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ELECTRICIDADE ESTATICA:
NOCIONS BASICAS.

Que é a electricidade estatica e como se
pode xerar?

Toda a materia estd composta por atomos e estes por
particulas mais pequenas, entre as cales estan os
electrons (que tefien carga negativa) e os protons (con
carga positiva). Alguns tipos de materiais estan com-
postos por atomos que perden con mais facilidade os
seus electrons e estes poden pasar dun atomo a outro.
En termos sinxelos, a electricidade non é outra cousa
que electréns en movemento, cando estes se moven
créase unha corrente eléctrica, isto € o que sucede
nos cables que a transportan. Os materiais condutores
permiten o paso das cargas eléctricas, mentres que os

illantes a obstaculizan.

Falamos de corrente eléctrica cando os electrdns flien
a través dun condutor pero, cando se xeran cargas
eléctricas e estas non flden a través dun material con-
dutor, e os corpos acumulan carga. Isto é o que se de-
nomina electricidade estatica.

Os corpos cargados con cargas de igual signo (-),(-) ou
(+),(+) vanse repeler mentres que os corpos cargados
con signo diferente (+),(-) vanse atraer.

Como xa se dixo, alguns tipos de materiais poden per-
der os seus electrons con mais facilidade ca outros.
Por este motivo, ao refregarense dous materiais dife-
rentes e logo separarense, ambos quedarian cargados
(un deles con carga negativa por exceso de electrons
e outro con carga positiva ao perdelos).

Este xeito de orixinarse a electricidade estatica € o
mais habitual e ocorre en numerosas situacions da
vida cotia.

Existen outras maneiras de adquirir electricidade esta-
tica, como son o simple contacto cun material que es-
tea previamente cargado (positiva ou negativamente),
ou a proximidade a un material illante que previamente
adquiriu carga.
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Disipacion da electricidade estatica e des-
carga

Ata agora indicamos como os corpos poden adquirir
carga pero estas cargas sO se van acumular cando se
trata de materiais non-condutores ou ben de corpos
condutores illados.

De se producir unha continua acumulacion de cargas
nun corpo sen que estas se disipen ou flian a outros
corpos, ao ponerse este en contacto cun material con-
dutor producirase unha descarga que pode ser de
maior ou menor intensidade en funcion da cantidade
de carga acumulada, polo que se podera incluso xerar
unha chispa visible e audible.

Electréns

@ Proton (+)
© Neutron (neutro)
® Electron (—)

desprendéndose

Dado que o corpo humano € un bo condutor pédense
dar duas situacions:

M que actue como medio condutor (cable eléctrico)
permitindo o transito de carga eléctrica dun corpo
cargado a terra;

M se se atopa illado (por exemplo con calzado de
goma), pode acumular carga electrostatica que se
disipara ao poferse en contacto con algun elemento
posto a terra (porta, armario, outra persoa,...)

En ambas as situacions a persoa percibe unha des-
carga eléctrica posto que o seu corpo é percorrido por
unha intensidade de corrente.

Electréns que foron desprendidos

Desprendemento de electrons como consecuencia do rozamento ou friccién ao pasar un
raspador ou trapo pola superficie dun material

ELECTRICIDADE ESTATICA NAS OFICINAS

Hai diversas situacions en que se poden xerar cargas
electrostaticas nas tarefas propias do traballador de
oficina, como poden ser:

® Por friccion dos tecidos da cadeira e o da nosa

propia roupa, ao sentar e levantarse de cadeiras
de traballo.

® Por contacto con equipos que xeran cargas elec-
trostaticas no seu propio funcionamento (fotoco-
piadoras, impresoras...), monitores de ordenador
ou televisidon convencionais, pequenos electrodo-
mésticos con mala conexion a terra, etc.

Estas cargas electrostaticas poden acumularse nas
persoas, en maior ou menor cantidade, segundo os
seguintes condicionantes:

M Polo tipo de roupa que utilicemos: a roupa con baixa
condutividade (isto pasa con fibras sintéticas, la,
seda) vai favorecer a acumulacion de cargas.

M Polo tipo de calzado: as solas de coiro son mellores
condutoras da electricidade, e evitan a acumulacion
de carga, mentres que as de goma son mais illantes
e favorecen a acumulacion.
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M Polas propias caracteristicas fisicas das persoas:

sudacion, estado da sua pel (seca, humida).

B Pola baixa condutividade dos pavimentos. Esta
baixa condutividade pode ser debida a propia natu-
reza do mesmo pavimento ou como consecuencia
de enceralos.

B Pola humidade ambiental. Os ambientes con humi-
dade relativa alta (superiores ao 50% ou 60%) son
bos condutores da electricidade, as cargas non se
acumularian na persoa xa que se disiparian a través
do aire que, neste caso, seria un bo condutor.

A persoa non percibira ningun efecto pola acumulacion
da carga electrostatica, pero si cando se produza a sua
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descarga a terra, ben ao tocar un material condutor
(unha porta ou un estante metdlico), un elemento posto
a terra, ou incluso outra persoa, e poderase percibir ou
oir un estalo ou unha chispa.

Perigos ocasionados pola electricidade es-
tatica

O perigo mais destacable ocasionado pola electrici-
dade estatica € o de incendio e explosion cando se
traballa en atmosferas explosivas, como son lugares
de carga e descarga de camidns cisterna con liquidos
inflamables, en lugares onde se almacenan liquidos in-
flamables, ou en procesos produtivos onde se xeran
ou procesan néboas, vapores, gases ou pos combusti-
bles. Neste tipo de actividades, o risco contrdlase rigo-
rosamente con equipos, métodos de traballo e calzado
Ou roupa especiais.

Nos ambientes de oficina non se pode falar de situa-
cions de perigo. No entanto, cando se dan as condi-
cions anteriormente expostas (acumulacion de cargas
sen que estas se poidan disipar), pddense producir
con certa frecuencia chispazos ou descargas eléctri-
cas que poden ir dende a molestia a dor, en funcion da
intensidade da descarga. Estes “toques” daranse ante
o contacto con calquera material condutor e, as veces,
incluso ao tocar outra persoa.

Ainda que o experimentar este tipo de molestias non
se relacione cunha situacion de perigo, compre sinalar
que a electricidade estatica nos ambientes de oficina
parece ser un dos factores que se asocian como cau-
santes da lipoatrofia semicircular, unha afeccién benig-
na diagnosticada en traballadores de diferentes edifi-
cios de oficinas da que se fala posteriormente nesta
folla de prevencion.

Medidas correctoras

Todas as medidas dirixidas a incrementar a condutivi-
dade, tanto das superficies como do aire, favoreceran
a disipacion das cargas co cal este fendmeno non su-
cedera. Entre estas cabe destacar:

M Manter os niveis de humidade relativa no aire por
enriba do 50%. Esta é unha das medidas mais im-
portantes xa que deste xeito o aire € un bo condutor
da electricidade e impide a acumulacion de cargas
nas persoas, que, como xa se dixo, son a sua vez
boas condutoras da electricidade.

Cdmpre dicir a este respecto que os sistemas de

climatizacidon no inverno collen o aire do exterior
e quéntano facendo diminuir a humidade relativa,
isto pode facer que este problema se presente con

maior frecuencia no inverno.
Actuacions para aumentar a humidade relativa:

® Introducir plantas ornamentais naturais: estas
elevan a humidade ambiental ao transpiraren as
suas follas enviando vapor de auga ao ambiente.

® Recorrer aos humidificadores de aire. Se se toma
esta opcion, deberémonos asegurar do seu co-
rrecto mantemento (instrucions do fabricante)
para que estes non sexan unha fonte de conta-
minacion bioldxica do ambiente (fungos e bacte-
rias).

® Nos lugares de clima humido favorecer a ventila-
cion natural, cando for posible.

B Condutividade dos pavimentos. Alguns tipos de
materiais utilizados como revestimento do chan
son pola sua propia natureza mellores condutores
(baldosa, formigén), mentres que os formados por
polimeros ou moquetas tenden a acumular cargas
con maior facilidade. De todas as maneiras existen
no mercado pavimentos compostos por polimeros
(como PVC) fabricados con aditivos que os conver-
ten en bos condutores. Cando se instalen novos
revestimentos nas oficinas débeselle consultar ao
fabricante cales son as caracteristicas de condu-
tividade. Por mor da contaminacion con axentes
quimicos, non se recomenda a aplicacion de liqui-
dos antiestaticos sobre superficies para aumentar
a condutividade. ObtéAense os mesmos resultados
ao aumentar a humidade relativa ou substituir o ma-

terial.

B Lembrar o dito anteriormente sobre o tipo de roupa e
de calzado que utilicemos, que tamén poden contri-

buir 4 acumulacion de cargas nas persoas.

Débese ter en conta ademais que é normal que cal-
quera maquina xere cargas eléctricas que, cando exis-
te unha boa conexion a terra, non se van acumular.
E importante pois, en oficinas onde se presente este
problema, revisar a adecuada conexion a terra das fo-
tocopiadoras, impresoras e demais equipos presentes.
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QUE E A LIPOATROFIA SEMICIRCULAR E EN QUE AMBIENTES SE TEN DADO?

A lipoatrofia semicircular € unha afeccion de caracter
leve que se caracteriza pola atrofia do tecido adiposo
subcutaneo en forma de semicirculos e foi descrita en
duas partes do corpo: as coxas e o antebrazo. Non é
completa xa que so afecta a cara anterior ou antero-
lateral. A localizacion € diferente para cada persoa,
pero a altura a que se situa dende o chan, e tendo
en conta o tacdn habitual, coincide coa altura estandar
das mesas de traballo. Na maioria dos casos estas le-
sions preséntanse sen outra sintomatoloxia a maiores
e tanto a pel como os musculos permanecen intactos.
A lipoatrofia semicircular (LS) pddese dar de maneira
unilateral ou bilateral e aféctalle fundamentalmente ao
xénero feminino (nun 85% segundo estudos realiza-
dos) e sobre todo a mulleres novas. En todos os casos
é reversible, na medida en que se eliminan os factores
de risco que a causaron e recupérase a normalidade
nun periodo que vai dende os 3 meses ata, en oca-
sions, 3 anos, dependendo dos estudos publicados.

Estd asociada co traballo en edificios modernos, nos
que se utilizan diferentes aparatos eléctricos (panta-
llas, ordenadores, teléfonos, faxes, impresoras...) e
que carecen de ventas e estan dotados de sistemas
de aire acondicionado e abundante cableado interior;

CAUSAS E FACTORES DE RISCO

Barallanse diferentes causas: suxeriuse a sua relacion
con microtraumatismos repetidos, coa compresion
sobre unha determinada zona provocada polo uso de
roupa axustada, con determinadas posturas ou coa
falla de espazo para as pernas na mesa de traballo
que provoca compresion contra o mobiliario. Porén,
o feito de que se desen episodios de acumulacion de
casos, fixo que se valorasen outros posibles factores
relacionados coa LS. Asi, en diferentes estudos identi-
ficaronse tanto a electricidade estatica como a presen-
za de campos electromagnéticos (CEM) como factores
causantes que, a sua vez, vense favorecidos cando a
humidade relativa € baixa.

A hipdtese que relaciona esta afeccion coa electrici-
dade estatica mantén que a acumulacion de cargas
eléctricas nos obxectos, principalmente metalicos, pro-
duciria descargas continuas imperceptibles na zona de
contacto con eles, de ai viria a afectacidon da zona das
coxas en contacto coa mesa que se describe en moi-
tos dos casos. Postulouse que as continuas descargas
poderian estimular a producion de citoquinas por parte

4 |5€’Qc')

edificios herméticos con ;‘:f
maior recirculacién do '
aire que trae como con-
secuencia unha maior
contaminacion da atmos-
fera interior e que provo-
ca ademais unha baixa |
humidade relativa neles.
Precisamente, neste tipo de construcions téfnense des-
crito diferentes sintomatoloxias nos seus ocupantes
como son molestias na mucosa de ollos, nariz e gar-
ganta, cefalea e somnolencia, trastornos que se cone-
cen co nome de sindrome do edificio enfermo, aos que
parece que haberia que sumar a LS.

En Espafa, durante o primeiro trimestre do ano 2007,
foron detectados os primeiros casos en tres “edificios
intelixentes” dunha empresa de oficinas en Barcelona.
Posteriormente féronse identificando casos noutras
oficinas (non se trataba xa de edificios intelixentes) de
entidades bancarias e de diferentes administracions
publicas en todo o Estado. Dende comezos de 2007 xa
se cofiecen mais de 800 casos en diferentes edificios
de empresas espafiolas.

dos macrdfagos e estas danarian os adipocitos (célu-
las do tecido graxo).

Antes de describir a hipdtese que relaciona a LS coa
presenza dos CEM compre achegar algunhas nocions
basicas sobre estes e sobre a maneira na que se po-
den xerar en tales ambientes.

Que son os CEM de baixa frecuencia?

A radiacion € unha forma de enerxia que se propaga
mediante ondas electromagnéticas, das que se pode
dicir que son unha combinacién de ondas eléctricas e
magnéticas que se desprazan simultaneamente. No
baleiro propaganse a velocidade da luz e estan ca-
racterizadas por unha frecuencia e unha lonxitude de
onda.

En funcién da frecuencia e da lonxitude de onda das
ondas, os efectos que producen ao incidiren sobre a
materia poden ir dende unha simple polarizacion (dis-
tribucion desigual das suas cargas), ata a sua ioniza-
cion ou formacion de moléculas ou atomos con carga
eléctrica. Deste xeito atopamos que os individuos so-
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Contorno de risco

A maioria dos

afectados son mulleres

A altura &

que aparecen
as lesions
coincide

coa altura
media dos
mobles de
oficina

Pisos condutores ...,

metidos aos CEM que xeran estas ondas poden non
experimentar ningun tipo de efectos conecidos sobre a
sua saude, cando son sometidos a campos orixinados
por ondas de baixa frecuencia, ou chegar a sufrir efec-
tos a curto prazo (como queimaduras) ou a longo prazo
(como cancro) cando se trata de ondas de alta enerxia
capaces de ionizar a materia ou radiacions ionizantes.

Nos ambientes dos que estamos a falar, nos que se
tefien dado casos de LS, os traballadores poderian es-
tar expostos a radiacions non ionizantes (RNI) e dentro
destas, a CEM de baixa frecuencia. Os CEM de baixa
frecuencia (neste caso tratase dunha frecuencia de 50
Hz) poden ser orixinados arredor de calquera equipo
eléctrico que estea en funcionamento, sobre todo por
electrodomésticos ou equipos que incorporan transfor-
madores, ou calquera tipo de motores, polos equipos
electrénicos (ordenadores, monitores...) e tamén po-
los propios condutores (cables) de calquera instalacion
eléctrica. Neste tipo de ondas de baixa frecuencia os
campos eléctrico e magnético estan desaxustados e
débense medir por separado.

En canto aos seus posibles efectos sobre a saude,
ainda que estes campos poden interactuar cos tecidos
vivos inducindo neles campos e correntes eléctricas,
compre salientar que aos niveis que son habituais no
noso medio, a magnitude destas correntes € inferior &

condutores

Aparatos, ——
electrénicos

Mobles

daquelas que produce 0 noso propio organismo dun
xeito espontaneo; tamén hai que ter en conta que os
seus efectos decrecen considerablemente coa distan-
cia a fonte que os produce e, deste xeito, simplemente
con se afastar dela 1 m, os efectos case sempre des-
aparecen. Na actualidade non existen evidencias que
confirmen consecuencias para a saude derivadas da
exposicion a CEM de baixa intensidade, non obstante
existen lagoas de conecemento a este respecto e a
propia OMS recofiece a necesidade de afondar neste
tipo de estudos.

Os CEM de baixa frecuenciae a LS

Os estudos nos que se realizaron medicions de cam-
pos eléctricos e magnéticos en postos de traballo aso-
ciados coa aparicidon de LS revelaron que os resulta-
dos correspondentes aos campos magnéticos eran
normais, pero aqueles relativos aos campos eléctricos
eran excesivamente altos debaixo das mesas, 4 altura
dos xeonllos. Este descubrimento conduciu a hipdtese
de que alguns tipos de mesas absorben os campos
electromagnéticos xerados polos cables e os ordena-
dores e de que se cargan con eles. Ao entrar en con-
tacto cun condutor —o corpo humano— producese unha
descarga eléctrica no bordo da mesa.
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COMO ACTUAR ANTE ALS?

O feito de que inicialmente en Catalufa e posterior-
mente no Pais Vasco se notificasen casos acumulados
desta afeccidn en diferentes edificios motivou que am-
bas CCAA elaborasen un protocolo de actuacion. Este
protocolo pddese descargar das respectivas paxinas
web dos seus gobernos autondmicos (ver a bibliogra-
fia).

Recdllese a continuacion a informacién basica que

contenen estes protocolos e que pode servir como
guia aos profesionais da prevencion.

Os servizos de prevencion deben levar a cabo unha
actuacion coordinada dos servizos médicos e técnicos
co fin de que, ao tempo que se diagnostica o mais axi-
fa posible a LS, se identifiquen os factores de risco
para poder actuar con celeridade sobre as condicions
de traballo que a provocan. A secuencia debe ser:

1) Identificar:
a. Casos: diagnodstico médico.

b. Andlise das condicidns de traballo dos postos
afectados e doutros de similares caracteristi-
cas.

2] Actuar: medidas correctoras centradas no posto de
traballo co fin de que revertan os casos detectados e
previr a aparicién de posibles novos afectados e segui-
mento médico.

E moi importante que o servizo médico identifique can-
to antes os casos e lle comunique ao servizo técnico

a situacion no plano do edificio dos traballadores afec-
tados. Os dous protocolos antes nomeados (catalan e
vasco) definen un procedemento de actuacion médica
para utilizar na identificacion e seguimento dos casos.

Ainda que polo de agora non esta de todo clara a re-
lacion causa/efecto cos diferentes factores que poden
provocar esta enfermidade, € moi importante facer
unha recolleita de datos sobre as condiciéns de traba-
llo e implantar unha serie de medidas preventivas que
poidan diminuir ou evitar a aparicion desta patoloxia
e, asemade, obter datos epidemioldxicos que permitan
un mellor conecemento dos factores que poden des-
encadear a LS para poder actuar no futuro en conse-
cuencia.

Cdompre salientar que os recentes estudos realizados
por parte da administracion catald nos centros de tra-
ballo coas incidencias mais elevadas amosaron que a
adopcion e mantemento de todas as medidas preven-
tivas que se describen mais adiante se traducian nuns
niveis de curacion, mellora e ausencia de novos casos
moi satisfactorio.

Analise das condicions de traballo

Logo de situar no plano os casos afectados débese re-
coller diferente informacion relacionada co desefio do
posto de traballo e realizar nel diferentes medicions/
comprobacions, nas condicions habituais nas que se
desenvolve a tarefa e de forma periddica, segundo se
reflicte na seguinte taboa:

DESENO DOS POSTOS DE TRABALLO

MEDICIONS/COMPROBACIONS

INSTALACIONS

MOBILIARIO

EQUIPOS

Sistema de climatizacion.
Sistema de ventilacion.
Posibilidade de ventilacién na-
tural.

Sistema de humidificacion do
aire.

Presenza e distribucion de apa-
ratos eléctricos nas mesas ou
en comun.

Sistema de cableado nas me-
sas, illamento eléctrico do
cableado, tomas de corrente,
tomas de terra.

Tipo de chan: sintético, natural
(madeira, outros), metalico, ce-
ramico.

Presenza doutros equipos eléc-
tricos: amplificadores de telefo-
nia mabil.

Descricién da mesa: mate-
rial, forma, medidas, bordos
e cantos, incorporacion de
recollida de cableado. Facer
un esbozo dela.

Cadeira: material, descri-
cion.

Repousapés: material, des-
cricion.

W Aparatos eléctricos que se
utilizan: PC, teléfono, impre-
soras, escaner...

Condiciéns termohigrométricas: humidade relativa do aire. Nos

postos e no exterior & sombra.

Campo eléctrico a 50 Hz de frecuencia (no caso de sospeitar va-

lores elevados).

Carga electroestdtica (cando os traballadores sufran descargas
electroestaticas): durante las tarefas habituais e tendo en conta os
niveis de humidade relativa durante as medicions e outros parame-

tros que poidan influir.

Comprobar a correccion da instalacion eléctrica. Nas mesas con
elementos condutores hai que comprobar a tension, corrente e
frecuencia, resistencia das tomas de terra e dos dispositivos di-

ferenciais.

Medidas preventivas

Unha vez confirmados os casos de LS e postos en
marcha os protocolos de actuacion médica e técnica,
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deben implantarse unha serie de medidas preventivas

xerais:

1) Informar os traballadores sobre a patoloxia, os fac-
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tores relacionados e as medidas que codmpre implantar.

2] Establecer, se fosen necesarios, 0os mecanismos
de coordinacidon empresarial para a prevencion (coin-
cidencia de diferentes empresas nun mesmo edificio).

3) Tomar unha serie de medidas précticas relaciona-
das cos factores que tal e como vimos poden estar
relacionados coa aparicion da LS que se resumen na
tdboa que figura abaixo.

4] E recomendable vixiar algins hébitos persoais:
roupa axustada na zona da coxa, pantaldns curtos...

5) Tras a implantacién das medidas debe realizarse
un seguimento das medidas preventivas postas en
marcha no posto e da evolucidn da incidencia da pa-
toloxia.

Os dous protocolos nomeados (Pais Vasco e Catalufa)
contefen diferentes cuestionarios tanto para a recolli-
da de informacidon médica como da relacionada coas

condicions de traballo (pddense obter das respectivas
paxinas web que se recollen na bibliografia). O proto-
colo catalan foi recentemente actualizado.

Finalmente, compre salientar que, tendo en conta a
normativa en materia de prevencién de riscos labo-
rais, os empresarios tefien que establecer as medidas
de prevencion adecuadas en relacion coa aparicion
da lesion de LS sempre e cando na sua empresa se
dean as condicions de traballo relacionadas con este
trastorno. Ademais, de se diagnosticar esta lesion e a
sua causalidade laboral, tal e como se acaba de expor,
estes episodios deben ser considerados como acci-
dentes de traballo coas obrigas legais derivadas de tal
consideracion. Aqueles traballadores que perciban le-
sidns que suxiran unha posible LS débenllo comunicar
ao seu médico do Servizo de Vixilancia da Saude co fin
de que se lle faga un diagndstico adecuado e se pofan
en marcha as medidas correctoras no caso de que se
confirme esta patoloxia.

MICROTRAUMATISMOS PRODUCIDOS POLA PRESION CONTINUA

CAMPOS MAGNETICOS, ELECTRICOS, ELECTRICIDADE ESTATICA

Desefio do mobiliario Posturas de traballo

" Espazo abondo para as pernas coi-
dando que non estean en contacto
co bordo da mesa ou doutro moble.

W Vixiar procedementos de traballo que
poidan provocar un contacto continuado
dos muslos con algunha parte da mesa.

W Vixiar se outro elemento (repou- | =
sapés) reduce o espazo con res-
pecto aos bordos da mesa (ou
doutro moble).

Evitar que a situacion dos equipos faga
necesario ese contacto ou presion.

= Informar os traballadores da necesidade
de evitar ese contacto.

= Os bordos da mesa deben ser an-
chos e redondeados.

Vixiar
cion

W Manter a humidade

Evitar a influencia
das instalacions
eléctricas sobre a
estrutura metalica
das mesas.

Evitar a acumulaciéon de
electricidade estatica'.

a climatiza-

= Disporier tomas de terra
desde o mobiliario e revisar
a correccion das tomas de
terra dos diferentes equipos | =
instalados.

relativa por enriba do
50%.

Mellorar o apantalla-
mento do cableado
respecto a estrutura
metélica  (ademais
de conectar a mesa
aterra).

Se é necesario, colo-

car humidificadores.

= Informar os traballadores
sobre a influencia de pren-
das e calzado.

W Evitar a presenza de mate-
riais que orixinen ou acumu-
len electricidade estatica.

(1) Ver o apartado “Medidas correctoras” no apartado “Electricidade estatica nas oficinas”.

LEMBRE

Os corpos/materiais poden adquirir carga eléctrica como consecuencia de tarefas normais na vida cotid. O mais habitual é
por friccidn con outros materiais ou por contacto con materiais/corpos previamente cargados. Se estas cargas non poden

fluir, acumulanse en forma de electricidade estatica.

O corpo humano, se se pon en contacto cun corpo que acumulou electricidade estética, ou se adquire carga e se pon en
contacto cun material condutor, pode experimentar unha descarga eléctrica e chegar incluso a visualizarse unha chispa. Este
tipo de descargas danse con certa frecuencia en traballadores/as de oficinas.

Unha das principais medidas correctoras para evitar a acumulacion de cargas electrostaticas € procurar unha humidade

relativa por enriba do 50%.

A lipoatrofia semicircular (LS) € unha enfermidade de caracter leve e reversible que se caracteriza pola atrofia do tecido
adiposo subcutaneo en forma de semicirculos e que se asocia co traballo en modernos edificios de oficinas.

Non se conecen con certeza os factores que provocan a LS e tanto a acumulacion de electricidade estatica como a exposi-
cion a campos electromagnéticos de baixa frecuencia barallanse como axentes causais.

No caso de se detectar casos de LS nun edificio de oficinas, o servizo de prevencidn debe facer un seguimento médico e, ao
mesmo tempo, unha andlise das condicions de traballo para poder tomar as medidas correctoras adecuadas.
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LEXISLACION APLICABLE

Real decreto 486/1997, do 14 de abril, polo que se establecen as Directiva 2004/40/ce do Parlamento Europeo e do Consello, do
disposicions minimas de seguridade e saude laboral nos luga-

res de traballo (BOE num. 97 do 23 de abril de 1997).

29 de abril de 2004, sobre as disposicions minimas de seguri-
dade e de saude relativas a exposicion dos traballadores aos
riscos derivados dos axentes fisicos (campos electromagnéti-
cos) (DOL 159 do 30.4.2004).

Real decreto 488/1997, do 14 de abril, sobre disposicions mini-
mas de seguridade e saude relativas ao traballo con equipos
que incluen pantallas de visualizacion (BOE num. 97 do 23 de
abril de 1997).
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