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La Sociedad de Oncología Médica nos alerta de que una de cada dos personas tendrá un 
cáncer a lo largo de su vida, siendo éste la causa de su muerte. El cáncer de pulmón es el más 
mortífero, produciendo un 20,6% de las muertes, porque se detecta en un estadio avanzado y 
las terapias aplicadas, no son curativas.  

Según un estudio de la aseguradora AXA, el País Vasco es la comunidad autónoma, con mayor 
mortalidad por cáncer.  

Por otro lado, la OIT afirma, que el 9,6% de todas las muertes por cáncer, son atribuibles al 
trabajo, calculando 95.581 muertes anuales por esta causa en la Unión Europea. Es decir, una 
cifra 11 veces superior a las muertes producidas por los siniestros laborales, como uno de los 
aspectos más inhumanos y silenciados de la explotación laboral.  

En Euskadi, son numerosos los pensionistas y trabajadores en activo, que habiendo trabajado 
en ambientes polvorientos, están enfermos y tratados por las unidades de Neumología de 
OSAKIDETZA (Servicio publico vasco de Salud), de enfermedades respiratorias crónicas como 
la EPOC, fibrosis pulmonar en sus variantes (Silicosis, Asbestosis u otras Neumoconiosis), 
enfisema y cáncer de pulmón, pleura, laringe o fosas nasales, entre otras.  

Como resultado del pasado industrial, muchas de estás enfermedades son de origen laboral y 
deberían ser declaradas Profesionales, mejorando las pensiones de los enfermos o viudas y 
pasando los costes sanitarios a cargo de la Mutua.  

No solo, no se declaran profesionales, sino que se termina culpabilizando al enfermo por sus 
hábitos de fumar. El hábito de fumar es cancerigeno, por tanto, un agravante de las 
enfermedades respiratorias de origen laboral. Cuando dicho hábito, se utiliza para ocultar las 
exposiciones laborales, se convierte en fraude.  
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No podemos esperar, que leyes y decretos específicos, resuelvan estás ocultaciones, como al 
parecer, esperan la mayoría de los responsables sindicales. Sin una acción sindical especifica, 
para la visualización y reconocimiento de su origen, quedaran ocultas, dificultándose la 
adopción de medidas preventivas, que eviten nuevas casos. 

Reconocimiento del cáncer y otras enfermedades crónicas por el polvo en el trabajo 

Era y continua siendo habitual, entre los trabajadores de la industria y la construcción, extraer 
“Tinta chipirón” de las narices, como resultado del ambiente de trabajo polvoriento, avisando de 
las partículas en suspensión que penetran, junto al oxigeno en los pulmones, en los cinco litros 
de aire, que inhalamos cada minuto. 

La actividad que CCOO Euskadi, viene desarrollando para visualizar las enfermedades 
respiratorias, junto con ASVIAMIE y SILIKOSIA, (Asociaciones de victimas del Amianto y 
Silicosis), está posibilitando que aflore una epidemia de enfermedades profesionales derivadas 
del amianto, en sectores que jamás evaluaron el riesgo de su utilización, permitiendo el 
diagnóstico de Silicosis invalidantes a jóvenes marmolistas, tras manipular Aglomerados de 
cuarzo,  o casos de trabajadores de la fundición que por su exposición a múltiples 
contaminantes llegan a contraer simultáneamente Silicosis, Asbestosis así como cáncer 
pulmonar con trágicos resultados para su salud. 

El reconocimiento de estas enfermedades, unido a la exigencia de indemnizaciones por Daños 
y Perjuicios, incluidos Recargos del 30 o 40 % en las Prestaciones de Seguridad Social, por la 
falta de medidas seguridad, a pagar por las empresas, está generando un debate social, sobre 
si las inversiones preventivas que no se hicieron, no hubieran sido más baratas y rentables 
para todos, y la urgente necesidad de crear un Fondo de Compensación para las victimas, 
dado el aumento de sentencias judiciales, que condenan a las empresas responsables o 
sucesoras, al pago de varios cientos de miles de euros, en concepto de indemnización a las 
víctimas, generando problemas de liquidez financiera en algunas, amenazando incluso su 
futuro. 

No es nuevo que el origen del cáncer y otras enfermedades respiratorias de origen laboral, ha 
venido siendo ocultada por los Médicos de Empresa, los Servicios de Prevención y las Mutuas 
patronales, con la complicidad de los gestores de la Sanidad, los Equipos de Valoración de 
Incapacidades de la Seguridad Social, y la pasividad de la mayoría sindical, en muchos casos. 

La embrionaria visualización del origen laboral de algunas enfermedades, derivadas de la 
exposición a agentes tan nocivos y presentes en el trabajo como los humos de soldadura, las 
emisiones de motores diesel, la Brea y el asfalto, los Hidrocarburos aromatizados, los baños de 
Cromo, el Níquel, el polvo de madera, y un largo etcétera nos deja al descubierto, la amplitud 
de la ocultación y el desprecio empresarial a la prevención de las enfermedades laborales, al 
no tratarse de daños traumáticos e instantáneos, aun cuando sus consecuencias sean mas 
graves que los Accidentes de Trabajo.  

Tampoco es casualidad, que haya cundido la alarma entre las Mutuas, tras movilizar todos sus 
recursos jurídicos, lograr una Sentencia del Tribunal Supremo, trasladando los costes de las 
prestaciones económicas y sanitarias de estás enfermedades, al Instituto de la Seguridad 
Social (INSS). 

Las enfermedades profesionales registradas en el Reino de España, son insignificantes, 
sustancialmente inferiores al entorno europeo. Mientras, Francia o Alemania, registran 
anualmente entre 1.000 y 1.500 muertes por enfermedad profesional, el Reino de España 
declara unas pocas pensiones de viudedad y unas decenas de cánceres profesionales. 
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Este subregistro de Enfermedades Profesionales (EEPP), es resultado de la falta de 
sensibilidad de los médicos de atención primaria, por los riesgos laborales, con la complicidad 
culpable de la escasa acción sindical preventiva, para reconocer y compensar los daños a la 
salud de los trabajadores/as.  

Gracias a la ocultación del origen laboral de las enfermedades, las Mutuas patronales, realizan 
un gran negocio, al trasladar los costes sanitarios de las enfermedades a la Sanidad pública, a 
la vez que solicitan a los gobiernos  una reducción de las cotizaciones empresariales por 
Accidente de Trabajo y Enfermedad Profesional. 

La silicosis y otras neumoconiosis 

Desde inicios del siglo XX, es conocida la relación entre el polvo de Sílice y la Silicosis, como 
enfermedad pulmonar de los mineros. Recogida por la ley republicana de 13 de Julio de 1936 
sobre  Enfermedades Profesionales (EEPP), quedó truncada por el levantamiento militar-
fascista, hasta que en 1941, la Dictadura aprueba el Seguro obligatorio de la Silicosis y en 
1947, regula las Enfermedades Profesionales, incluyéndola. 

La IARC (Agencia Internacional del Cáncer) declaró en 1996, la Sílice cristalina, como 
sustancia cancerigena para los humanos, pero el Gobierno de Rajoy, presionado por la CEOE, 
se resiste a su inclusión en el listado de cancerigenos laborales, no apoyando la reducción de 
la concentración de Sílice permisible en el ambiente de trabajo. 

Quienes pronosticaron, hace décadas, el fin de la Silicosis, se equivocaron, al ignorar el riesgo 
de Silicosis en otros sectores, diferentes a la minería del carbón.  

El CAREX, sistema internacional de información sobre cancerígenos en el lugar de trabajo 
señala que más de 400.000 trabajadores en el Reino de España continúan expuestos a la 
Sílice cristalina en su trabajo.  

Aun teniendo en cuenta, la Infra-declaración  de EEPP, el CEPROSS (registro del Ministerio) 
recoge en los 6 primeros meses de este año, 424 enfermedades profesionales respiratorias, 
derivadas de la inhalación de sustancias. 

Entre ellas 123 de polvo de Sílice, 34 por fibras de Amianto y 1 por polvo de Carbón.  

La Silicosis o Neumoconiosis (Sílice y nódulos fibroticos en los pulmones), no es una 
enfermedad nueva en la siderurgia vasca, simplemente, durante décadas los trabajadores 
enfermaban o morían, sin conocer el origen de su enfermedad, no requiriéndose a las 
empresas medidas de prevención frente al ambiente de trabajo polvoriento, ni realizando los 
reconocimientos médicos semestrales.  

La Federación de Industria de CCOO Euskadi, preocupada por esta epidemia, esta 
desarrollando una actividad informativa por las comarcas. Por ello, es previsible que aparezcan 
enfermos, entre desempleados y jubilados, dado que la enfermedad aparece, décadas más 
tarde de la exposición. 

Los aglomerados de cuarzo, urge su sustitución  

En las últimas décadas, las multinacionales (SILESTONE, QUARELLA, COMPAC, OKITE,…) 
han sacado al mercado un producto estéticamente brillante, que esconde graves 
consecuencias para la salud de sus instaladores.  

Me refiero a las placas de Aglomerados de cuarzo, instalados en las encimeras de cocinas y 
baños de innumerables domicilios. 
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Mientras el mármol natural contiene un 15% de Sílice en su composición, dichas placas 
reconstituidas y de infinitos colores y acabados, conocidas a veces por sus nombres 
comerciales contienen mas del 95% de Sílice cristalina convirtiéndose en productos realmente 
peligrosos.  

Esto se agrava, si tenemos en cuenta, que los instaladores desarrollan su actividad, en el 
interior de viviendas sin aspiraciones localizadas, ajustando y puliendo, en ambiente 
polvoriento, sin métodos húmedos, y desconociendo  el riesgo, contrayendo graves 
enfermedades pulmonares.  

CCOO Euskadi, detectó en Bizkaia la epidemia de Silicosis (y promovió una Alerta sanitaria), 
en tanto que afectaba al 60 o 70% de los marmolistas, empleados en las pequeñas empresas 
del sector.  

Epidemia que llego a incapacitar, incluso a jóvenes de 30 años.  

Señalar, que previamente a la detección de las enfermedades, el sector entró en crisis, 
reduciendo un 70% los puestos de trabajo, siendo seguro, que muchos de los que fueron 
despedidos, se encontrarán enfermos y con dificultades para un diagnostico adecuado de la 
enfermedad. 

Es escandalosa la actitud de los Servicios de Prevención, que engañando a las empresas que 
los contrataban, no evaluaron el riesgo, ni realizaron a los trabajadores los reconocimientos 
médicos específicos, y menospreciando el riesgo de la Silicosis no detectaron la enfermedad. 
Los médicos de los Servicios de Prevención, llegaron a recomendar dejar de fumar (incluso a 
no fumadores), al observar los problemas respiratorios, siendo imputados penalmente en 
algunos casos junto con el Servicio de Prevención, por su responsabilidad en dichas prácticas 
fraudulentas.  

Siendo necesario la adopción de medidas técnicas para reducir la exposición al Sílice, es 
urgente e inaplazable, la sustitución de los Aglomerados de Cuarzo, por productos menos 
peligrosos, unido a su retirada del mercado, caso contrario, la Silicosis entre los marmolistas, 
se convertirá en una pandemia, similar o mas grave a la del amianto. 

Por otro lado, la visualización de la epidemia de Silicosis, ha posibilitado, que el Instituto de la 
Seguridad Social, se haya visto obligada a cambiar de criterio en la concesión de los grados de 
Invalidez Permanente, posibilitando que trabajadores con Silicosis simple, sean 
automáticamente cambiados a otros puestos libres de polvo y si no fuera posible, como es 
habitual en las pequeñas marmolerías y fundiciones, se les conceda la Invalidez Permanente 
Total, acabando con la condena a la que venían siendo sometidos los enfermos con Silicosis 
simple, obligados a continuar trabajando en ambientes de polvo, hasta que el agravamiento de 
la enfermedad, les incapacitase.  

Asbestosis, mesotelioma y cancer pulmonar por amianto 

Estudios de la Organización Mundial de la Salud (OMS), al igual que otras Instituciones, 
calculan la muerte anual de 107.000 personas en el mundo por la inhalación de la fibra del 
amianto. Una autentica catástrofe sanitaria, que aumentara, hasta un 50% en los próximos 
años, con la muerte anual de 47.000 europeos.  

Cifras que no generan la suficiente reacción social e institucional, para lograr la prohibición 
mundial de la producción y comercialización de la fibra cancerigena.  

En un estudio realizado por la Dra. Montserrat García Gómez y Alfredo Menéndez de la 
Universidad de Granada, afirman, que entre 1975 y 2010, fallecieron 6.037 personas a causa 
de un Mesotelioma (cáncer pleural, cuya única causa conocida es la inhalación de amianto). 
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Asimismo, señalan que el 98,8% de los cánceres de bronquios y pulmón derivados del 
amianto, no se declaran como enfermedad profesional. 

Resulta escandaloso, que tras prohibición del amianto, por más de 55 gobiernos estatales, no 
disminuyan las toneladas comercializadas.  

Las Instituciones Europeas, pronosticaron que antes del 2.030, morirían 250.000 personas por 
Mesotelioma y otros 300.000 por cáncer de pulmón, por el amianto. Al escalofriante pronostico, 
hay sumar la previsión de unas 40.000 muertes en el Reino de España, en el mismo periodo.  

Desde la década de los 60 hasta los 90, decenas de miles de trabajadores vascos, 
especialmente mecánicos, electricistas y personal de mantenimiento, manipulamos o 
estuvimos en contacto con el amianto, sin protección alguna y total desconocimiento del riesgo.  

En la actualidad, unas 6.900 personas de la CAPV y 2.790 en Navarra, mas otras 34.000 del 
resto del Reino, figuramos incluidos en el fichero de la Administración, como trabajadores 
“probablemente” expuestos al amianto, con derecho a reconocimientos médicos post-
ocupacionales. Cifra que escasamente recoge a 1/5 de los trabajadores que estuvimos 
expuestos. El registro y la vigilancia médica específica, son claves para la detección precoz de 
la enfermedad y su reconocimiento profesional. Lamentablemente, son muchos todavía, los 
que descartan registrarse, con la excusa, de que “apenas estuvieron expuestos“, no siendo 
ésta una garantía para no enfermar por amianto.  

Igualmente, que nuestras Administraciones Sanitarias, no garanticen la vigilancia sanitaria, ni al 
50% de las personas inscritas, expresa la falta de interés de estás Autoridades con las 
enfermedades del amianto. 

La exposición laboral a la fibra cancerigena en Euskadi, fue muy amplia, sin limitarse a la 
industria del amianto.  

Las enfermedades reconocidas, así nos lo indican, no quedando ni un sector de la industria sin 
riesgo. Desde los Astilleros Navales, y sus subcontratas, … a la industria siderúrgica, con Altos 
Hornos de Vizcaya, GERDAU, ARCELOR, NERVACERO,…, hasta las pequeñas fundiciones, 
…, de las ferroviarias como CAF, RENFE, WAGON LITS,…, a las industrias químicas, como 
MICHELIN, FIRESTONE, PETRONOR, IBERDROLA, …, pasando por la industria Cerámica, la 
del Vidrio de Bakelita (IQU; PAISA) o la industria del Papel, del personal de obras en 
Mantenimiento en diferentes Ayuntamientos, OSAKIDETZA, BBVA, a diferentes talleres 
mecánicos del automóvil, …, siendo la lista muy extensa. 

Asimismo otras muchas empresas, se verán salpicadas en los próximos años, con la aparición 
de nuevos casos. 

Hay que señalar, que más del 95% de las empresas, con enfermos, jamás declararon que 
utilizaron amianto, hecho que dificulta el reconocimiento profesional de los canceres. Quienes 
lo hicieron, mintieron, dando unas cifras insignificantes de trabajadores expuestos. Todas las 
empresas, incumplieron la obligación de evaluar el riesgo, de vigilancia de la salud, de dotar de 
protección respiratoria,…etc., por tanto, una vez reconocidas las enfermedades, la lucha 
administrativa y judicial (Solicitudes de recargos de Prestaciones y demandas de Daños y 
Perjuicios) de los afectados es durísima.  

No nos olvidamos de las víctimas, por contaminación extra-laboral. De las nefastas 
consecuencias de la inhalación del amianto, no se libraron las mujeres que trabajaban 
cuidando las familias. Enfermaron al resultar contaminadas, lavando la ropa de trabajo 
expuesta al amianto de sus maridos o hijos, o por el polvo que expulsaba la industria, situada 
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frente a la vivienda. Otras, como las detectadas en Navarra y Bergara, por ir a trabajar, sin 
contrato, ni prevención alguna, arreglando los sacos, que transportaban la fibra cancerigena.  

Es injusto, que ninguna de estas víctimas, tenga derecho a la pensión por Enfermedad 
Profesional, ni a otras compensaciones, mientras se cree el Fondo de Compensación, tal como 
existe en Francia u otros países. Con ese objetivo, es necesario reforzar la movilización social. 

Excusas empresariales, tras incumplimientos preventivos 

Durante años y todavía hoy, las empresas, tratan de eximir cualquier responsabilidad por las 
enfermedades del amianto, a veces apoyados por desvergonzados Inspectores de Trabajo, 
como Juan Miguel Zubeldia de la Inspección de Trabajo de Gipuzkoa, que llegó a escribir, con 
total descaro, en un expediente por Recargo de Prestaciones, la “legislación de protección 
sobre los riesgos de exposición al amianto, es relativamente reciente” refiriéndose a la Orden 
Ministerial de 21-07-82, y tratando de ocultar la Doctrina del Tribunal Supremo (ya recogida por 
innumerables sentencias), que señala la legislación ya existente durante la Dictadura, y que fue 
incumplida, de forma generalizada por las empresas, mientras los Inspectores de Trabajo y 
Gabinetes de Seguridad e Higiene, cerraban los ojos, ante los riesgos del amianto y otras 
sustancias.  

Leyes sin duda, discutibles, incipientes y tal vez escasamente preventivas, pero, que si se 
hubieran cumplido, la epidemia de enfermedades respiratorias, actualmente sería menor.  

La actitud de las empresas es similar, cuando señalan, incompatible la producción y  el trabajo 
libre de polvo, oponiéndose a que se reduzcan los Valores Limite de exposición a Sílice y 
equiparación a otros países europeos.  

Señalo a continuación, la legislación laboral franquista en relación al amianto o la Sílice, que 
fue incumplida, cuya infracción tratan de ocultar: 

• El Reglamento de Seguridad e Higiene en el Trabajo recogido en la Orden Ministerial 
de 1940, establecía: Que el aire de los locales de trabajo y anexos, se mantendrá en 
un grado de pureza tal que no resulte nocivo a la salud del personal y cuando pueda 
llegar a serlo, se dispondrá de analizadores e indicadores de su composición. 
Imponiendo a su vez diversas medidas preventivas. 

• El Decreto de 10 de Enero de 1947, incluía la ASBESTOSIS y la SILICOSIS en el 
Cuadro de Enfermedades profesionales 

• Decreto de 1957, prohibiendo el trabajo a mujeres y menores, incluyendo los trabajos 
de extracción, manipulación y molienda de amianto. 

• Orden Ministerial de 1959, del Reglamento de los Servicios Médicos de Empresa, que 
obligaba a la realización de reconocimientos médicos periódicos a los trabajadores, 
que en el caso de estar expuestos a riesgos pulvigenos, debían ser semestrales o 
mensuales, si la exposición estuviera cercana al Limite de Seguridad. 

• Decreto de 1961, sobre Listado de Enfermedades Profesionales, señalando 
actividades de riesgo del amianto o sustancias que lo contengan (guarniciones de 
frenos, fibrocemento, material aislante,…). 

• Reglamento de Industrias Molestas, Insalubres, Nocivas y Peligrosas de 1961, 
imponiendo unos niveles máximos de concentración de partículas de amianto y Sílice 
en el aire y la obligación de instalaciones eficaces de aspiración o depuración. 
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• Reglamento de Enfermedades Profesionales de 1962, que recoge reconocimientos 
médicos semestrales en los trabajos con riesgo de Asbestosis y Silicosis, obligando a 
cambiar de puesto en los supuestos de detectarse la enfermedad, dichas medidas se 
incorporan posteriormente a la Ley de Seguridad Social de 1966. En 1978, se incluye 
el Mesotelioma, el cáncer de bronquio y pulmón, como Enfermedad Profesional en 
trabajos expuestos al amianto. 

• La Ordenanza General de Seguridad e Higiene en el trabajo de 1971, que obligaba a 
las empresas a “Adoptar cuantas medidas fueran necesarias en orden a la más 
perfecta organización y plena eficacia de la debida prevención de los riesgos que 
puedan afectar a la vida, integridad física de los trabajadores” Entre otras medidas de 
higiene, señala: “Limpieza diaria y completa de los locales de trabajo, fuera del horario 
laboral, con sistemas de aspiración o en su defecto con sistemas húmedos, 
prohibiendo llevar la ropa de trabajo para su lavado al domicilio, como otras medidas 
para la higiene personal”. 

• Igualmente, tras la Orden Ministerial de 1982 y de 1984, la mayoría de las empresas 
que manipulaban amianto, no se registraron en el RERA, ni incluyeron a todos los 
trabajadores expuestos a la fibra cancerigena. Las que se registraron, no incluyeron ni 
al 10% de los trabajadores expuestos, mientras continúan sin realizar mediciones 
higiénicas, ni reconocimientos específicos, etc. 

Este incumplimiento, genero graves daños en la salud de los trabajadores y trabajadoras. Con 
el agravante de que esta práctica no era exclusiva de las pequeñas empresas, sino que las 
grandes, que contaban con Servicio Médico propio y personal asignado a tareas de Seguridad 
e Higiene, incumplieron igualmente la legislación, pese a conocer perfectamente los riesgos 
para la salud.  

Los nefastos pluses salariales por Tóxico, Penoso y Peligroso o por trabajo Nocturno, con los 
que silenciaban las protestas, era favorecida por la cultura economicista dominante, los 
míseros salarios y la clandestinidad sindical. 

!  

Parlamentarios vascos en apoyo a ASVIAMIE 

!7

http://www.sinpermiso.info


J. Uzkudun, La lucha sindical contra las enfermedades respiratorias                                             www.sinpermiso.info

El parlamento vasco por la creación de un fondo de compensación a las víctimas del 
amianto 

El 25 de Junio, el Parlamento Vasco, después de años de consensuar la iniciativa de EH 
BILDU, aprueba por unanimidad, reclamar al Congreso de los Diputados del Reino de España, 
la creación urgente de un Fondo de Compensación para reparar las penalidades de las 
víctimas del amianto, por el daño causado con la exposición a la fibra cancerígena en el 
trabajo, por contaminación ambiental o en el lavado de la ropa de trabajo de sus maridos.  

La creación del Fondo, es una de las reivindicaciones más sentidas de las Asociaciones de 
Víctimas de la fibra cancerígena  por varios motivos: 

 a) La desigualdad generada entre quienes tienen o no, una empresa a la que demandar los 
daños, arrancar la indemnización a la gran empresa, o negociar una compensación en la 
microempresa, a la vez evitando su cierre.  

b) Las víctimas derivadas de la contaminación ambiental de las empresas o por el lavado de 
los buzos familiares, sin derecho a ninguna compensación.  

c) O evitar, que las víctimas continúen sufriendo en la dura batalla judicial, contra empresas, 
Mutuas, e incluso, con la propia Seguridad Social, cuando se confirma un importante 
incremento de víctimas, hasta los años 2030/35. 

El acuerdo unánime de PNV, EH BILDU, PSOE, PP y UPD en el Parlamento Vasco, no es algo 
habitual, tampoco, que los cinco miembros de la Comisión Parlamentaria, abandonen sus 
sesiones, para sacarse una foto con la delegación de ASVIAMIE, expresa sin duda, la creciente 
sensibilidad y simpatía social, por la incansable pelea de ASVIAMIE. 

Ahora bien, está valoración positiva, no puede llevarnos a ignorar, que solo se trata de un 
emplazamiento al Congreso de los Diputados, para la creación del Fondo y dotación de 
recursos económicos por la Administración, empresas implicadas y las Mutuas.  

Lamentablemente, las víctimas del amianto estamos acostumbradas, a recibir apoyos desde la 
oposición parlamentaria, para ser rápidamente olvidadas, cuando están en Gobierno. A mi 
entender, las fuerzas soberanistas vascas, han perdido una oportunidad para apostar y 
promover un Fondo de Compensación de ámbito vasco, por lo menos, mientras se articula la 
de ámbito estatal, con un trato similar, a las víctimas de la violencia. 

Demostrar el origen de la enfermedad y responder a los recursos de empresas y mutuas  

Son indiscutibles los avances logrados en Euskadi en la última década, tanto en la 
visualización de las enfermedades del amianto, como en la ruptura del pacto de silencio que 
rodeaba al reconocimiento del origen laboral de muchas enfermedades. Hoy en día quien no 
las ve, le ciegan el sectarismo o la incapacidad para gestionar el reconocimiento de dichas 
enfermedades.  

Todavía recuerdo, aquella resolución del INSS, a final de siglo pasado, rechazando la 
contingencia profesional del Mesotelioma que afectaba a Bustos, un mecánico alavés de 
automóviles, apoyándose en los informes de la Inspección de Trabajo y OSALAN, que decían: 
“En Garaje Moderno no hay amianto”, menospreciando la exposición al amianto, aún sabiendo, 
que hasta finales de los 80, era uno de los componentes de las zapatas de freno, como la 
documentación del Gobierno Vasco, que recogía el riesgo para los mecánicos, especialmente 
al cambiar los embragues y zapatas de freno, limpiando con aire a presión. 

No cabe duda, que la movilización frente a los Juzgados, impulsada por ASVIAMIE ante cada 
juicio y la batalla persistente ante la opinión pública, con entrevistas periodísticas a enfermos 
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terminales, han posibilitado una visualización de los cánceres  laborales. Si a ello, se une la 
presión sindical e institucional sobre los Técnicos e Inspectores, encargados de realizar la 
investigación y emitir informes, tras el Acuerdo de la Estrategia Vasca para la Prevención, de 
CCOO, UGT (ELA y LAB negaron su participación) con CONFEBASK y el Gobierno Vasco, 
situando la prevención y el reconocimiento de las enfermedades profesionales, como objetivo 
prioritario.  

Hemos pasado de lograr el reconocimiento profesional de la gran mayoría de los 
Mesoteliomas, tras demostrar con testigos e información productiva, la exposición al amianto, a 
que sean cada vez más los cánceres de pulmón reconocidos como profesionales, demostrando 
el contacto con la fibra asesina, aunque fuera fumador. El hábito tabaquico del enfermo, puede 
condicionar la cuantía de la indemnización por daños, no el origen de la enfermedad, si estuvo 
en contacto con la fibra asesina.  

En los inicios de esta batalla, contra la ocultación de las enfermedades laborales, es necesario 
señalar, el valor de los peritajes médicos judiciales de la Dra. Araceli Larios de CCOO, unido al 
coraje de varios enfermos terminales, algunos ya fallecidos, que aun siendo conscientes del 
cercano fin de sus vidas, no dudaron en denunciar con impactantes entrevistas, el 
comportamiento de las empresas. Los inolvidables recuerdos de: Eusebio Pabola, José Luis 
Aramburu, Ezekiel Illarramendi, Ángela Rodríguez, Ángel Robles,…, y otros, que continúan su 
incansable batalla. 

Algunas batallas 

Las demandas en los Juzgados vascos, especialmente en Donostia y Bilbao son continuas, 
convirtiendo en imagen habitual, la presencia de la pancarta “EL AMIANTO MATA” de 
ASVIAMIE, frente a los Juzgados. Los recursos al TSJPV y al Supremo, especialmente por 
parte de las empresas, se multiplican, sin desmoralizarnos. Adelanto crónica de algunas 
batallas veraniegas en Guipúzkoa: 

1. El Juzgado de lo Social Nº 1 de Donostia condena a Wagon Litss y RENFE Operadora, 
a indemnizar con 476.451, 62 euros a la familia de J. Amunarriz, que falleció con 55 
años en Agosto de 2013, afectado por un Mesotelioma pleural, tras haber trabajado en 
la Estación de Irun, (entre 1982 y 1994), reparando las tuberías y depósitos de agua de 
los trenes de viajeros, que estaban forrados de amianto. Actividad que desarrollaba con 
total desconocimiento del riesgo y sin ninguna medida preventiva. A la reclamación de 
indemnización le añadimos la de  Recargo del 40% de las Prestaciones económicas 
por falta de medidas de seguridad y salud. Las empresas han recurrido la sentencia y 
la batalla continua. 

2. El INSS reconoce un año más tarde del fallecimiento de Marcos Pecharroman, ex 
trabajador de la acería José María Aristrain de Olaberría (actual ARCELOR MITTAL), 
que el cáncer de pulmón que padeció, y le causó la muerte, era derivado de 
enfermedad profesional, al trabajar como gruista en la fundición, durante más de 40 
años. Como resultado, aumenta la pensión de viudedad de 1.073 a 1.820 € y la de 
orfandad (un hijo discapacitado) de 438,8 a 804,7 euros, estando pendiente una 
Resolución de Recargo del 40%, por falta de medidas de seguridad y una cuantiosa 
indemnización por daños y perjuicios para la viuda y los 7 hijos. 

3. El Juzgado Nº 5 de Donostia, rechaza el Recurso de MOMENTIVE SPECIALTY 
CHEMICALS IBERICA, sucesora de Industrias Químicas del Urumea, contra la 
Resolución del INSS que reconocía el cáncer de pulmón de Joakin, (fallecido en Enero 
pasado) tras trabajar en la Producción y Laboratorio de Industrias Químicas del 
Urumea, expuesto al amianto y la Sílice cristalina entre 1970-85, sin protección alguna 
en la fabricación de Bakelita. La multinacional afirmaba, que Joakin no estuvo expuesto 
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al amianto, tratando de despistar, pese a que IQU estuvo registrada en el RERA 
(Registro de empresas que manipularon Amianto), para evitar las demandas de Daños 
y Perjuicios y de Recargo de Prestaciones. La sentencia es recurrida por la empresa. 
Igualmente, esperamos otra Resolución del INSS, ya en marcha, que reconoce la 
enfermedad profesional y la Incapacidad Absoluta al compañero y vecino, M.M.F, ex-
trabajador de Industrias Químicas del  Urumea, afectado por un tumor pulmonar, al que 
Neumología de OSAKIDETZA, se negó a comunicar “sospecha de EEPP”. 

4. La cooperativa Victorio Luzuriaga-FAGOR de Usurbil, desiste a ultima hora, del 
Recurso que había presentado contra la Resolución del INSS e Inspección de Trabajo, 
que la sancionaban al pago de un Recargo del 30% de las Prestaciones económicas 
por el Mesotelioma y fallecimiento de Antonio Rivas, tras estar empleado como gruísta 
en la fundición, entre 1964 y 1990, sin prevención alguna. 

5. El INSS reconoce una Incapacidad Permanente Total a Nicolás F., de 58 años, 
empleado en una pequeña fundición de Legazpi, afectado de una Silicosis simple y 
engrosamiento pleural por amianto, estando incapacitado para trabajar en ambiente de 
polvo. Aunque la empresa se resiste a un acuerdo de compensación, similar a otros 
casos anteriores. Sin acuerdo, las demandas judiciales conllevarían probablemente, al 
cierre de la empresa. 

6. El INSS de Navarra, reconoce 4 meses mas tarde del fallecimiento, la Incapacidad 
Absoluta a Cristina Martínez, a consecuencia de un Mesotelioma fulminante, derivado 
del trabajo entre 1966-1972 en PAISA de ERRENTERIA, puliendo volantes de 
automóvil, fabricados de Baquelita, que contenía amianto. La Resolución además de 
mejorar la pensión de viudedad, posibilita las Demandas por daños y Recargos contra 
ERCROS, sucesora de PAISA. 

7. Estamos esperando las Resoluciones del INSS, que aceptan la Incapacidad Absoluta a 
VGB, que trabajo como electricista en PEDRO ORBEGOZO y EPIFANIO IZAGUIRRE 
de Hernani, en contacto con el amianto, así como a FJMA, trabajador desde hace 40 
años en KEMPCHEN-CONDIFLEX de Irun, ambos con un Mesotelioma pleural  

8. El Diario Vasco y Correo, diarios con mayor tirada en la CAPV, dan un paso decidido 
para romper el pacto de silencio, destinando las paginas 2 y 3 de la edición dominical 
del 21 Junio, a un reportaje sobre las victimas del Amianto y la Silicosis, apoyando la 
campaña que viene desarrollando la Federación de Industria de CCOO Euskadi. 

Erradicar el amianto, realizar un inventario municipal 

Se cifra la importación y consumo de 2.514.000 toneladas de amianto en el Reino de España. 
Una gran parte, continúa instalada en los tejados de pabellones y en tuberías de edificios 
construidos en los años 60, 70 y 80.  

El riesgo laboral y ambiental con la fibra cancerígena persiste, en las actividades de reparación 
y demolición, si no se adoptan rigurosas medidas preventivas. 

CCOO de Euskadi logro hace una década, el apoyo del Parlamento Vasco y numerosos 
Ayuntamientos, a Mociones favorables al Inventario del Amianto instalado. A falta de ayudas 
publicas para la retirada, la mayoría redujo su compromiso a la simple aprobación, sin 
posteriores consecuencias.  

ASVIAMIE, ha vuelto a insistir con nuevas mociones, también las organizaciones ecologistas y 
otras Asociaciones, dejando al descubierto la  grave irresponsabilidad de las Instituciones 
Municipales, Autonómicas y Administración del Estado.  
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El Consejo Económico y Social Europeo, ha realizado un llamamiento a Erradicar el amianto en 
la Unión Europea, Polonia ha destinado un porcentaje de sus presupuestos, apostando por 
eliminar su peligrosa presencia. 

Resulta curioso, que a 20 Km de mi domicilio., en el municipio de Hendaya o cualquier otro del 
estado francés, se requiera un certificado de la presencia o no de amianto en cualquier 
vivienda o local comercial a la hora de venderla. Mientras tanto, el Gobierno de Rajoy no 
aprovecha la exigencia actual de certificación de Eficiencia Energética de la vivienda, para 
realizar un Inventario del amianto instalado. 

Sin el inventario de su presencia, continuaran las exposiciones laborales, los vertidos 
incontrolados, también denuncias ante la Fiscalía y juicios en la vía penal, por Delitos contra la 
Salud y el Medio Ambiente, como la que soporta Seguros Bilbao, por manipular y verter 
amianto de un edificio de Donostia, sin las correspondientes medidas preventivas.   

Priorizar la prevención a la compensación, un falso dilema  

Durante años, hemos escuchado en Congresos y Jornadas de Salud Laboral, acerca de la 
importancia de la acción sindical preventiva en las empresas, enfrentándola a la compensación 
de los daños producidos. No es casualidad, la escasa implicación de la mayoría de los 
Asesores Sindicales, financiados por la Fundación de Prevención Riesgos Laborales, con el 
trámite y visualización de las Enfermedades Profesionales (EEPP), reduciendo su actividad a la 
recomendación preventiva.  

Son indiscutibles, las consecuencias nefastas que arrastramos por la cultura de reclamar los 
Pluses salariales (Tóxico, Penoso, Peligroso y Nocturno) a cambio de aceptar condiciones de 
trabajo, insalubres y peligrosas.  

Un 25% de los trabajadores continúa expuesto a sustancias cancerígenas siendo la prevención 
laboral, además de posible obligatoria, aunque en la realidad sea ignorada por las empresas y 
Servicios de Prevención. Al riesgo de los cancerígenos, hay que unir la epidemia de perdidas 
auditivas producidas por el ruido, las lesiones músculo esqueléticas y otros riesgos laborales, 
que no por por silenciosos y silenciados son menos graves como los psico-sociales (estrés, 
mobbing,…) 

La visualización y reconocimiento de las enfermedades laborales, además de una inexcusable 
tarea sindical, es la condición, para la promoción de la prevención en las empresas. Dado que 
ninguna empresa invierte, ni adopta medidas frente a unos riesgos desconocidos o que no 
producen daños.  

Si el gestor empresarial, comprueba, que la dejación de las medidas preventivas, conlleva 
además de los daños a la imagen empresarial, importantes daños económicos (reclamación de 
indemnización por daños y perjuicios y Recargos de Prestaciones) optará por la opción más 
rentable para todos, es decir la prevención y la mejora continua de las condiciones de trabajo. 

Resulta alarmante, el escándalo de las muertes laborales, por la explosión en la pirotécnica de 
Zaragoza y la pasiva respuesta social y sindical, ante la epidemia de cáncer pulmonar u otras 
enfermedades respiratorias, aceptándolas con cierto fatalismo o esperando que reaccionen los 
médicos de atención primaria y Servicios de Prevención. 

La pasividad de ELA y LAB en esta materia, es bastante similar a la mayoría de las 
organizaciones confederadas de CCOO y UGT, limitándose a denunciar la ocultación por las 
Mutuas y Servicios de Prevención, sin la realización de trámites para su reconocimiento, con 
dejación del quehacer sindical.  
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Estoy convencido que sin asumir la defensa de la salud de los trabajadores/as y la reparación 
de los daños producidos, no se producirá la renovación y recuperación de prestigio que tanto 
necesita el sindicalismo de clase. 

La experiencia nos enseña que no podemos esperar salvadores. 

Jesús Uzkudun Illarramendi, es un activista por la defensa de la Salud Laboral, miembro de ASVIAMIE y CCOO 
de Euskadi (en la fue Secretario de Salud Laboral y Medio Ambiente durante 16 años, hasta su jubilación). 

Sinpermiso electrónico se ofrece semanalmente de forma gratuita. No recibe ningún tipo de subvención 
pública ni privada, y su existencia sólo es posible gracias al trabajo voluntario de sus colaboradores y a las 

donaciones altruistas de sus lectores. 
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