre la salud de lxs trabajadorxs 
nos muestra que su efecto no solo es directo, sino que son causa indirecta de muchos daños 
para la salud y la seguridad. Así, combinar estos factores con otros riesgos laborales (de 
seguridad, higiene y/o ergonómicos) promueve la siniestralidad, aumenta la gravedad de los 
accidentes, afectando por igual a trabajadorxs y a empresas. Cada vez más estudios destacan 
que tras los accidentes laborales se hallan problemas relacionados con la organización del 
trabajo, y con la gestión empresarial. Y que la fatiga, el estrés, los problemas de 
comunicación, el deficiente diseño de las tareas, o la falta de un adecuado control y 
supervisión, entre otros, acaban generando errores o fallos que derivan en accidentes de 
trabajo. Igualmente, el estrés laboral acaba produciendo trastornos músculo-esqueléticos y 
otras enfermedades laborales. 
 
En relación con los factores psicosociales de riesgo, la investigación de accidentes e 
incidentes presenta lagunas y retos importantes. La primera laguna viene de la concepción 
que se tiene de los factores psicosociales. Cuando estos factores son centrales en un 
accidente y/o incidente suele impregnarse la situación de un halo subjetivo y se pasa a 
buscar culpables más que causas; también existe la tendencia a de minimizar el daño 
psicosocial, y obviar la investigación; igualmente, otro problema añadido es asumir que 
estos factores de riesgo son inevitables, por lo que hay la consecuencia a su exposición es 
inevitable (p.ej., es que ella/él es así). De hecho, los únicos “accidentes” de naturaleza 
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psicosocial que se investigan son los relacionados con el acoso y la violencia (física, 
psicológica, sexual, por razón de sexo), a través de los protocolos.  
 
La segunda gran laguna guarda relación con la naturaleza de muchos factores psicosociales 
de riesgo (p.ej., estilo de liderazgo, participación, comunicación, cultura y clima 
organizativos, …). Investigar este tipo de factores, y hacerlos desde la óptica de que son 
fuente potencial de accidentes e incidentes, genera bastante resquemor en los niveles de 
dirección de las empresas. Así, las situaciones conflictivas suelen gestionarse a través de 
procedimientos informales, evitando la posibilidad de desarrollar medidas correctoras 
adecuadas.  
 
El resultado es que la investigación de los accidente e incidentes cuya causa central son los 
factores psicosociales se intenta frenar y/o reorientar por parte de las empresas; y desde la 
Dirección se buscan otros canales más informales (p.ej., reuniones, sesiones formativas, …) o 
soft (p.ej., sindicatura de agravios), lo que evita desentrañar las causas de estos accidentes 
y/o incidentes, e implementar las medidas preventivas oportunas. 
 
Esa tendencia a la minimización del factor psicosocial también se observa en la investigación 
de accidentes y/o incidentes cuya causa aparente no es de naturaleza psicosocial, y en los 
que los factores psicosociales son vistos como causa indirecta o coadyuvante. En este tipo de 
investigaciones, si bien en el análisis causal se contempla la organización del trabajo y 
aspectos individuales como la fatiga física y/o mental, existe también la tendencia a reducir 
el rango de factores psicosociales que se consideran, y minimizar su impacto sobre el 
accidente/incidente investigado. 
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5. VIGILANCIA DE LA SALUD 
 
 
Los riesgos psicosociales generan importantes daños (fisiológicos, emocionales, cognitivos, 
comportamentales, sociales, entre otros) para la salud de lxs trabajadorxs. Son daños que 
aparecen de forma lenta y acumulativa, y se reflejan en múltiples y variados trastornos. Las 
patologías que se han considerado como más prevalentes relacionadas con los factores de 
riesgo psicosocial, se corresponden con los siguientes grupos del Código CIE-9-MC (Protocolo 
PSICOVS2012, 2014): 

5.- Trastornos Mentales 
7.- Enfermedades del Sistema Circulatorio 
9.- Enfermedades del Aparato Digestivo 
12.- Enfermedades de la Piel y del Tejido Subcutáneo 
13.- Enfermedades del Sistema Osteoarticular y Tejido Conjuntivo 

 
Sin embargo, las acciones de prevención secundaria (centrada en la detección y tratamiento 
de los primeros síntomas derivados de la exposición a esos factores de riesgo, y en la 
concienciación de lxs trabajadorxs y la promoción de estrategias de control), en el caso de 
los riesgos psicosociales, son relativamente escasas. Especialmente si nos fijamos en el 
ámbito de la vigilancia de la salud. 
 
El Criterio Técnico CT 104/2021, sobre actuaciones de la inspección de trabajo y seguridad 
social en riesgos psicosociales señala, en relación con el Control de las medidas de protección 
por los daños a la salud debidos a la exposición a Riesgos Psicosociales, que  vigilancia de la 
salud de las personas afectadas debe comprender la vigilancia de la salud mental. Y, en los 
casos de una baja prolongada, la empresa está obligada a ofrecer la vigilancia de la salud al 
trabajador/a afectadx y, excepcionalmente, a realizar un reconocimiento obligatorio en los 
supuestos del art. 22.1 LPRL. 
 
Viendo lo poco extendida que está la vigilancia de la salud psicosocial de las personas 
trabajadoras podría pensare que es difícil o desconocida. Sin embargo, no es así. Existen 
diferentes protocolos médicos específicos sobre los riesgos psicosociales.  
 
¿Cómo debería ser un protocolo que nos asegurase la vigilancia de la salud psicosocial? A 
continuación, se describen las principales características del Protocolo PSICOVS2012 
(Soriano, Guillén y Carbonell, 2014) para la vigilancia específica de la salud de trabajadorxs 
expuestos a factores de riesgo psicosocial. Este protocolo se basa en diferentes Protocolos 
de vigilancia sanitaria específica aprobados por el Consejo Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salud y publicados por el Ministerio de Sanidad, Política Social e Igualdad de 
España. 
 
El Protocolo PSICOVS2012 establece 4 niveles de intervención progresivos: 
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Nivel de intervención 1 
Comprende el contenido mínimo del examen de salud a realizar a todxs lxs trabajadorxs. 
Dicho examen de salud contiene los antecedentes clínico-laborales o su actualización, y una 
anamnesis. Este nivel finaliza con la realización, por parte del/la Médicx del Trabajo, de una 
entrevista semiestructurada orientada a la exploración de factores etiológicos relacionados 
con acontecimientos traumáticos o emociones pasadas o actuales, tanto generales como 
acontecimientos relacionados con el trabajo  
 
Cuando el cuestionario básico 10Q-FRP y/o la entrevista estructurada sean valorados como 
positivos, aunque la persona trabajadora no estuviera incluida entre los criterios de 
población diana, se pasará al siguiente nivel de intervención. 
 
Nivel de intervención 2 
El nivel de intervención 2, está compuesto por diferentes elementos de valoración: La 
anamnesis orientada a la detección precoz de daño en el área de la salud mental; y la 
realización de una  entrevista personal semiestructurada, realizada por el/la Médico del 
trabajo,  
 
Cuando en el Nivel de intervención 2 se detecte un caso de sospecha de daño psicosocial o 
indicativo de presencia de psicopatología, que orienten hacia el origen laboral o extralaboral 
de dichos daños, se pasará al siguiente nivel de intervención. 
 
Nivel de intervención 3 
Este nivel incluye exploraciones complementarias. Por un lado, la evaluación de síntomas 
específicos relacionados con factores psicosociales de riesgo que debe cumplimentar el 
personal sanitario mediante entrevista, así como una exploración física sistematizada por 
aparatos. 
 
En los casos en que el/la Médico del Trabajo lo considere conveniente, podrá solicitarse la 
participación de un/a consultor/a especialista en Salud Mental, que emitirá un informe del 
resultado del mismo para consideración del/de la Médico del Trabajo, valorando la 
utilización de otros cuestionarios más específicos y validados internacionalmente. 
 
Nivel de intervención 4 
Cuando el Nivel de intervención 3 sea considerado positivo, esto es, se objetive sospecha 
fundada de algún daño, se derivará a la persona trabajadora, previo consentimiento 
informado, a personal especializado. 
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Asimismo, el personal sanitario actuante del servicio de prevención solicitará como 
recomendación preventiva, la realización de una evaluación de riesgos psicosociales de nivel 
avanzado o especializado. 
 
Al finalizar el examen de salud debe realizarse una valoración clínica de los resultados y, en 
caso de detectar alteraciones, estudiar su relación con la actividad laboral y el contexto 
psicosocial del lugar de trabajo. Ello es imprescindible, tanto para establecer 
recomendaciones individuales, como recomendaciones sobre el puesto de trabajo y la 
organización, y para poder realizar la vigilancia de la salud colectiva. 
 
La valoración clínica se realiza teniendo en cuenta los resultados de la anamnesis, de la 
entrevista estructurada, de los cuestionarios de síntomas y de las exploraciones realizadas. Y 
se clasifica el daño detectado de la vigilancia específica de la salud. Ante un caso posible, 
probable o confirmado, como resultados de las valoraciones clínicas, se debe valorar la 
relación de los mismos con la actividad laboral y con las condiciones psicosociales del lugar 
de trabajo. Para su clasificación se tendrán en cuenta criterios de exposición, temporalidad, 
la existencia de relación entre la sintomatología, la actividad laboral, los factores y riesgos 
psicosociales, y la existencia de factores extralaborales de carácter psicosocial que hayan 
podido contribuir a la aparición de la enfermedad. 
 
Finalmente, se deben establecer las conclusiones que se deriven de los reconocimientos 
médicos efectuados, en relación con la aptitud de la persona trabajadora para el desempeño 
del puesto de trabajo, o con la necesidad de introducir o mejorar las medidas de protección 
y prevención de carácter psicosocial. El examen de salud específico debe realizarse con una 
periodicidad determinada según el riesgo del puesto de trabajo y del contexto psicosocial en 
el que se desempeña el trabajo. Para determinarla se tendrán en cuenta: los resultados de la 
evaluación psicosocial, los resultados de la vigilancia de la salud, la aptitud, la edad de la 
persona trabajadora, y en su caso, la existencia de una disposición legal que establezca la 
periodicidad mínima. 
 
La obligación de la organización, tras la vigilancia de la salud, es adscribir a lxs trabajadorxs a 
aquellos puestos de trabajo compatibles con sus características personales y con el estado 
psicofísico sobrevenido (bien de forma permanente, bien transitoria). En este sentido resulta 
conveniente aplicar, por parte de la organización, planes de recuperación y rehabilitación; 
estos,  normalmente, implican la adaptación del trabajo a las condiciones de la persona, así 
como el seguimiento y control de su estado de salud (Criterio Técnico CT 104/2021). 
 
Junto a la vigilancia de la salud de las personas que forman parte de la organización, también 
se debe implementar la vigilancia de la salud “mental” de la propia organización, en este 
caso plasmada en su cultura y en clima psicosocial de la misma. En este sentido resultan 
ilustrativas las aportaciones del Fernández (2004) sobre el clima emocional de las empresas. 
También el trabajo sobre organizaciones saludables como alternativa a las organizaciones 
tóxicas. 
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6. PREVENCIÓN INTEGRAL E INTEGRADA 
 
 
La actividad preventiva de los riesgos psicosociales suele ser reactiva, parcial y puntual. Sin 
embargo, estos riesgos son multicausales y afectan a los diferentes niveles de la 
organización (individual -interpersonal-grupal-organizativo). Es por ello que la perspectiva 
preventiva a adoptar es holística, integral e integradora. 
 
Esto implica diseñar e implementar un Plan preventivo eficiente y sistémico, que nos 
permita:  

1) Conocer cuáles son los factores psicosociales de riesgo que existen en la empresa y que 
pueden estar causando los riesgos psicosociales 

2) Determinar los riesgos psicosociales que se están generando en la empresa 
3) Establecer los daños que dichos riesgos están produciendo en la salud de las personas 

trabajadoras y de la propia empresa 
4) Diseñar y poner en marcha un Plan de prevención adecuado para la empresa 

 
Para desarrollar un Plan con las características indicadas (multivariado, global, integral e 
integrado), la norma ISO 45001:2018 Sistemas de gestión de la seguridad y salud en el 
trabajo, publicada el 12 de marzo de 2018 se convierte en una excelente hoja de ruta.  
 

 



Retos de la prevención de los riesgos psicosociales … más allá de su evaluación 

 

16 

 

Figura 1. Esquema de adaptación de la Norma ISO 45001 al ámbito psicosocial 
 
Entre las principales aportaciones de esta nueva norma caben destacar: la integración del 
bienestar de lxs trabajadorxs a través del Sistema de Gestión de la Salud y la Seguridad en el 
Trabajo (SST); la atención especial al contexto de la organización; y el papel del liderazgo y 
participación de lxs trabajadorxs y sus representantes (ver Figura 1). 
 
La forma de implementar este Sistema de Gestión de la Salud y la Seguridad Psicosocial en el 
Trabajo, es a través del Procedimiento de Prevención Psicosocial Integral. Este 
Procedimiento se articula en 3 momentos, o focos de actuación (Figura 2).  
 

Figura 2. Momentos del Procedimiento de Prevención Psicosocial Integral. Fuente: Gimeno, 
Marqués, Climent y Climent (2018). 

 
En el Momento 1 se busca generar una visión compartida. Para ello es necesaria la 
implicación de la Dirección de la empresa, a través de una política en Seguridad y Salud 
Laboral (SSL), y la participación activa todos los actores relevantes -incluidos lxs 
trabajadorxs- en todas las fases del proceso preventivo  (Grupo de Trabajo de la Comisión 
sobre Factores de Riesgo Psicosocial en el Trabajo y Trabajadores Inmigrantes, 2009; 
Observatorio Permanente Riesgos Psicosociales, 2006, 2007; PRIMA-EF Psychosocial Risk 
Management-Excellence Framework; Secretaría de Salud Laboral y Medio Ambiente, 2016; 
Vega, 2012a,2012b; entre otros). 
 
El resultado de esa implicación y participación se plasma en el Plan de prevención. 3 son los 
elementos clave en este momento:  

-  Construir una Política en Seguridad y Salud Laboral -SSL-, que incorpore el enfoque 
de género 

-  Desarrollar la participación y el diálogo social 
-  Concretar el Plan de prevención en materia psicosocial 
 

El Momento 2 se centra en desarrollar la intervención psicosocial. Aquí se distinguen 2 
grandes etapas: 

MOMENTO 2. 
INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL 

Conocer estado empresa 
Identificar y evaluar 
factores de riesgo 

Implementar planes actuación 
Control y seguimiento 

MOMENTO 1. 
VISIÓN COMPARTIDA 

 MOMENTO 3. 
APRENDIZAJE CONTINUO 

 

 

Política Salud y Seguridad  
Laboral 

Participación y Diálogo social 
Plan de prevención psicosocial 



Retos de la prevención de los riesgos psicosociales … más allá de su evaluación 

 

17 

 

-  Evaluación de los riesgos 
-  Programa de intervención psicosocial  

 
La evaluación de riesgos propiamente dicha supone realizar las siguientes actividades: Pre-
diagnóstico de la situación/Identificación de los factores de riesgo; Constituir un grupo de 
trabajo; Evaluación de riesgos psicosociales; Devolución de resultados a toda la organización; 
Elección de las actuaciones más adecuadas; Informe de evaluación de riesgos psicosociales. 

 
Por su parte, el Programa de intervención psicosocial comprende las siguientes actividades: 
Diseño de un programa de intervención psicosocial; Implantación del programa de 
intervención; Mantenimiento del programa y/o finalización; Informe de la intervención; 
Seguimiento, control y evaluación de la intervención; Informe final de la intervención. 
 
La planificación de esta actividad se realiza atendiendo a: 

1. Los factores de riesgo evaluados, que a su vez dependen de la metodología. Aquí es 
importante incorporar el enfoque de género. 

2. Las causas de los riesgos detectados, obtenidas mediante técnicas cualitativas. 
Utilizar solo cuestionarios puede llevarnos a medidas preventivas muy genéricas y 
que no resuelvan realmente la situación.  

3. Los niveles de riesgo obtenidos en la evaluación. 
4. Otras variables, como el enfoque de género, generacional y/o étnico. 

 
Este momento se orienta a lograr 4 objetivos clave: 

-  Conocer el estado actual de la intervención psicosocial en la empresa 
-  Identificar y evaluar los factores psicosociales (en la primera evaluación serían todos; 

en las posteriores dependería de la amplitud y el enfoque del Procedimiento) 
-  Implementar los Planes de actuación (acciones preventivas) 
-  Realizar el control y seguimiento de las acciones 

 
Como se observa, la intervención psicosocial supone un amplio abanico de actuaciones, 
siendo la evaluación un elemento más dentro de todo el Procedimiento.  
El Procedimiento debe ser flexible y adaptarse a las características de la situación. Esto 
implica que la intervención psicosocial debe también serlo, teniendo en cuenta la gravedad 
de los riesgos psicosociales identificados y el grado de exposición de lxs trabajadorxs. Por 
ello la intervención debe proceder de forma progresiva e inclusiva, según el nivel de 
exposición y la gravedad de los factores psicosociales de riesgo existentes en la empresa. 
 
En el Momento 3 se busca promover el aprendizaje continuo, que favorezca la mejora 
continua de la actividad preventiva psicosocial. Las actuaciones en los Momentos 1 y 2 no 
son elementos estáticos, imposibles de modificar. El seguimiento y la evaluación de las 
diferentes acciones no implica la finalización de las mismas, sino que son procesos de los que 
se han de seguir propuestas de mejora del sistema de gestión de la salud y la seguridad, que 
conlleven el perfeccionamiento de los niveles de protección. El enfoque a largo plazo 
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permite usar las dinámicas de implicación y participación (Momento 1), junto a los 
resultados e informes obtenidos a partir del seguimiento de las medidas preventivas 
(Momento 2), como fuentes del proceso de mejora continua. 
 
Todo ello permite obtener conclusiones sobre la conveniencia, adecuación y eficacia del 
Procedimiento preventivo integral, así como las oportunidades y obstáculos para la mejora 
continua. 
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7. CRITERIO TÉCNICO DE LA INSPECCIÓN 
 
 
Uno de los actores principales (si bien no debería serlo tanto) en la prevención de los riesgos 
psicosociales es la Inspección de Trabajo y Seguridad Social (ITSS). La “emergencia” (vieja 
etiqueta de marketing vigente desde hace ya 20 años) y el amplio impacto en la salud de lxs 
trabajadorxs (son, junto a los trastornos musculoesqueléticos, la principal fuente de daño 
para su salud) debería haber activado y promovido la prevención psicosocial en las 
empresas, y haberlas convertido en agentes proactivos (junto con lxs trabajadorxs y sus 
representatntes). Sin embargo, este cambio esperado aún no ha ocurrido; lo que mantiene a 
la Inspección como agente principal, y destacando su perfil controlador y sancionador. 
 
Para ayudar a las tareas de inspección en este ámbito, en 2009 se elaboró el Criterio Técnico 
CT 69/2009 sobre acoso y violencia en el trabajo. Y en 2021 se ha publicado el Criterio 
Técnico CT 104/2021, sobre actuaciones de la inspección de trabajo y seguridad social en 
riesgos psicosociales, con el que se viene a atender la Comunicación de la Comisión Europea 
(CE) de 10 de enero de 2017. 
 
En relación con las situaciones de acoso, el CT 104 resalta la STC 56/2019, que introdujo un 
cambio importante en la conducta de acoso, al considerar que no es necesario acreditar la 
intencionalidad de hacer daño, sino que bastaría con acreditar la presencia de un nexo de 
causalidad adecuado entre el comportamiento y el resultado del mismo sobre la persona 
trabajadora fruto de esta violencia (conducta deliberada).  
 
El CT 104 ratifica la obligación de lxs empresarixs de tener en cuenta la evaluación y la 
protección de lxs trabajadorxs frente a los riesgos psicosociales. Recoge las consideraciones 
específicas de su evaluación y de la aplicación de medidas preventivas. También detalla las 
condiciones que dan lugar a las actuaciones preventivas de la ITSS y las posibles actuaciones 
inspectoras. Es importante como se destacan los aspectos técnicos y jurídicos relacionados 
con la protección de las personas trabajadoras ante la exposición a riesgos psicosociales y 
ante situaciones en las que se ve afectada su salud. Igualmente, el CT 104 incluye un check 
list de actuaciones inspectoras sobre prevención de riesgos laborales, un modelo de 
requerimiento a dirigir a la empresa, un listado de factores psicosociales frecuentes por 
actividad económica y un compendio de medidas preventivas a poner en marcha. 
 
A la hora de definir los conceptos básicos, en este criterio se considera que los factores 
psicosociales pueden ser positivos o negativos, los primeros se deben potencias y los 
segundos considerarlos como factores de riesgo. Además, se señala que los factores de 
riesgo psicosocial pueden estar presentes en todo tipo de trabajo sin ninguna excepción, y 
que tienen un origen multicausal. 
 
El criterio técnico se estructura en tres actuaciones inspectoras: 
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1. Actuaciones de control de la gestión preventiva de los riesgos psicosociales. Estas pueden 
originarse por campañas de prevención de riesgos psicosociales; por denuncia específica de 
xs trabajadorxs de falta de evaluación de los riesgos psicosociales; o por propia iniciativa. 
Si la empresa no ha realizado la evaluación de riesgos psicosociales o está desfasada, se 
efectuará siempre un requerimiento. 
Si la empresa ha realizado y mantiene actualizada la evaluación de riesgos psicosociales, se 
comprobará su calidad, utilizando los mismos criterios que otras disciplinas  
preventivas. En concreto, se verificará: si la dirección de la empresa ha estado implicada en 
la evaluación; si el/la evaluador/a reúne la cualificación necesaria; si abarca a todxs lxs 
trabajadorxs; si se les ha consultado; si han sido informados y formados sobre los riesgos 
que deben afrontar en su trabajo; si se estructura por unidades de análisis homogéneas; si 
se han contemplado todos los factores de riesgo psicosocial presentes en la actividad de la 
empresa; si los factores de riesgo identificados han sido valorados según su gravedad; si se 
han adoptado medidas preventivas o se ha planificado su aplicación; si se ha previsto o 
efectuado un seguimiento y control de eficacia de las medidas; si se ha efectuado la consulta 
y participación de lxs delegadxs de prevención. 
Si la inspección tiene dudas razonables de que la evaluación haya identificado y evaluado 
correctamente los factores de riesgo psicosocial, puede entrevistar a lxs trabajadorxs 
afectadxs o a sus representantes. Si se detectan deficiencias en la gestión de la prevención 
de riesgos psicosociales, se emitirá requerimiento de subsanación; si el incumplimiento de 
las obligaciones de gestión es absoluto se iniciará procedimiento sancionador. 
 
2. Actuaciones motivadas por las denuncias sobre la exposición real a riesgos psicosociales. 
La Inspección debe comprobar los hechos y determinar el tipo de situación que se 
produce. Las medidas que derivan de la actuación inspectora son: 

-  realizar un requerimiento de medidas preventivas 
-  realizar funciones de asistencia técnica y de conciliación, mediación y arbitraje; 
-  ordenar la paralización de las actividades del trabajador/a ante riesgos psicosociales, si 

implica un riesgo grave e inminente para la seguridad y salud de lxs trabajadorxs 
-  extender acta de infracción por los hechos constatados y comunicar su contenido al 

Ministerio Fiscal 
 
3. Actuaciones sobre daños a la salud y accidentes de trabajo motivados por la exposición a 
riesgos psicosociales. Las actuaciones más típicas son: 

-  las relativas a la investigación de los daños a la salud, tengan o no la condición previa 
de su reconocimiento como accidentes laborales 

-  la vigilancia de la salud de las personas afectadas, que debe comprender la vigilancia 
de la salud mental 

-  las condiciones en las que se produce la vuelta al trabajo y el examen de 
compatibilidad y adaptación al mismo después de haber sufrido algún tipo de 
acontecimiento traumático 

 
Las medidas resultantes de la acción inspectora son las siguientes: 
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-  informe al INSS, a petición de la entidad gestora o de oficio, sobre la relación de 
causalidad entre factores de riesgo psicosocial presentes en el trabajo y la enfermedad 
que sufre la persona trabajadora a efectos de su consideración como accidente de 
trabajo. 

-  investigación de los accidentes de trabajo motivados por riesgos psicosociales y 
propuesta de recargo de prestaciones de Seguridad Social. 

-  en caso de comprobar la ausencia de medidas preventivas que hubieran podido 
motivar un accidente de trabajo, se puede iniciar un expediente sancionador en el 
orden social y proponer recargo de prestaciones de la Seguridad Social. 

 
 
Es conveniente que la evaluación de riesgos psicosociales se realice dentro de la evaluación 
general de riesgos, por su interacción con otros riesgos; si bien puede realizarse por 
separado como una evaluación específica en todos los puestos de trabajo o 
escalonadamente. Debe cubrir la totalidad de los puestos de trabajo, puesto que los factores 
psicosociales están presentes en todos ellos, incluyendo los puestos ocupados por personal 
de ETT contratados por la empresa usuaria. 
 
Se incide en la necesidad de seguir un método o procedimiento específico. También se 
insiste en la necesidad de considerar diferentes fuentes de información, y de la conveniencia 
de triangular los datos. Se recalca la importancia del anonimato y de la confidencialidad. Y se 
recoge que es el/la técnicx evaluador/a quien debe tomar la decisión sobre el procedimiento 
a seguir. Es estx profesional quien debe elegir la metodología de forma justificada 
técnicamente, previa consulta a la empresa y a lxs delegadxs de prevención. 
 
No se destaca ningún método de evaluación en particular, sino que se mantiene que debe 
acreditar confianza y garantizar validez y fiabilidad. No se pueden utilizar para la evaluación 
de riesgos psicosociales encuestas de satisfacción o de clima laboral, sin perjuicio de su 
utilidad como información complementaria. Se incorpora la necesidad de constituir como 
unidad de análisis el género. También se refiere a la edad o antigüedad y otras variables 
como tipo de contrato, horarios, origen cultural y teletrabajadores. 
 
Se mantiene la necesidad de integrar las medidas que se adopten a raíz de la evaluación 
psicosocial en el Plan de Prevención, y realizar un seguimiento de las mismas para 
comprobar su implantación y su eficacia. Corresponde a la Dirección de la empresa asumir la 
responsabilidad de seleccionar las medidas preventivas concretas, con el asesoramiento del 
servicio de prevención, y previa consulta a los y las delegadas de prevención. Se diferencian 
diversos niveles de actuación (primario, secundario y terciario) para su aplicación cuando sea 
necesario, siendo las medidas organizativas o primarias las que tienen prioridad por 
combatir el riesgo en su origen, es decir, incidimos en el foco del problema. En las medidas 
preventivas, siempre que el resultado de la evaluación lo haya identificado, deben 
promoverse buenas prácticas y políticas contra el acoso. 
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8. NEGOCIACIÓN COLECTIVA 
 
La Negociación Colectiva, así como el Diálogo Social, son importantes herramientas para 
poder abordar la prevención de los riesgos psicosociales. 
 
Tradicionalmente, la presencia de cláusulas sobre la seguridad y la salud psicosocial en los 
Convenios Colectivos ha sido escasa. Y se ha producido más por impulsos externos que por la 
propia dinámica de la negociación. Así, empezaron a aparecer cláusulas haciendo referencia 
al estrés fruto del Acuerdo marco sobre el estrés laboral, firmado en 2004. Igual que el 
Acuerdo marco europeo sobre acoso y violencia en el trabajo, firmado en 2007 abrió la 
puerta a que aparecieran cláusulas sobre este riesgo. Y la Ley Orgánica 3/2007, para la 
igualdad efectiva de hombres y mujeres favoreció la incorporación de la perspectiva de 
género en el abordaje de la salud laboral en la Negociación Colectiva. 
 
Estos tres “empujones” exógenos han servido para que los Convenios Colectivos empiecen a 
permeabilizarse a los factores psicosociales de riesgo. Y parece que siguen siendo los 
factores externos los que guían las dinámicas de negociación colectiva, en relación con los 
factores psicosociales. Los aspectos que desatacan ahora en la hoja de la Negociación 
colectiva son el teletrabajo, el derecho a la desconexión, y profundizar en la perspectiva de 
género. 
 
Así, en relación con el abordaje de la salud desde la perspectiva de género, Ana García de la 
Torre -Secretaria de Salud Laboral y Medio Ambiente de UGT- reclama “incluir en los 
convenios cláusulas de prevención de riesgos laborales siempre teniendo en cuenta el 
enfoque de género para poder acabar con las situaciones de discriminación que existen en la 
actualidad y proteger con más eficacia a las mujeres de nuestro país”. 
 
Otros aspectos a trasladar a las mesas de negociación de todos los convenios colectivos son 
el Teletrabajo y el derecho a la desconexión. En relación con la Ley 10/2021, de 9 de julio, de 
trabajo a distancia Luis Pérez Capitán (Director del Servicio de Estudios Confederal de UGT) 
señala que “hay hasta 17 menciones en la ley sobre la negociación colectiva, con derechos 
tan importantes como el de la desconexión digital, el de la prevención o el de la formación de 
la persona teletrabajadora”. Jesús Gallego (Secretario de Relaciones Internacionales de UGT) 
destaca la necesidad de incorporar “no solo mejoras y necesidades concretas de regulación 
del teletrabajo o el trabajo a distancia, sino también una regulación del derecho a la 
desconexión que incluya propuestas de sanción a quienes incumplan este derecho, 
especificando las formas de perturbarlo”. 
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Según los datos de la negociación colectiva correspondientes a 2020, aunque durante el año 
pasado se multiplicó por tres el volumen de teletrabajo, el número de personas trabajadoras 
amparadas por un convenio que regule esta modalidad descendió un 2% respecto a 2019. En 
cuanto a la desconexión digital, sólo 20 convenios firmados en 2020 contenían cláusulas a tal 
efecto, por lo que UGT concluye que la regulación de la desconexión laboral por convenio 
colectivo ha pasado "prácticamente desapercibida en 2020, en plena extensión del 
teletrabajo". 
 
Combinando ambas líneas de trabajo, el estudio “Teletrabajo y Corresponsabilidad” (UGT, 
2021) muestra que los países con menos leyes estatales, pero con mayor diálogo social en el 
seno de las empresas, son aquellos que más éxito cosechan en teletrabajo y 
corresponsabilidad. Y de forma complementaria: las leyes generales de impulso al 
teletrabajo sólo triunfan, en términos de corresponsabilidad, si son fuertemente respaldadas 
por gobiernos que las respeten y hagan respetar, procurando establecer colaboraciones con 
aquellas empresas que se demuestren socialmente responsables. Aclarar conceptos y 
desterrar mitos desde el principio de la negociación, incluir al teletrabajo como un indicador 
básico del plan de igualdad, asociar teletrabajo a adaptación de jornada y flexibilidad 
horaria, evitando reducciones de jornada por cuidados (mayoritariamente ejercidas por 
mujeres, con el perjuicio económico y profesional que ello comporta) o instaurar una cultura 
laboral con perspectiva de género son algunos de los consejos que humildemente 
proponemos. 
 
Según lo expuesto hasta aquí, otros aspectos que deberían contemplarse en la Negociación 
Colectiva, vinculados con la prevención psicosocial, guardan relación con el Criterio Técnico 
104/2021, sobre actuaciones de la inspección de trabajo y seguridad social en riesgos 
psicosociales, y el énfasis que realiza en la evaluación de calidad, así como en la vigilancia de 
la salud mental. Igualmente, todos los desarrollos que está generando la digitalización, la 
robotización, la Inteligencia Artificial y la algoritmocracia deben empezar a ser considerados 
también, y trasladados a las mesas de negociación. Junto a esto, es importante que cada 
sector incorpore cláusulas referidas a la salud y seguridad psicosocial adaptadas a sus 
propias peculiaridades. 
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