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Cada dia 3400 de los mas de 7400 millones de personas a nivel mundial, acuden a trabajar'. El tiempo
invertido en el trabajo es mayor que casi cualquier otra actividad, incluyendo dormir. Y se estima que una
persona promedio pasara al menos 90.000 horas trabajando durante toda su vida, lo que equivale
aproximadamente a mas de un tercio de sus horas de vigilia®. Estos datos ponen de relieve el impacto que
ejerce el trabajo sobre la vida de las personas y por tanto, también sobre la salud y la enfermedad.

Ya Bernardino Ramazzini (1633-1714)% en su libro sobre enfermedades profesionales e higiene industrial,
publicado en 1700 con el titulo «Iratado de las enfermedades de los artesanos», denunci6 las condiciones
insalubres de los mineros, las intoxicaciones con plomo y mercurio en diferentes profesiones, los peligros del
sedentarismo y la influencia de los factores ambientales. Recomendaba medidas preventivas que debian
abarcar tres niveles: la eliminacion del riesgo, su control a través de la ingenieria y la prevencion personal.

Ramazzini (considerado el padre de la Medicina del Trabajo) fue un adelantado a su época al reclamar
la reduccion de la jornada laboral, implementacion de descansos, la adopcion de posturas correctas (lo que
hoy llamamos ergonomia), la adecuada alimentacién y la lucha contra la pobreza®.

Desde entonces, los programas y estrategias de seguridad y salud laboral se han centrado principalmente
en garantizar que el trabajo fuera seguro y que los trabajadores estuvieran protegidos de los danos que del
mismo se derivan. Sin embargo, las nuevas tendencias se centran en todos aquellos factores relacionados con
el trabajo y que pueden servir para mantener y mejorar la salud y seguridad del trabajador®.

Un ejemplo de ello es el National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH), que forma
parte de los Centers for Disease Control and Prevention de los EE.UU., que tiene como objetivo concienciar
a los empleadores y empoderar a los trabajadores para crear lugares de trabajo seguros y saludables. Una de
sus lineas maestras es la «Total Worker Health (TWH)», una «estrategia que integra la seguridad ocupacional
y proteccion de la salud con la promocién de la salud a fin de prevenir lesiones y enfermedades a los
trabajadores y mejorar su salud y bienestar». Toma como base lo expuesto anteriormente, al reconocer que
el trabajo es un determinante social de la salud y que factores como pueden ser las cargas de trabajo, la
exposicion al estrés, entornos saludables, programas de actividad fisica, acceso a alimentos saludables y
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licencias remuneradas entre otros, tienen un impacto notable en el bienestar y salud de los trabajadores*®.
La evidencia cientifica actual respalda lo que muchos profesionales de la seguridad y la salud, asi como los
mismos trabajadores, habian sospechado desde hacia tiempo: los factores de riesgo en el lugar de trabajo
pueden contribuir y contribuyen a problemas de salud que habian sido considerados como no relacionados
con el trabajo®. Por ejemplo, en los trabajadores por turnos y con horarios de trabajo no tradicionales se
elevan de forma significativa las tasas de sobrepeso, obesidad y algunas enfermedades metabolicas®’.
También hay factores de riesgo vinculados con los trastornos del sueno?®, las enfermedades cardiovasculares’,
el estrés, la ansiedad y la depresion entre otras™™°.

Los riesgos psicosociales relacionados con el trabajo también presentan efectos negativos para la salud
y seguridad de los trabajadores y las empresas, dando como resultado un rendimiento limitado. Y si se
mantienen en el tiempo, graves problemas de salud, incluyendo ansiedad, depresion, intentos de suicidio,
problemas del suefo, lumbalgias, fatiga crénica, problemas digestivos, enfermedades autoinmunes,
enfermedades cardiovasculares, hipertension arterial y dlceras pépticas. Ademas de la reduccion de la calidad
de las relaciones de pareja, familiares y sociales®.

Ya en 2007, Diaz Franco!' argumentaba que «desde una consideracion laboral de la vigilancia de la
salud hay un tema desencadenado, directa o indirectamente, por el estrés que, como otros de caracter grave,
debe ser recogido entre las prioridades de la medicina del trabajo: se trata de la presencia de habitos de
sobre nutricion generadores de situaciones de sobrepeso y obesidad que constituirian factores de riesgo de
patologias multiples y actuarian como agravantes de cualquier enfermedad>.

Estas patologias, ademas de tener un elevado coste humano, también suponen un elevado gasto a nivel
global para empresas y gobiernos. No solo los gastos directos de la atencién médica, sino también los costes
indirectos de la pérdida de productividad debido al absentismo y al «presentismo», es decir, cuando una
persona acude a trabajar pero no puede rendir a plena capacidad debido a un problema de salud fisico o
mental'?. De hecho, las pérdidas de productividad debido a las bajas laborales y el presentismo son incluso
mas elevadas que los costes directos del tratamiento médico (un promedio de 2,30 dolares en pérdida de
productividad por cada délar en gastos médicos)?. Datos del Foro Econémico Mundial y la Escuela de Salud
Publica de Harvard estiman que las principales enfermedades crénicas y las enfermedades mentales se
traduciran en un total acumulado proyectado de 47000 billones de ddlares en la producciéon econémica
perdida a nivel mundial de 2011 a 2030°.

Una correcta alimentacion junto con una adecuada hidratacion, tienen el potencial de influir en muchos
aspectos del trabajo’®, sin embargo, resultan escasas las intervenciones nutricionales como medida para
mejorar la salud y el rendimiento de los trabajadores. Algo que seria impensable, por ejemplo, en el deporte,
donde la nutricion es parte fundamental para optimizar el rendimiento y donde se han desarrollado
recomendaciones basadas en la evidencia y las mejores practicas'+".

Empresas e instituciones tienen la responsabilidad de que los alimentos disponibles en el lugar de
trabajo sean nutricionalmente adecuados o por el contrario, hacer que las opciones no saludables no estén
disponibles (conforme a la estrategia NAOS)'°. La industria alimentaria bombardea constantemente al posible
comprador con anuncios de productos relacionados con supuestas mejoras en la salud, el estado de alerta,
el aumento de energia o la reduccion de la fatiga. Y sin un adecuado conocimiento, el trabajador puede
tomar malas decisiones nutricionales debido a la falta de informaciéon adecuada sobre los beneficios o
perjuicios de ciertos productos®.

Entre las actuales tendencias centradas en la nutricion y la salud laboral, destaca la creacién de un
nuevo concepto, la nutra-ergonomia. Definida como da interfaz entre los trabajadores, su entorno de trabajo
y el rendimiento en relacion con su estado nutricional. Considera que la nutricién es una parte integral de
un lugar de trabajo seguro y productivo que abarca la salud fisica y mental, asi como el bienestar a largo
plazo de los trabajadores»'?.

Desde una perspectiva global, los programas de salud y bienestar en el lugar de trabajo se presentan
como la mejor herramienta para afrontar esta problematica creciente'?. Los programas integrales de salud se
definen como «un conjunto de estrategias coordinadas (que incluyen programas, politicas, beneficios, apoyos
ambientales y enlaces a la comunidad circundante) que se implementan en el sitio de trabajo, disefiados para
mejorar la salud y la seguridad de todos los empleados»'’. Recientes estudios respaldan la efectividad de
estos programas en el lugar de trabajo para mejorar la salud de los empleados y los resultados de
productividad'>'78, Ademas, existe un consenso general en que la combinacién de intervenciones de
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multiples componentes (centradas en el manejo del estilo de vida que abarca el manejo del estrés, la
actividad fisica, la nutricion, el control del habito tabaquico y el consumo de alcohol) es mas efectiva que los
programas que se centran en una sola intervencion (solo ejercicio por ejemplo)**.

Esta evidencia apremia a gobiernos, organizaciones cientificas y empresas a implementar medidas,

politicas y estrategias globales en materia de seguridad y salud laboral que se centren en los factores
organizacionales, conductuales y ambientales relacionados con el trabajo y que influyen de forma directa en
la salud general del trabajador y de la empresa, prestando especial atencion a la nutricion.
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