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Descripcion del estudio. El psicologo por su formacién posee un amplio campo
de conocimientos, de gran utilidad en el Sistema General de Riesgos
Profesionales, de ahi la importancia de incluir a este profesional en el mundo de
los riesgos del trabajo. Es precisamente por la importancia que las
Administradoras de Riesgos Profesionales y las empresas le estdn dando a los
factores de riesgo psicosociales, es necesario construir los parametros para el
posicionamiento de los psicélogos con énfasis organizacional de la Fundacién
Universitaria Maria Cano en el Sistema General de Riesgos Profesionales,
mediante la definicién de las funciones que puede desempefiar el psicologo en el
ambito organizacional de manera que puedan continuar en la tarea de investigar

acerca de la relacion salud mental — trabajo.

El estudio surgio a partir de la experiencia en la practica organizacional donde las
autoras del estudio debieron desempenfarse en el area de salud ocupacional, sin
conocer las funciones que un psicélogo con énfasis organizacional puede realizar

en dicha area.

Contenido del documento. El objetivo de este estudio es determinar el rol del
Psicologo Organizacional en el campo del Sistema General de Riesgos
Profesionales, y su nivel de participacion en el bienestar del personal y de la

organizacion

En el marco referencia se hace alusion a la evolucion histérica de Fundacion
Universitaria Maria Cano dandola a conocer como una Universidad con espiritu
joven y proyecciéon hacia el futuro, con ideas e investigaciones que nos
comprometen cada vez mas con el devenir del pais y la estricta formacion de

profesionales.



En el marco legal se toma en cuenta la legislacion colombiana sobre Riesgos
Profesionales donde se hace un recorrido por la normatividad existente para este

Régimen de la Seguridad Social en Colombia.

El marco teorico contiene el capitulo con las teorias que soportan el estudio, el
cual consta de tres partes, donde se define el Sistema General de Riesgos
Profesionales, asi como la salud ocupacional con sus respectivos componentes
para su desarrollo en las empresas y se describe el rol de Psicélogo en términos
generales y se finaliza con la referencia al rol del Psicologo con énfasis

organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales

Metodologia. La orientacién metodolégica de la monografia hace referencia al
descriptivo transversal, donde se pretende aplicar una encuesta con el fin de
medir el nivel de conocimiento que tienen sobre el rol del Psicélogo con énfasis

Organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales

Conclusiones. El Psicélogo con énfasis Organizacional en el Sistema General de
Riesgos Profesionales debe implementar programas participativos que promuevan
la motivacion de los empleados para asumir las medidas de seguridad y asi
prevenir los accidentes de trabajo; a su vez, éstos deben incluir la modificacion de
actitudes negativas y el fortalecimiento de actitudes positivas frente a la salud, la
prevencion, el trabajo y su entorno socio — familiar. También se hace necesario
incluir entre sus funciones el diagnostico de factores de riesgos psicosociales,
clima laboral, salud mental, cultura organizacional asi como formular planes de
intervencion de acuerdo al diagnostico, ejecutando diferentes actividades para
disminuir los factores de riesgo, finalmente coordinar y evaluar los resultados vy el

impacto
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INTRODUCCION

Al intentar definir el rol del psicologo con énfasis organizacional en el Sistema
General de Riesgos Profesionales nos hemos encontrado con desconocimiento e

incredulidad sobre las funciones que éste puede desempefar en este campo.

Y nos encontramos con que no esta definido concretamente un perfil que oriente
al empleador u organizaciones para la vinculacion de este profesional; pese a esta
situacion se estan encontrado con que existe factores sicolaborales en el medio
ambiente de trabajo y actualmente son reconocidos tanto por los profesionales de
la salud ocupacional, como por los empresarios y trabajadores, y aunque figuran
en muchos panoramas de riesgos, aun no son abordados con profundidad y sigue

siendo considerado un tema “resbaladizo” y dificil de aprehender.

La naturaleza compleja de estos factores, asi como el hecho de que en ellos
convergen aspectos tan vastos y tan diversos como el intelecto, la emocién, lo
bioldgico (los entornos familiar, social, cultural, la psicologia de los grupos y de las
organizaciones) conllevan a que su andlisis no pueda enmarcarse dentro de
esquemas y formulas lo que, sin embargo, no los hace dificiles de estudiar e

intervenir.

Es importante resaltar que aunque la psicologia posee un vasto campo de
conocimientos Utiles a la Salud Ocupacional se hace necesario que ésta
profundice mas en lo que compete a terminologia y aplicabilidad en el Sistema
General de Riesgos Profesionales con el propdsito de que el Psicologo con
énfasis Organizacional cuente con las suficientes herramientas tedricas
necesarias para pertenecer al amplio mundo laboral donde el trabajador esta

expuesto diariamente a factores psicolaborales que afectan directamente su



desemperio y clima laboral; y de esta manera convertir el saber psicologico en
herramienta al servicio de los trabajadores, que plantee preguntas y posibles
respuestas, que ahonde en las técnicas de intervencion y continle en la tarea de

investigar acerca de la relacion salud mental trabajo.

Con este trabajo de investigacion aplicativo se pretende posicionar al Psicélogo
con Enfasis Organizacional a través de una amplia definicién de sus funciones en
el Sistema General de Riesgos Profesionales y propiciar un mejor conocimiento
sobre la problematica de salud de los trabajadores y sus factores condicionantes,
para orientar el adecuado desarrollo de acciones en los programas de salud
ocupacional promoviendo la participacién de todas las instancias involucradas; asi
mismo disminuir los factores psicolaborales existentes en las diferentes

organizaciones presentes en nuestro entorno.

El objetivo de este estudio es determinar el rol del Psic6logo Organizacional en el
campo del Sistema General de Riesgos Profesionales, y su nivel de participacion

en el bienestar del personal y de la organizacion.

En el marco referencia se hace alusion a la evolucidén histérica de Fundacion
Universitaria Maria Cano dandola a conocer como una Universidad con espiritu
joven y proyeccion hacia el futuro, con ideas e investigaciones que nos
comprometen cada vez mas con el devenir del pais y la estricta formacion de

profesionales.

En el marco legal se toma en cuenta la legislacion colombiana sobre Riesgos
Profesionales donde se hace un recorrido por la normatividad existente para este

Régimen de la Seguridad Social en Colombia.

El marco tedrico contiene el capitulo con las teorias que soportan el estudio, el

cual consta de tres partes, donde se define el Sistema General de Riesgos



Profesionales, asi como la salud ocupacional con sus respectivos componentes
para su desarrollo en las empresas y se describe el rol de Psicélogo en términos
generales y se finaliza con la referencia al rol del Psicélogo con énfasis

organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales



1. TITULO

ROL DEL PSICOLOGO CON ENFASIS ORGANIZACIONAL EN EL SISTEMA
GENERAL DE RIESGOS PROFESIONALES



2. DESCRIPCION GENERAL DEL PROBLEMA

La Psicologia es considerada como la ciencia encargada del estudio de la
conducta del hombre y de las motivaciones de la misma, forma parte de la vida del
hombre y es a través de sus acciones y la variada interaccion con el medio que
pone de manifiesto su conducta, la cual es analizada desde diversas plataformas
del conocimiento, abordando problemas concretos a través del método cientifico y

Sus esquemas conceptuales.

Dados los cambios sociales, politicos, econdémicos y culturales que vive el pais los
diferentes ambitos donde el psicologo puede tener incidencia han aumentado y se
han diversificado. De igual forma han surgido nuevos campos donde el quehacer
del psicologo aplica nuevos métodos para promover el desarrollo humano y buscar

una mayor calidad de vida.

Con la reforma a la Seguridad Social, el gobierno nacional busc6 dar una mayor
cobertura de los servicios de salud, pensiones y riesgos profesionales, es por ello
gue con la definicion de la Ley 100 de 1993 se gesta la creacidon independiente de
estos tres regimenes. En ella esta claramente definida la participacion del
psicologo en el area de la salud a instancias de su quehacer clinico fuertemente
posicionando, el cual le ha permitido obtener un reconocimiento y un lugar

preponderante en la atencién de la salud mental del pueblo colombiano.

Es notoria igualmente la ausencia de una clara definicion de las funciones que
puede desempefiar un psicologo al interior del Sistema General de Riesgos
Profesionales, a pesar de que el Decreto Ley 1295 de 1994 y sus decretos
reglamentarios tiene entre sus principales objetivos: “establecer las actividades de

promocién y prevencion tendientes a mejorar las condiciones de trabajo y salud de la



poblacién trabajadora, protegiéndola contra los riesgos derivados de la organizacion
del trabajo que puedan afectar la salud individual o colectiva en los lugares de
trabajo tales como los fisicos, quimicos, biolégicos, ergonémicos, psicosociales, de

saneamiento y de seguridad” *

En la anterior definicidbn se hace mencion a los factores psicosociales, los cuales
hacen parte de las condiciones, experiencias y hechos que se originan a partir de
la interaccion entre las personas y el trabajo, consigo misma y con el entorno
sociocultural y familiar, es asi como en el caso especifico de los factores de riesgo
psicosociales se esta frente a un elemento que es capaz de afectar la salud fisica,
mental y las relaciones con el medio social y familiar, por lo tanto, se constituiria
en un objeto de trabajo para la psicologia, en el Sistema General de Riesgos
Profesionales, a partir de esto es posible configurar un proyecto de monografia
con el objeto de determinar el rol del psicologo en el Sistema General de Riesgos

Profesionales.

1. FORMULACION DEL PROBLEMA

Se define exactamente el problema mediante la formulacion de la siguiente

pregunta:

¢Cual es el rol del Psicologo con Enfasis Organizacional en las empresas y
sus funciones a desempeiiar en el Sistema General de Riesgos

Profesionales?

1 Decreto Ley 1295 de 1994



3. JUSTIFICACION

En Colombia, es a partir de 1925 que se da inicio a un vertiginoso desarrollo
juridico, cuando se promulga la primera Ley de Proteccion Obligatoria (Ley 15 de
1925) estableciendo responsabilidades tanto para los trabajadores como para los
empleadores, es a partir de este momento y en el transcurso del tiempo que se da
el desarrollo de una serie de lineamientos constitucionales encaminados a la
proteccion del trabajador frente a los riesgos laborales, es asi como en 1979 con
la Ley 9 el Gobierno Nacional establece una normatividad “para preservar,
conservar y mejorar la salud de los individuos en sus ocupaciones™, en este
mismo afio el gobierno Nacional crea la Resoluciéon 02400 donde describe el
Estatuto de Seguridad Industrial sobre “las disposiciones sobre vivienda, higiene y
seguridad reglamentadas en la presente resolucién, se aplica a todos los
establecimientos de trabajo, sin perjuicio de las reglamentaciones especiales que
se dicten para cada centro de trabajo en particular, con el fin de preservar y
mantener la salud fisica y mental, prevenir accidentes y enfermedades
profesionales, para lograr las mejores condiciones de higiene y bienestar de los
trabajadores en sus diferentes actividades™, en este momento comienza a darle
importancia al bienestar mental del trabajador, a esto se adhiere el decreto 0614
de 1984 donde se define el objeto de la salud ocupacional y entre sus apartados
se encuentra “c. Proteger a la persona contra los riesgos relacionados con
agentes fisicos, quimicos, biolégicos, psicosociales, mecéanicos, eléctricos y otros

derivados de las organizacion laboral que puedan afectar la salud individual o

2 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL Ley novena Titulo lll 1.1 Salud ocupacional Articulo 80. Enero
24 de 1979
3 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL Resolucién numero 02400 de mayo 22 de 1979 Articulol



colectiva en los lugares de trabajo™. Es importante destacar que desde la década
del 80 se hace mencion a los factores de riesgo psicosociales, los cuales
constituyen el objeto de intervencidén de la psicologia en las organizaciones, sin
embargo son ubicados en un segundo plano, al ser mas importante la intervencion
desde el punto de vista técnico en los factores de riesgo inherentes a la higiene y

seguridad industrial.

Ya en los 90’s con la reforma a la Seguridad Social, el Gobierno Nacional expidié
la Ley 100 de 1993, dando lugar a tres regimenes: el Sistema General de
Pensiones, el Sistema General de Seguridad Social en Salud y el Sistema de
General de Riesgos Profesionales. Este cambio posibilitd que una mayor cantidad
de colombianos lograran inscribirse en un “plan integral de salud, haciendo mas
accesibles los servicios de salud a las necesidades de la poblacion, y mucho mas
responsable frente a aquellos a quienes sirve™.El libro tercera de la Ley 100, el
Sistema General de Riesgos Profesionales fue reglamentado con el Decreto Ley
1295 de 1994 y sus decretos reglamentarios donde uno de sus principales
objetivos es: “establecer las actividades de promocién y prevencion tendientes a
mejorar las condiciones de trabajo y salud de la poblacion trabajadora,
protegiéndola contra los riesgos derivados de la organizacion del trabajo que
puedan afectar la salud individual o colectiva en los lugares de trabajo tales como
los fisicos, quimicos, biol6gicos, ergondmicos, psicosociales, de saneamiento y de
seguridad” vy “Fortalecer las actividades tendientes a establecer el origen de los
accidentes de trabajo y las enfermedades profesionales y el control de los agentes

de riesgos ocupacionales” ©

En este decreto se hace mencion nuevamente a los factores de riesgo

psicosociales, estos se encuentran en el medio ambiente de trabajo son

4 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL. Decreto 0614 de 1984.
5 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL La Seguridad Social en Colombia. Ley 100 de 1993, p.9



numerosos y de diferente naturaleza. Comprenden aspectos del medio fisico y
ciertos aspectos de la organizacion y sistemas de trabajo, asi como la calidad de
las relaciones humanas en la empresa. Consisten en interacciones entre, por una
parte el trabajo y el medio ambiente y las condiciones de organizacion, y por la
otra, las capacidades del trabajador, sus necesidades, su cultura y su situacion
personal fuera del trabajo, todo lo cual, a través de percepciones y experiencias,
pueden influir la salud, el rendimiento y la satisfaccion en el trabajo, al constituirse
en elementos importantes para la ocurrencia de un accidente de trabajo. Estos
factores de riesgo son complejos, dado que no sélo estan conformados por
diversas variables del entorno laboral, sino que ademas, representan el conjunto
de las percepciones y experiencias del trabajador. El psicélogo por su formacién
posee un amplio campo de conocimientos, de gran utilidad en el Sistema General
de Riesgos Profesionales, de ahi la importancia de incluirlo en el mundo del
trabajo. Por ello es necesario utilizar el saber y el quehacer del psicologo como
una forma para prestar un servicio a los trabajadores, con la implementacion de
estrategias de intervencion, promocion y prevencion, encaminadas al logro de
mejores ambientes de trabajo que promuevan cambios de actitud vy

comportamiento frente a la seguridad en los puestos de trabajo.

Es precisamente por la importancia que las Administradoras de Riesgos
Profesionales y las empresas le estdn dando a los factores de riesgo
psicosociales, es necesaria la definicién de las funciones que puede desempeniar
el psicélogo en el ambito organizacional de manera que puedan continuar en la
tarea de investigar acerca de la relacion salud mental — trabajo. para el
posicionamiento de los psicologos con énfasis organizacional de la Fundacion

Universitaria Maria Cano en el Sistema General de Riesgos Profesionales

6 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL. Decreto Ley 1295 de 1994 Articulo péag.



La Seguridad Social y especificamente el Sistema General de Riesgos
Profesionales han dejado de ser objeto de conocimiento exclusivo del Derecho y
de la Medicina, involucrando a cada momento nuevas profesiones y disciplinas
que la incluyen como materia de estudio e investigacion, especial mencién
merecen las escuelas y facultades de Trabajo Social, Psicologia y Fisioterapia. El
tratamiento académico de la Seguridad Social también comienza a promover la
creacion de planes de estudio a nivel técnico y cientifico que tengan como objeto
de conocimiento a la salud y especialmente a la salud ocupacional.

En el ambito empresarial es importante esta monografia por ser cada vez mas
notoria la preocupacion por intervenir los factores de riesgo psicosociales, asi
como la salud mental de los trabajadores y la importancia de generar y mantener
altos niveles de motivacion entre los empleados, factores que facilitan un ambiente

laboral propicio para la consecucion de los objetivos organizacionales.

A nivel institucional es importante realizar esta monografia porque posibilita a los
estudiantes de psicologia y futuros psicélogos con énfasis organizacional de la
Fundacion Universitaria Maria Cano las pautas necesarias para un desempefio
exitoso en las entidades del Sistema General de Riesgos Profesionales y en el

area de salud ocupacional de las empresas.



4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

“Determinar el rol del Psicélogo Organizacional en el campo del Sistema General
de Riesgos Profesionales, y su nivel de participacion en el bienestar del personal y

de la organizacién”.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

> Contextualizar el Sistema general de riesgos profesionales en el marco de

la legislacion que se rige a nivel nacional.

> Identificar la participacion del psicélogo a nivel organizacional mediante

investigacion directa en las empresas.

> Conocer el concepto y la importancia de la participacion del Psicélogo

Organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales en las ARP.

> Construir los parametros requeridos por los Psicélogos con énfasis
organizacional de la Fundacion Universitaria Maria Cano en el Sistema General de
Riesgos Profesionales, mediante la definicion de las funciones que puede

desempeiniar el psicélogo a nivel organizacional.



5. MARCO REFERENCIAL

5.1 MARCO HISTORICO

La Fundacién Universitaria Maria Cano’ fue creada en 1987 por un grupo de
profesionales antioquefios empefiados en ofrecer a la Sociedad programas
nuevos y de proyeccion en la comunidad. Fue asi como, a principios de 1989, abre
sus puertas con el programa de Fonoaudiologia y en el primer semestre de 1993
se ofrecen dos nuevas carreras universitarias: Fisioterapia y Terapia Ocupacional.

En el afio de 1997, las directivas de la institucion reciben la autorizacion del ICFES
para ofrecer dos nuevos programas de pregrado: Psicologia y Negocios
Internacionales; de esta manera, se incursiona en las areas social y administrativa,
teniendo en cuenta las necesidades de una poblacion estudiantil creciente y que
demanda programas académicos de excelente calidad. Ese mismo afio, nace el
Centro de Formacion Avanzada, educacién posgradual y de extension para la

comunidad antioquefia.

En el segundo semestre de 1998, la Fundacion Universitaria Maria Cano estrena
su atractiva y funcional sede, localizada entre las calles Bolivia y Argentina, con
amplios servicios y comodidad para estudiantes, docentes y personal
administrativo, dotada con una completa red que le permite a todo el edificio, estar
conectado a la Internet y canal interno de television que pone a la institucién, a la
vanguardia en avances educativos. Tres nuevos programas reciben el codigo del

ICFES, aumentando, de esta forma, el servicio que se presta a la comunidad:

7 www.fumc.edu.co



Contaduria Publica, Administracion de Empresas e Ingenieria de Sistemas;

igualmente, se amplia la oferta de especializaciones y diplomaturas.

Ante las continuas exigencias de la tecnologia y conscientes de las necesidades
de los estudiantes, en el afio 2000, la institucion presenta el programa de
Ingenieria de Sistemas el cual se ofrece en Ciclo de Complementacion Académica
para Tecnologos. En esta misma forma, se procede con Administracion de
Empresas, Contaduria Publica y Negocios Internacionales.

Hoy, la FUNDACION UNIVERSITARIA MARIA CANO, es una Universidad con
espiritu joven y proyeccién hacia el futuro, con ideas e investigaciones que nos
comprometen cada vez méas con el devenir del pais y la estricta formacién de
profesionales. En la actualidad, ofrece 8 programas de pregrado, 8
especializaciones y mas una amplia oferta de diplomaturas. La institucién cuenta

con extensiones en las ciudades de Bogota, Cali, Neiva, Popayan e Ibagué.

5.2 MARCO CONTEXTUAL

6.1.1 Institucional

MISION. La Fundacién Universitaria Maria Cano es una institucion de Educacion
Superior enmarcada en los fundamentos del desarrollo humano y empefiada en
formar profesionales capaces de crear, mejorar y administrar estructuras que les
permitan reafirmar los valores morales, culturales, cientificos y tecnoldgicos que
requiere el pais, liderados por un equipo humano cualificado, idéneo y

comprometido.

VISION. Ser la propuesta en Educacion Superior mas completa y atractiva, por la

calidad de los contenidos académicos de sus programas, por su novedosa



estrategia metodoldgica, por la formacion humana y profesional, en todos los
campos del conocimiento, apoyada en el desarrollo y aplicacion de nuevas

tecnologias, en los &mbitos local, regional, nacional e internacional.

Objetivos. La Fundacidon Universitaria Maria Cano, busca formar profesionales

con capacidad para:

e Reconocer, valorar y respetar el derecho a la vida.

e Construirse permanentemente como personas.

e Formarse constantemente en el conocimiento, los avances de la ciencia, el
arte y la tecnologia.

e Desarrollar el pensamiento critico, la disposicion para el cambio y la politica.

e Reconocer y manejar con habilidad, soluciones a los problemas que se dan en
Su entorno.

e Poner su conocimiento al servicio de los demas, constituyéndose en motor
para el cambio hacia una nueva sociedad, mas justa, mas equitativa, mas

solidaria y mas democratica.

5.3 MARCO LEGAL

En Colombia a partir de 1925 que se da inicio a un vertiginoso desarrollo juridico
sobre los riesgos ocupacionales y tal que se promulga la primera Ley de
proteccion obligatoria (Ley 15 de 1925) y establece responsabilidades, a partir de
este momento y en el transcurso del tiempo se desarrollé una serie de
lineamientos constitucionales encaminados a proteger al trabajador durante su

actividad laboral, que se describen a continuaciong:

8 Tomado de la pagina www.minproteccién.gov.co
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Ley 15 de 1925 establece las normas de higiene obligatorias en las empresas y
responsabilidades de patronos en accidentes y enfermedades por ocasion del

trabajo.

Ley 6 de 1945 da origen a prestaciones patronales, indemnizaciones, auxilios
por enfermedades profesionales, vacaciones remuneradas e indemnizaciones

por despido injusto.

Ley 90 de 1946 creacion del Seguro Social.

Cédigo Sustantivo del trabajo de 1950, define accidente y enfermedad
profesional, derechos en caso de que se presente una de estas contingencias,
obligaciones en la prevencién de riegos y en materia de higiene y seguridad y

vigilancia del cumplimiento de las normas.

Decreto 3160, el Seguro se hace cargo de accidentes de trabajo y

enfermedades profesionales.

Acuerdo 241 ICS de 1967, crea un reglamento especial de prevencion de

Riesgos para empresas inscritas en el Seguro.

Decreto 1650 de 1977 crea el Fondo de Promocién de la Salud Industrial.

Ley 92 de 1979 o Ley Marco cuyo objetivo basico es “preservar y mejorar la
salud de los trabajadores, protegiéndolos de los factores de riesgo derivados
de las condiciones laborales, ubicandolos en una labor de acuerdo con sus
aptitudes psico-fisiolégicas, es decir adaptando el trabajo al hombre y cada
hombre a su trabajo”. En el titulo Ill establece la obligacién de contar con un
programa permanente de salud ocupacional, quedando sujetos a las

disposiciones todos los empleadores, contratistas y trabajadores del pais.



Resolucion 2400 de 1979 del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, que

establece el reglamento general de seguridad e higiene industrial.

Decreto 614 de 1984, por el que se determinan las bases para la organizacion
y administracion de la salud ocupacional en el pais, contiene entre otros
aspectos el campo de aplicacion y los elementos constitutivos del programa,

asi como las responsabilidades a diferentes niveles.

Resolucién 2013 de 1986 que reglamenta la organizacion y funcionamiento de
los Comités Paritarios de salud ocupacional: eleccion, funciones vy

obligaciones, entre otros aspectos.

Resoluciéon 1016 de 1989, determina la obligatoriedad legal y ejecucion
permanente de los programas, reglamenta la organizacion, funcionamiento y
forma de los programas de salud ocupacional que deben desarrollar los
empleadores.

Resolucién 6398 de Diciembre de 1.991 del Ministerio de Trabajo y Seguridad
Social sobre la obligatoriedad del empleador de ordenar la practica de
examenes médicos de admision, y la no renuncia a prestaciones por
perturbaciones o deficiencias al momento de establecer una relacién laboral

con empresas inscritas en el sistema de seguridad social.

Ley 100 de 1993 mediante el cual se crea el Sistema de Seguridad Social.

Decreto 1295 (22-Junio-1994) Se determina la organizacion y administracion

del Sistema General de Riesgos Profesionales.

Decreto 1346 de 1994 (derogado por el decreto 2463 de nov. de 2001)



Decreto 1771 (Agosto 3 de 1994) Reglamenta parcialmente el decreto 1295 de
1994 (Reembolso).

Decreto 1772 (Agosto 3 de 1994) Se reglamenta la afiliacion y la cotizacion al

Sistema General de Riesgos Profesionales.

Decreto 1832 (Agosto 3 de 1994) Se adopta la Tabla de Enfermedades
Profesionales.

Decreto 1833 (Agosto 3 de 1994) Se determina la administracion y
funcionamiento del Fondo de Riesgos Profesionales.

Decreto 1834 (Agosto 3 de 1994) Se reglamenta la integracion vy

funcionamiento del Consejo Nacional de Riesgos Profesionales.

Decreto 1835 (Agosto 3 de 1994) Se reglamenta las actividades de alto riesgo

de los servidores Publicos.

Decreto 2925 (Diciembre 31 de 1994) Se actualizan los montos de patrimonio
técnico saneado que deben acreditar las entidades aseguradoras de vida para
operar los ramos de seguros previsionales, de pensiones Yy riesgos

profesionales del régimen de seguridad social.

Decreto 2644 (Noviembre 29 de 1994) Se expide la tabla Unica para las
indemnizaciones por pérdida de la capacidad laboral entre el 5 % y el 49.99% y

la prestacién econdmica correspondiente.

Decreto 1889 (Agosto 3 de 1994) Por el cual se reglamenta parcialmente la
Ley 100 de 1993.



Decreto 1294 (Junio 22 de 1994) Se dictan las normas para la autorizacion de
las sociedades sin animo de lucro que pueden asumir los riesgos derivados de

enfermedad profesional y accidente de trabajo.

Decreto 1281 (Junio 22 de 1994) Se reglamentan las actividades de alto

riesgo.

Decretos 303, 305 (10-Febrero-1995) Se determina la vigencia de las Juntas
de Calificacién de invalidez. Se reglamenta parcialmente el articulo de ley 100
de 1993. Se reglamenta parcialmente el decreto 1295 de 1994 y se aclaran y

modifican unos articulos del decreto 1833 de 1994.

Decreto 676 (26-Abril-1995 ) Por el cual se reglamenta parcialmente el decreto

1295 de 1994 y se aclaran y modifican unos articulos del decreto 1833 de 1994

Decreto 1557 (Septiembre 15 de 1995) Se reglamenta la integracion y el

funcionamiento de la Junta Especial de Calificacion de Invalidez.

Decreto 1859 (Octubre 26 de 1995) Se reglamenta parcialmente las
inversiones del Fondo de Riesgos Profesionales.

Decreto 2100 (Noviembre 29 de 1995) Tabla de clasificacion de actividades

econdémicas. (Este decreto ha sido derogado por el decreto 1607)

Decreto 2150 (Diciembre 5 de 1995) Se suprime y reforman regulaciones,
procedimientos o tramites innecesarios, existentes en la Administracion

Publica.

Decreto 1530 (26-Agosto-1996) Reglamenta parcialmente la ley 100 de 1993 y
el Decreto 1295 de 1994.



Decreto 0190 (25-Enero-1996) Por el cual se dictan normas que reglamentan
la relacion docente-asistencial en el sistema general de seguridad social en

salud.

Decreto 3075 (1997) Por el cual se reglamenta la ley 09 de 1979 y se dictan

otras disposiciones.

Resolucién 02318 (15-Julio-1996) Por la cual se delega y reglamenta la
expedicion de licencias de salud ocupacional para personas naturales y
juridicas, su vigilancia y control por las direcciones seccionales y locales de
salud y se adopta el manual de procedimientos técnico administrativos para la
expedicion de estas licencias.

Resolucidén 02709 (26-Agosto-1996) Por el cual se mantienen las licencias en

salud ocupacional expedidas por experiencia.

Decreto 1406 (28-Julio-1999) Que de acuerdo con lo dispuesto por el articulo
91 de la Ley 488 de 1998, el Gobierno Nacional debe poner en operacion el

Registro Unico de Aportantes al Sistema de Seguridad Social Integral

Decreto 917 (mayo 28 de 1999) Por el cual se modifica el decreto 692 de 1995

Manual Unico para la Calificacion de la Invalidez

Resolucion 02569 (1-Septiembre-1999) Esta resolucibn no se encuentra
vigente actualmente. Por la cual se reglamenta el proceso de calificacion del
origen de los eventos de salud en primera instancia, dentro del Sistema de

Seguridad Social en Salud.

Decreto 2463 (20-Noviembre-2001) por el cual se reglamenta la integracion,

financiacion y funcionamiento de las Juntas de Calificacion de Invalidez.



Decreto 0889 (11-Mayo-2001) Por el cual se dictan unas disposiciones para el
funcionamiento del Registro Unico de Aportantes al Sistema de Seguridad

Social.

Decreto 1609 (31-julio-2002) Por el cual se reglamenta el manejo y transporte

terrestre automotor de mercancias peligrosas por carretera.

Decreto 1607 (31-julio-2002) Por el cual se modifica la Tabla de Clasificacion
de Actividades Econdmicas para el Sistema General de Riesgos Profesionales

y se dictan otras disposiciones.

Circular No. 02 de 2002 (Derogada por la circular 03 del 2002) En esta circular
se imparten las instrucciones que tienen que ver con los planes de trabajo
anual y financiacion de los programas de promociéon y prevencion que deben
adelantar los empleadores, las administradoras de riesgos profesionales y la
ARP del seguro social.

Circular 01 de 2002 (Derogada por la circular 03 del 2002) En esta circular se
imparten las instrucciones referentes al equipo interdisciplinario de medicina
laboral de las administradoras de riesgos profesionales y los periodos de

actuacion de las juntas de calificacion de invalidez.

Resolucién 01164 de 2002 (sep-30-2002) Por la cual se adopta el Manual de
Procedimientos para la Gestion Integral de los residuos hospitalarios y

similares.

Resolucién niumero 00645 de 2002 Resolucién del Ministerio del Trabajo por la
cual se asignan competencias a los grupos de inspeccion y vigilancia, y

trabajo, empleo y seguridad social.



Resoluciéon numero 0730 de 2002 Por la cual se prorroga la fecha de
cumplimiento de la codificacion de morbilidad en Colombia con base en la
Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud Décima Revision (CIE-10).

Decreto 2800 de 2003 (29-septiembre-2003) Por el cual se reglamenta
parcialmente el literal b) del articulo 13 del Decreto-ley 1295 de 1994.

Decreto 2286 de 2003 (12-agosto-2003) Por el cual se reglamenta el articulo
13 de la Ley 789 de 2002, en lo relacionado con la acreditacion de condiciones
y el procedimiento para la exclusiébn del pago de aportes al Régimen del
Subsidio Familiar, Servicio Nacional de Aprendizaje, SENA, e Instituto

Colombiano de Bienestar Familiar, ICBF.

Decreto 1505 de 2003 Por el cual se modifica parcialmente el Decreto 1713 de
2002, en relacion con los planes de gestion integral de residuos solidos y se

dictan otras disposiciones.

Decreto 155 de 2003 Por el cual se reglamenta el articulo 43 de la Ley 99 de

1993 sobre tasas por utilizacion de aguas y se adoptan otras disposiciones.

Decreto 2090 de 2003 Por el cual se definen las actividades de alto riesgo para
la salud del trabajador y se modifican y sefalan las condiciones, requisitos y
beneficios del régimen de pensiones de los trabajadores que laboran en dichas

actividades.

Decreto 1140 de 2003 (7-mayo-2003) Por el cual se modifica parcialmente el
decreto 1713 de 2002, en relacion con el tema de las unidades de

almacenamiento y se dictan otras disposiciones.



Decreto 1180 de 2003 (10-mayo-2003) Por el cual se reglamenta el Titulo VII
de la ley 99 de 1993 sobre Licencias Ambientales. Se deroga el articulo 3° del
decreto 698 de 2000 y el decreto 1728 de 2002.

Decreto 933 (11-abril-2003) Por medio del cual se reglamenta el Contrato de

Aprendizaje y se dictan otras disposiciones.

Decreto 448 (27-febrero-2003) Por el cual se establece un plazo especial para

la autoliquidacion de aportes en el Sistema de Seguridad Social Integral.

Decreto 205 (3-febrero-2003)por el cual se determinan los objetivos, la
estructura organica y las funciones del Ministerio de la Proteccién Social y se

dictan otras disposiciones.

Resolucién 1605 (agosto 21 de 2003) Con la cual se busca garantizar el
recaudo de los aportes al Fondo de Riesgos Profesionales y el pago efectivo
de las multas por el incumplimiento de las normas del Sistema General de
Riesgos Profesionales, conforme a los articulos 84 y 91 del Decreto ley 1295
de 1994.

Resolucién 18 0687 (Jun-16-2003) Por la cual se expide la regulacion técnica
prevista en la Ley 693 de 2001, en relacion con la produccion, acopio,
distribucion y puntos de mezcla de los alcoholes carburantes y su uso en los

combustibles nacionales e importados.

Resolucién 000826 de 2003 (Sustancias de control especial) Por la cual se
expiden normas para el control y vigilancia de la importacion, exportacion,
procesamiento, sintesis, fabricacion, distribucion, dispensacion, compra, venta
y destruccion de Materias Primas de Control Especial y medicamentos que las

contengan.



Resolucidon 0482 (24-abril-2003) por la cual se modifica la Resolucion numero
1137 del 23 de octubre de 1996 expedida por el Ministerio del Medio Ambiente.

Resolucién 0447 (14-abril-2003) por la cual se modifica parcialmente la
Resolucidon 898 del 23 de agosto de 1995, que regula los criterios ambientales
de calidad de los combustibles liquidos y sélidos utilizados en hornos y

calderas de uso comercial e industrial y en motores de combustion interna.

Circular 001 de 2003 del Ministerio de Proteccion Social. Vigilancia y control

para la afiliacién, promocién y prevencion en riesgos profesionales.

Transporte aéreo de mercancias peligrosas Asi como se reglamentd el
Transporte de Mercancias peligrosas por carretera con el decreto 1609 de
2002, ahora la Aeronautica Civil reglamenta el transporte aéreo mediante la
resolucion 3208 de 2003.

Resolucién 9606 de 2003 Por la cual se establecen los requisitos técnicos de
seguridad para los dispositivos especiales de sujecion de contenedores de

acuerdo con lo establecido en el articulo 32 de la Ley 769 de 2002.

Resolucién 1188 del 1 de septiembre de 2003 El Congreso de Colombia
mediante la Ley 253 de 1996, aprobd el Convenio de Basilea, sobre el control
de los movimientos transfronterizos de los desechos peligrosos y su

eliminacion.

Resolucion niumero 002730 de 2004 Por la cual se dicta una medida tendiente

a mejorar la seguridad vial de las carreteras.

Resoluciéon 0002108 del 8 de octubre de 2004 Por la cual se reglamenta la

construccion y ubicacién de nuevas granjas avicolas.



Resolucion 02183 de 2004 Por la cual se adopta el Manual de Buenas

Practicas de Esterilizacién para Prestadores de Servicios de Salud.

Resolucién 0136 de 2004 Por la cual se establecen los procedimientos para
solicitar ante las autoridades ambientales competentes la acreditacion o

certificacidon de las inversiones de control y mejoramiento del medio ambiente.

Resolucién 0886 de 2004 por la cual se modifica parcialmente la Resoluciéon

namero 0058 del 21 de enero de 2002 y se dictan otras disposiciones.

Decreto 1200 de 2004 Por el cual se determinan los instrumentos de

planificacion ambiental y se adoptan otras disposiciones.

Decreto 1443 de 2004 Por el cual se reglamenta parcialmente el Decreto-ley
2811 de 1974, la Ley 253 de 1996, y la Ley 430 de 1998 en relacion con la

prevencion y el control de la contaminacion ambiental.

Decreto 2266 de 2004 Por el cual se reglamentan los regimenes de registros
sanitarios, y de vigilancia y control sanitario y publicidad de los productos
fitoterapéuticos.

Decreto 3667 de 2004 por medio del cual se reglamentan algunas
disposiciones de la Ley 21 de 1982, la Ley 89 de 1988 y la Ley 100 de 1993, se
dictan disposiciones sobre el pago de aportes parafiscales y al Sistema de

Seguridad Social Integral y se dictan otras disposiciones.

Resolucion 5400 (diciembre 31 de 2004) Por la cual se modifican y adicionan
unos numerales a la parte cuarta de los Reglamentos Aeronauticos de

Colombia, sobre tiempos de vuelo, servicio y descanso para tripulantes.



Resolucidén 4110 (diciembre 29 de 2004) Por la cual se establecen medidas
especiales para la prevencidon de la accidentalidad de los vehiculos de

transporte publico de pasajeros por carretera y de servicio publico especial.

Circular unificada 2004 Unifica las instrucciones para la vigilancia, control y

administracion del Sistema General de Riesgos Profesionales.

Carta Circular 61 de 2004 Liquidaciéon de intereses de mora en el pago de
cotizaciones y aportes a los Sistemas Generales de Pensiones y de Riesgos

Profesionales.

Circular conjunta N° 01 de 2004 Ingreso Base de Cotizacion de los
trabajadores independientes y obligaciones de las Entidades Promotoras de

Salud - EPS Y entidades publicas contratantes.

Resolucién 1672 de 2004 Por la cual se adopta el Manual de Buenas Practicas

de Manufactura de los Gases Medicinales.

Acuerdo 0030 de 2004 Por el cual se adoptan los criterios de los contratos de

evaluacioén técnica de hidrocarburos.

Decreto 195 de 2005 (31 - enero - 2005) Por la cual se adoptan limites de
exposicion de las personas a campos electromagnéticos, se adecuan
procedimientos para la instalacion de estaciones radioeléctricas y se dictan

otras disposiciones.

Decreto 187 de 2005 (31-enero-2005) Por medio del cual se modifica el
Decreto 3667 de 2004 y se dictan otras disposiciones.



- Resolucion 0156 (enero 27 de 2005) Por la cual se adoptan los formatos de
informe de accidente de trabajo y de enfermedad profesional y se dictan otras

disposiciones.

Con esta reglamentacion el Gobierno Nacional a través del Ministerio de la
Proteccion Social ha querido establecer los requisitos para la implementacion de
actividades de prevencion y el aseguramiento de los trabajadores en los
ambientes laborales.

5.4 ANTECEDENTES

La Fundacion Universitaria Maria Cano en el Proyecto Educativo del Programa de
Psicologia® tiene como objetivo basico del trabajo favorecer la formaciéon de los
estudiantes en un camino que permita formar un profesional capaz de verse a si
mismo como persona en continua formacion, como sujeto de un proceso dinamico

de aprendizaje.

Esta proyeccion particular exige necesariamente asumir concepciones
pedagdgicas diferentes, asi como la blsqueda e implementacion de novedosas
estrategias didacticas conducentes a una actividad facilitadora de los procesos de
aprendizaje, en la investigacion formativa, el respeto por la vida humana y la
proyeccion social de las acciones, en tanto el estudiante no puede ser ajeno a las
condiciones particulares de la realidad y del entorno en el que diariamente vive,

para poder pensar en la generacion de una verdadera praxis formativa.

El sistema de organizacibn de los saberes busca de manera sistematica

consolidar un eje integrador permanente para la vida académica formativa, en el
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programa, que invita a estudiantes y docentes a abrir las posibilidades de
proyeccion mas alla de lo establecido, una accioén dirigida al descubrimiento de las
potencialidades propias y de los otros, y al reto de trascender lo establecido para
crear los propios espacios de conocimiento.

Este dinamismo se logra a partir del intercambio de conocimientos entre docentes
y estudiantes, a través de la consolidacion de los ejes tematicos y/o probleméticos
que engloban los objetivos propuestos en el nivel y el desarrollo de contenidos

programaticos que enmarcan multiples posibilidades de accion.

Asi de una manera sistémica e integral se van consolidando espacios de
formacién que trascienden las aulas de clase, para construir un conocimiento que
proviene de la observacion critica de la realidad, de su interpretacion a la luz de
los conocimientos actuales en el campo de la psicologia, y la generacion de una
praxis particular, producto del esfuerzo conjunto del trabajo académico formativo,
acorde con las habilidades que presenten los estudiantes en cada nivel.

Los estudiantes hoy estan siendo formados para desarrollar. De manera integral,
sus competencias: béasicas, genéricas y especificas, teniendo en cuenta la

necesidad de holismo y las que imponen el contexto y la cultura.

Estas competencias enmarcan perfectamente dentro del perfil profesional que se
plantea para formar profesionales capaces de velar por la salud mental de los
individuos, la familia, los grupos sociales y la poblacion, en general, en cualquier

etapa del ciclo vital humano.

Es precisamente por el énfasis en organizacional, que tiene el Programa de
Psicologia de la Fundacion Universitaria Maria Cano que se vio la necesidad de
indagar acerca del rol del psicélogo en el Sistema General de Riesgos

Profesionales como una forma de complementar aun mas su perfil profesional.



5.5 MARCO TEORICO

5.5.1 Sistema General Riesgos Profesionales. En el transcurso del tiempo el
hombre se ha encargado de crear mecanismos para procurar unos ambientes de
trabajo que procuren el cuidado de la salud. Es asi como en la antigiedad la
existencia de la proteccion frente a los riesgos profesionales y la salud
ocupacional surgen como una respuesta proteccionista de las tribus al avanzar en
éstas tanto el comercio como la especializacion en el trabajo, ya que la lucha por

la subsistencia aumentaba el riesgo de sufrir accidentes.

Las primeras regulaciones sobre la Seguridad Social surgen en el Cdodigo Legal
creado por el Rey Hammurabi hace ya 4.000 afios, en este cédigo se unificaron
las leyes de los pueblos babilénicos y estaba fundamentado en la equidad y el
comportamiento social y protegia actividades como la agricultura, transporte y
construccion y fijaban los honorarios médicos'®, previo igualmente tribunales
competentes para precisar los castigos e indemnizaciones a que diera lugar la

lesion ocasionada por actividades laborales.

En Grecia en el afio 1.000 A.C. tanto las actividades artesanales como filosoficas y
artisticas eran protegidas por el Estado, se da inicio al conocimiento del cuerpo
humano e Hipdcrates padre de la medicina, describe por primera vez una
enfermedad de origen ocupacional como es la producida por la intoxicacion con
plomo. El Estado implementa medidas de protecciébn contra plagas y la

propagacion de enfermedades.

En el afio 1700 se publica la obra del médico italiano Bernardino Ramazzini, que

titulo “De las enfermedades de los trabajadores”, en este libro se estudian y

10 Ayala Caceres, Carlos Luis. Legislacion en Salud Ocupacional y Riesgos Profesionales. Ediciones Salud
Laboral Ltda 1999 pag. 8



describen las enfermedades que afectaban a los trabajadores en los humerosos

oficios conocidos, haciendo muchas observaciones precisas sobre estas.

En 1802, en Inglaterra se promulgo una ley para proteger la salud de los
aprendices de Hilanderias. En 1933, se creo una inspeccion por el gobierno y en
1844 se incorporaron la ley protecciones a los accidentes y notificacion de los
mismos. Continua Prusia creando un sistema de inspecciones de fabricas en
1839 y asi sucesivamente los paises desarrollados fueron estableciendo su

reglamentacion con fines de proteger la salud de los trabajadores.

En Colombia el Ministerio de la Proteccién Social tiene a su cargo la vigilancia y
control de todo lo relacionado con los Riesgos Profesionales con una legislacion

gue comienza en 1925 tal y como se describe en el apartado sobre Marco Legal.

Es importante resaltar que el Sistema General de Riesgos Profesionales como tal
surge en Colombia a partir de la Ley 100 de 1993, pero es reglamentado por el
Decreto Ley 1295 de 1994, alli se establecen las normas y procedimientos
destinados a prevenir, proteger y atender a los trabajadores de los efectos de las
enfermedades profesionales y los accidentes que puedan ocurrirles con ocasion o
como consecuencia del trabajo que desarrollan, ademas de mantener la vigilancia

para el estricto cumplimiento de la normatividad en Salud Ocupacional.

Este Decreto Ley tiene como objetivos fundamentales, establecer las actividades
de promocién y prevencion al interior de las empresas afiliadas al sistema, con el
fin de mejorar las condiciones de trabajo y salud de los trabajadores; se encarga
igualmente de fijar las prestaciones a que tiene derecho el trabajador afiliado en
cuanto a la atencion en salud y las prestaciones econémicas derivadas de las
contingencias de los accidentes de trabajo y enfermedad profesional y se encarga
de vigilar el cumplimiento de cada una de las normas de la Legislacion en Salud



Ocupacional y el esquema de administracion de Salud Ocupacional a traves de las

Administradoras de Riesgos Profesionales (ARP).11

El Decreto 1295 establece la obligacidén de los empleadores a afiliar al Sistema de
forma obligatoria a sus trabajadores, contratistas y subcontratistas dependientes
nacionales o  extranjeros, jubilados o pensionados excepto los de invalidez, que
se reincorporen al trabajo, asi como estudiantes que ejecuten trabajos que
signifiquen fuente de ingresos para la institucion y a los trabajadores permanentes

y en mision de las empresas de servicios temporales.*?

El empleador de acuerdo con este Decreto debe programar, ejecutar y controlar el
cumplimiento del programa de Salud Ocupacional en la empresa y su financiacion
y ademas obliga a los trabajadores a cumplir las normas, reglamentos e
instrucciones del programa de Salud Ocupacional y las empresas por ser
responsables de los riesgos originados en su ambiente de trabajo y estan
obligados a informar a sus trabajadores, los riesgos a que pueden verse
expuestos en la ejecucién de la labor encomendada o contratada y a darles

capacitacion para prevenirlos.

El sistema General de Riesgos Profesionales tiene las siguientes caracteristicas:

Las A.R.P. tienen a su cargo la afiliacion al sistema y la administraciéon de los
aportes, es dirigido, controlado y vigilado por el estado, indica que todos los
empleadores deben afiliarse al Sistema. La afiliacion es obligatoria para todos
los trabajadores dependientes pero la seleccion de las A.R.P. es libre y voluntaria
por parte del empleador; cada empresa debe contratar todos los amparos con una
sola A.R.P. para todos los empleados y la cobertura se inicia desde el dia

calendario siguiente al de la afiliacion. La cotizacion al sistema esta a cargo

11 Ministerio de la Proteccién Social. Decreto Ley 1295 de 1994.



exclusivo del empleador. El empleador que no afilie a sus trabajadores, sera

sancionado y responsable por las prestaciones

El Decreto 1295 de 1994 establece los siguientes beneficios para los trabajadores

y empresas afiliados al Sistema:

v" Prestaciones asistenciales

En caso de un accidente de trabajo o enfermedad profesional las prestaciones
asistenciales las brinda la EPS a la cual se encuentra afiliado el trabajador y es

ella quien realiza el cobro a la respectiva ARP.

e Asistencia medica, quirtrgica, terapéutica y farmaceéutica
e Servicios de hospitalizacion.

e Medicamentos

e Examenes de diagnostico

e Protesis, értesis

e Servicios Odontoldgicos

¢ Rehabilitacion

e Traslado

v" Prestaciones econdmicas

¢ Incapacidad Temporal

Es la perdida de la capacidad laboral que impide trabajar por un tiempo
determinado. Ejemplo.: por una fractura

12 Ministerio de la Proteccién Social. Decreto Ley 1295 de 1994 Art. 13



Se reconoce un subsidio = 100 % del salario base de liquidacion, durante el
periodo de la incapacidad hasta por 180 dias prorrogables por 180 dias mas.
Ademas, la A.R.P asume las cotizaciones correspondientes al empleador para
pensiones y salud.

e Incapacidad Permanente Parcial

Es la disminucién parcial pero definitiva de alguna de las facultades para

desarrollar el trabajo habitual por ejemplo la perdida de una mano.

El grado de incapacidad es mayor o igual al 5 % y menor al 50 %.

Se calcula de acuerdo con el Manual Unico de Calificacién de Invalidez.

Indemnizacién = 1 a 24 SMMLV

e Pensién de Invalidez

Es la perdida de la capacidad laboral igual o superior al 50 %, el grado de

incapacidad es mayor al 50 %.

La calificacion la realizan las Juntas Regionales de Calificacion de Invalidez.

Incapacidad Pension
Del 50 % al 66 % 60 % del IBL
Mayor del 66 % 75 % del IBL
Si requiere auxilio de 90 % del IBL

terceras personas (15 % adicional)



e Pensién de Sobrevivientes

Se le reconoce a los beneficiarios de ley, por el fallecimiento del afiliado o

pensionado por Riesgos Profesionales.

Por muerte del afiliado Pension = 75 % IBL

Por muerte del pensionado Pension = 100 % de lo que estaba
recibiendo como pension

Eliminando el 15 % por el auxilio de otras personas

e Auxilio Funerario

Se reconocen los gastos de entierro de un afiliado o pensionado por invalidez de

origen profesional

Se reconoce un (1) salario base de cotizacion o El valor de la Ultima mesada

Pensional

Minimo 5 SMMLV Maximo 10 SMMLV

v' Servicios de prevencion

e Servicios Basicos

1. Asesoria técnica basica para el disefio del programa de salud ocupacional de la

empresa

2. Capacitacion basica para el montaje de las brigadas de primeros auxilios



3. Capacitacion basica para la conformacién de los comités paritarios de salud

ocupacional

4. Fomento de estilos de vida y de trabajo saludables, de acuerdo con los perfiles

epidemioldgicos de la empresa

Este decreto define una serie de sanciones que se describen a continuacion, cuya
imposicion esta a cargo de las Direcciones Regionales del Ministerio de la
Proteccion social:

v Para el Empleador:

CAUSALES

- No afiliacion.

- No pago de dos 0 mas periodos mensuales consecutivos

- No aplicacién de reglamentos y determinaciones de prevencion e instrucciones
de MINTRABAJO

Multa hasta 500 SMMLV

CAUSALES

- No correspondencia de la inscripcion con la base de cotizacién real o no

informacion oportuna

Multa hasta 500 SMMLV +pago de la diferencia por prestacién econémica

- No informacion del traslado de un afiliado a otro sitio de trabajo o su omision



Multa hasta 500 SMMLV

5.5.1.1.1.1CAUSALES

- No presentacion del informe de accidente de trabajo o enfermedad profesional, y

demas obligaciones

Multa hasta 200 SMMLV

Estan claramente definidas en el Decreto 1295/94 y sus decretos reglamentarios,
la responsabilidad del empleador en cuanto a la ejecucion de las actividades de
prevencion de riesgos, las cuales se ven claramente definidas en todas las

actividades de salud ocupacional.

5.5.2 Salud Ocupacional. La salud ocupacional esta conformada por un grupo
de disciplinas que tiene como finalidad fomentar y mantener el mas elevado nivel
de bienestar de los trabajadores de todas las profesiones: prevenir todo dafio
causado a la Salud de éstos por las condiciones de su trabajo; protegerlos en su
ambiente contra los riesgos resultantes de la presencia de agentes nocivos para la
salud; colocar y mantener al individuo en un cargo acorde con sus aptitudes fisicas
y psicologicas. En resumen, adaptar el trabajo al hombre y cada hombre a su
trabajo, proporcionando condiciones de trabajo seguras, sanas, higiénicas y
estimulantes para los trabajadores con el fin de evitar accidentes de trabajo® y

enfermedades profesionales y por ende mejorar la actividad de la empresa.

La salud ocupacional tiene como objetivos:

13 Rueda, Ruth Vanessa y Barcenas, Carlos. Guia de actividades de salud
ocupacional. ARP Colmena. 2000



v" Mejoramiento y mantenimiento de la calidad de vida de la poblacion
trabajadora.

v Servir como instrumento para mejorar la calidad de vida y productividad de las
empresas.

v" Mejoramiento de la calidad de vida de la sociedad, mediante la prolongacion de

la expectativa de vida productiva en optimas condiciones de trabajo.

El logro de estos objetivos se realiza a traves de la elaboracion e implementacion

del programa de salud ocupacional en la empresa.

5.5.3 Programa Salud Ocupacional. En la Resolucién 001016 de 1989 en el
Articulo 4 y Paragrafo 1, se obliga a los empleadores contar con un programa de
Salud Ocupacional, especifico y particular, de conformidad con sus riesgos
potenciales y reales y el nimero de los trabajadores. También obliga a los
empleadores a destinar los recursos humanos financieros y fisicos, indispensables
para el desarrollo y cumplimiento del programa de Salud Ocupacional, de acuerdo
a la severidad de los riesgos y el numero de trabajadores expuestos. Igualmente
los programas de Salud Ocupacional tienen la obligacion de supervisar las normas
de Salud Ocupacional en toda la empresa, y en particular, en cada centro de
trabajo.

El Programa de Salud Ocupacional tiene como objetivos fundamentales:
- Definir las actividades de promocion y prevencion que permitan mejorar las

condiciones de trabajo y de salud de los empleados.

- ldentificar el origen de los accidentes de trabajo y las enfermedades

profesionales y controlar los factores de riesgo relacionados.



El Programa de Salud Ocupacional, lo desarrolla la Empresa con la participacion
de los trabajadores. Su ejecucidbn es permanente, como un proceso de
mejoramiento continuo de las condiciones de trabajo*. Debe actualizarse como
minimo una vez al afo, segun se presenten cambios en los factores de riesgo o
en los procesos y esta conformado por los subprogramas de Medicina preventiva y

del Trabajo, higiene y seguridad industrial.

e Subprograma de higiene y seguridad Industrial. EI Subprograma de
Higiene Industrial tiene como fin la identificacion, reconocimiento, evaluacion y
control de los factores ambientales que se originen en los lugares de trabajo y que
puedan afectar la salud de los trabajadores.*®

El subprograma de Seguridad Industrial tiene como fin localizar las causas
potenciales de los accidentes y determinar que medidas son necesarias implementar

para evitarlos.

Objetivos

- Estudiar las operaciones de trabajo, los procesos y obtener la informacion completa
de la naturaleza de las tareas, materiales y equipo empleado, productos y

subproductos, nimero y sexo de trabajadores y horas de trabajo.

- Evaluar con la ayuda de técnicas de medidas cuantitativas, la magnitud de los
Factores de Riesgo para determinar su real peligrosidad.

- Supervisar y verificar la aplicacion de medidas de control de los factores de riesgo

ocupacionales en la fuente y en el medio ambiente y determinar la necesidad de

14 |dem.
15 Ministerio de Proteccién Social. Resolucion 001016 de 1989



suministrar elementos de proteccion personal, acorde con los factores de riesgo

presentes.

Entre las actividades que se realizan para el desarrollo de estos dos subprogramas

estan:

v Panorama de Factores de Riesgo. El Panorama de Factores de Riesgo
es un estudio global en el que se detectan un conjunto de Factores de Riesgo®
presentes en el proceso laboral y que estan relacionados directamente con los
dafios generados a la salud. Permite identificar y establecer las medidas de control

mas adecuadas de acuerdo a las prioridades establecidas.

v Inspecciones de seguridad. El objetivo principal es evaluar y corregir los
diferentes factores de riesgo para evitar que éstos puedan producir pérdidas que
involucren a las personas, a los materiales o al medio!’. Para el desarrollo de las

inspecciones se utilizara un formato para recoleccion de la informacion.

La persona o las personas que realicen la inspeccion, plantearan al final de las
mismas las recomendaciones pertinentes con el fin de ejecutar las medidas de
prevencion y correccion necesarias para que todo se encuentre en buenas

condiciones.

Las inspecciones se pueden clasificar de la siguiente manera:

16 Guia Técnica Diagnostico De Condiciones De Trabajo. ARP Compaiiia Agricola de Seguros de
Vida S.A 2002

17 NORMA TECNICA COLOMBIANA NTC 4114, REALIZACION DE INSPECCIONES.
SEGURIDAD OCUPACIONAL. ICONTEC 1997-04-16.



Inspecciones continuas. Se realizaran en forma continuada durante toda la
jornada laboral, por todos los trabajadores de la empresa, en cada puesto de
trabajo. Para tal fin es necesaria la capacitacion del personal en dichas
actividades. Los factores identificados seran comunicados al comité paritario de

salud ocupacional.

Inspecciones especiales. Se efectuardn cuando se implante algin nuevo
proceso o se modifique uno ya existente. Seran realizadas por personal idoneo

definido por el comité paritario.

Inspecciones periédicas. Estas inspecciones las realizara el comité paritario en

lapsos de tiempo determinados (bimestral, trimestral, semestral).

v Mantenimiento periodico. La empresa debe realizar un mantenimiento

preventivo a toda su maquinaria, debe tenerse en cuenta:

Mantenimiento preventivo a maquinaria.

Mantenimiento y limpieza de luminarias y cables eléctricos.

Debe llevarse una ficha técnica a cada maquina donde se registre su

mantenimiento.

v' Equipo de proteccidon personal. El equipo de proteccion personal debe ser
suministrado de acuerdo a los oficios y a los riesgos presentes en el ambiente
laboral'®. Para llevar a cabo un buen control y una buena dotacién de los equipos

de proteccion personal, debe tenerse en cuenta los siguientes aspectos:

18 Cartilla Guia. Importancia de los elementos de proteccion personal. Ganatep. 1999



Identificacion de las secciones y oficios donde se requiere la utilizacion del equipo

de proteccion personal.

Analisis de los oficios, para determinar el equipo de proteccién a suministrar.

Seleccion y compra del equipo de proteccion personal, teniendo en cuenta la
identificacion del riesgo, el grado de proteccion deseado y la comodidad del

individuo.

Capacitacion en el uso del equipo de proteccion personal.

Crear la conciencia en los trabajadores sobre la necesidad de utilizar el equipo de
proteccion personal, 0 sea para que sirve, y porque la empresa le hace entrega de

dicho equipo.

Capacitar sobre el mantenimiento preventivo de todos los equipos de proteccion
personal y equipos de seguridad, con frecuencia con el fin de determinar su

estado.

Control del equipo. Para el control de la entrega y la utilizacion del equipo de
proteccién personal se llevara un sistema de registro donde conste:
Fecha de entrega del equipo de proteccion personal.

Nombre de la persona a quien se le hace entrega.
Instrucciones necesarias para el uso correcto del equipo de proteccion personal.
Firma del trabajador. Control por parte de la empresa para el uso del equipo de

proteccion personal, e implementar por escrito la normativa sobre la accion

disciplinaria por no utilizar el equipo.



v Demarcacion y sefializacion. Tiene como objetivos informar y advertir al
personal sobre los riesgos existentes en la empresa, sefializar la empresa de
acuerdo a los riesgos presentes en el ambiente laboral, demarcar las zonas de
trabajo, las areas de circulacion, las &reas de almacenamiento y zonas de

operacion, segun las normas establecidas para tal fin.

En la seleccion de los diferentes avisos y sefiales, se deberan considerar los

siguientes aspectos: visibilidad, sencillez e interpretacion.

Con el fin de dar informacion y formacion sobre los diferentes tipos de sefiales a
todos los trabajadores se debe capacitar sobre: para que sirven las sefiales y los
avisos, como se interpretan, clases de sefales, avisos y lugares donde deben

estar ubicados.

v' Plan de emergencias. Se pretende establecer un plan de emergencias que
incluya la participacion de la brigada de bomberos y la del grupo de primeros
auxilios, para la atenciébn de emergencias en la empresa, donde se capacite al
personal en la elaboraciéon y orientacion de los planes de emergencial® con el fin

de minimizar el dafio a propiedades y al medio ambiente.

Elaboracion del Plan de Emergencias:

Se debe establecer las directrices de accion durante una emergencia y elaborar un
documento en el cual se detalle por pasos lo que se debe hacer en caso de una
emergencia; ademas se deben tener los planos actualizados de la empresa,
destacando los dispositivos de seguridad cuales se cuenta, los estudios de

vulnerabilidad y los puntos débiles del sistema de seguridad.

19 Morgan, Gloria y otros. Brigadas de emergencia y primeros auxilios. ARP Seguro Social 1996.



Tener un listado con las ayudas externas mas cercanas incluyendo los nimeros

telefénicos y su capacidad de atencion.

Grupo Coordinador y Centro de Control: este grupo coordinara las actividades
para el personal de la empresa y ademas participara en la evacuacion para las
demas personas que se encuentren vecinas al sector y definira con que deben
llevarse a cabo los simulacros de evacuacion y entrenamientos de las

emergencias con el fin de hacer los ajustes necesarios.

Planes de Ayuda Mutua: las empresas de una zona o region deben facilitar la

prestacion entre si de ayuda técnica y humana en caso de emergencia.

Evacuacion del Plan: se trata de analizar cada parte del plan describiendo como
fueron ejecutadas, detectando los problemas y contradicciones que surgieron en el
proceso, especificando los aspectos positivos y negativos del mismo.

v Almacenamiento. La empresa debe cumplir con algunos requisitos minimos,
con el fin de eliminar los factores de riesgo que se presentan por el

almacenamiento inadecuado.
Algunas de estas normas son:
- Respetar las zonas de almacenamiento dejando libres los pasillos.

- La superficie donde se almacena debe ser plana y sélida.

- Clasificar el material arrumado por el tamafio y longitud.




- Por ningdn motivo se deben obstruir las vias de acceso a equipos de
emergencia, puertas o salidas de emergencia.

- Almacenar materiales y objetos con las normas de seguridad.

v" Normas de seguridad. Con ellas se daran a conocer a las personas que
efectien oficios de riesgo de mayor significacion, sobre la forma correcta y
adecuada en el desempefio de éstos?°.

Se elaborara un manual de normas y procedimientos sobre la forma en que se
desarrollan las diferentes labores de la empresa con el maximo de seguridad y se

utilizardn como guia de induccion.

v Orden y Aseo. Se pretende contribuir al mantenimiento general de orden y

limpieza de la empresa con actividades? como:

- Mantener suficiente nimero de recipientes para la recoleccién de desechos,
sefalizados y tapados en los sitios donde se produzcan mayores desperdicios.

- Impulsar camparfas de motivacion con los empleados para que mantengan su
sitio de trabajo ordenado y limpio.

- Realizar inspecciones periddicas para detectar fallas y proponer soluciones.

e Subprograma de Medicina preventiva y del trabajo. Son acciones dirigidas

a las personas, se encarga de la vigilancia, promocién y mantenimiento de la salud

20 Aguilar B, Jairo. Administracién de la prevencién de los riesgos profesionales. Impresiones
Quirama. 1992
1.1 2! PIQUE ARDANUY, TOMAS. NTP 481: ORDEN Y LIMPIEZA DE LUGARES DE

TRABAJO. BARCELONA, INSHT, 1995



de los trabajadores procurando que las condiciones de trabajo de la empresa no

conduzcan al deterioro de su estado fisico y mental®?.

Estudia las consecuencias de las condiciones ambientales sobre las personas v,
junto con la seguridad e higiene trata que las condiciones de trabajo no generen
dafos ni enfermedades.

% Medicina preventiva. Es la encargada de realizar programas orientados a la
prevencion de enfermedades de importancia comunitaria y que no tienen relacion

ni con la actividad laboral ni con el ambiente de trabajo.

% Medicina del trabajo. Es el conjunto de actividades médicas y paramédicas
destinadas a promover y mejorar la salud del trabajador, evaluar su capacidad
laboral y ubicarlo en un lugar de trabajo acorde con sus condiciones psicoldgicas y

biolégicas

Actividades:

v' Actividades de prevencion de enfermedades profesionales y educacion en

salud, conjuntamente con higiene y seguridad industrial.

v' Realizar exdmenes médicos, clinicos y paraclinicos para seleccion, admision
de personal, ubicacion segun aptitudes, cambios de ocupacion, reingreso al

trabajo y otras relacionadas con los riesgos para la salud de los operarios.

v' Controlar la presencia de sustancias quimicas toxicas en las personas

expuestas, a través de estudios de valoracion bioldgicas y reubicacion laboral.

22 Ministerio de la Proteccién Social. Resolucion 001016 de 1989.



v" Mantener un servicio oportuno de primeros auxilios.

v Disefiar y ejecutar programas para la prevencién, deteccion y control de
enfermedades generadas o agravadas por el trabajo.

v' Actividades de vigilancia epidemiologica de enfermedades profesionales,

patologias relacionadas con el trabajo y ausentismo por tales causas.

5.5.4 Ausentismo. Se entiende por Ausentismo la falta de asistencia de los
empleados a sus puestos de trabajo por causa directa o indirectamente evitables,
tales como de enfermedad, cualquiera que sea su duracion y caracter incluidas las
visitas médicas, asi como las ausencias injustificadas durante toda o parte de la
jornada laboral, y los permisos circunstanciales dentro del horario laboral. Es
importante clarificar que la ausencia es el periodo de tiempo perdido, el ausente el
trabajo que no concurre a su labor y ausentista es el que presenta episodios

repetidos de ausencia en una frecuencia mayor a la mediana.?®

e Clasificacion del ausentismo

v Causas relacionadas con la salud.

Causas meédicas certificadas: accidente de trabajo, enfermedad profesional,

enfermedad agravada por el trabajo, enfermedad comun, control preventivo.

v Causas no relacionadas con la salud.

23 Grajales L, Alba Colombia. Ausentismo laboral. ISS 1993. Pag. 5



Causas legales: convencion colectiva, maternidad, huelgas, licencias, calamidad

doméstica.

Otras: No existe justificacion médica ni legal.

El ausentismo da lugar a ciertas condiciones que entorpecen el funcionamiento
adecuado de las empresas, obligandolas, por ejemplo, a contratar mas personal
del estrictamente necesario, o impidiendo una utilizacién racional de los equipos y
desorganizando el proceso de produccion, todo lo cual incide sobre la

productividad y sobre la competitividad y el nivel de empleo.

Otros efectos negativos del ausentismo laboral son:

- Decaimiento de la moral de la fuerza laboral (puesto que generalmente son
pocos los que faltan la mayor parte de las veces y eso hace que a los que no
faltan se les recargue el trabajo),

- Aumento del desperdicio,

- Disminucién de la calidad de los productos y

- Una distribucién inequitativa periodos adicionales de descanso entre los tra-

bajadores.

Contrario a la creencia de muchos, las pérdidas economicas del ausentismo no las
sufre solo la empresa y la entidad de seguridad social respectiva. En el caso de
las contingencias de origen comun, el trabajador no percibe salario ni las
correspondientes prestaciones extralegales por los tres primeros dias de la
incapacidad temporal y si ésta es mayor, recibe solo un tercio de los mismos de

ahi en adelante, hasta que regrese a su trabajo. Aunque cuando se trata de



contingencias de origen profesional el trabajador es menos castigado, también

sufre un detrimento de su ingreso laboral.?*

5.5.5 Accidentalidad. Se entiende por accidente como un suceso anormal, no
querido ni deseado, que se presenta de forma inesperada y brusca, aunque
normalmente estable, que interrumpe la normal continuidad de un proceso y que

puede ocasionar lesiones a las personas y/o bienes.

Por lo general las empresas afiliadas al Sistema General de Riesgos Profesionales
de una u otra manera realizan actividades basicas para evitar los accidentes del
trabajo. Por lo menos se tienen nociones de cdmo mover materiales, del cuidado
en el uso de las distintas superficies de trabajo, saben la importancia del orden y
aseo de los lugares de trabajo, tienen cuidado para no provocar incendios,
precaucion con la electricidad, algunas capacitaciones por parte de los
supervisores y encargados de salud ocupacional, incluso algunos hacen un

procedimiento de trabajo y entregan normas de seguridad, entre otras actividades.

Existen otras empresas, en que esta materia es parte integrante del trabajo diario,
en ellas se realizan charlas diarias de cinco minutos, para cada trabajo critico se
realiza un procedimiento de trabajo, se realizan investigaciones de accidentes e
incidentes, se llevan estadisticas, se realizan reuniones semanales 0 mensuales,

etc.

Sin embargo, la experiencia ensefia que, aunque se traten de evitar, de todos
modos se producen los accidentes de trabajo. Lo normal es que las medidas de

prevencion de riesgos tengan efectos positivos a largo plazo. Asi, aun con el

24 NIETO Z, Oscar. Ausentismo laboral: Definiciones, impacto, andlisis, plan de intervencion.
Guia técnica ARP COLMENA 2003



mejor plan de prevencién o control de riesgos operacionales, siempre ocurren
algunos accidentes laborales que afectan a los trabajadores a los equipos o al

medio ambiente.

El objetivo final de cualquier actividad de prevencion de accidentes es la
proteccion de la salud laboral de los trabajadores, por tanto si antes que se
produzcan los accidentes se presentan una serie de indicadores que advierten
sobre la posible ocurrencia, lo ideal sera investigar los incidentes para corregir las
situaciones anomalas y por ende evitar el accidente y realizar los controles

pertinentes.

5.5.6 Comité Paritario (Copaso). Es un organismo para la promocion y
vigilancia de las actividades de Salud Ocupacional® al interior de la empresa y en
ningun caso se ocupa de problemas de personal, disciplinarios o sindicales, tiene
un caracter estrictamente asesor y nunca de ejecucion directa, es un organismo

de coordinacién entre empleadores, trabajadores y gobierno.

En junio de 1981 la O.L.T. ( Organizacién Internacional del Trabajo) establece la
necesidad de colaboracion entre empleadores y trabajadores mediante el
convenio 155 y destaca la responsabilidad de ambos frente al desarrollo del
Programa de Salud Ocupacional, asi como frente a las acciones de vigilancia y
control de los riesgos en los lugares de trabajo, con el fin de prevenir las
situaciones que puedan originar Accidentes de Trabajo o Enfermedades

Profesional.

En Colombia se establecen los Comités de Medicina Higiene y Seguridad con el

decreto 0614 de 1984 y posteriormente los reglamenta la resolucion 2013 de 1986

25 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL Resolucién 1016 de 1989



donde se deja bien claro su obligatoriedad para todas las empresas, Publicas o
Privadas, y que se refieren a medicina, higiene y seguridad?®, es decir, a toda la

Salud Ocupacional y no exclusivamente a la seguridad como algunos han creido.
En la resoluciéon 1016 de 1989 se les da funciones de vigilancia, promocion y
capacitacion y en el decreto 1295 de 1994 se determinan ajustes y modificaciones
en su denominacion, de comité de Medicina, Higiene y Seguridad paso a llamarse
Comité Paritario de Salud Ocupacional (COPASO), y en su funcionamiento,
ampliando a 2 afos el periodo de los miembros y determinando cuatro horas
semanales, cuando menos, dentro de la jornada laboral de cada uno de sus
miembros para el funcionamiento del comiteé.

v Actividades a desarrollar

- Capacitacion:

- Inspecciones Planeadas

- Investigacion de accidentes de trabajo

v" Reuniones:

Se deben efectuar reuniones:

1. Minimo una vez al mes

2. Cuando se presentan accidentes

3. Cuando el cronograma de Salud Ocupacional lo indique

26 MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL Decreto 2013 de 1986.



El empleador se debera proporcionar, cuando menos, cuatro horas semanales
dentro de la jornada laboral normal de trabajo de cada uno de sus miembros para

el funcionamiento y capacitaciéon del comité?’.

Los miembros deben ser citados por escrito y la reunion debera tener una agenda
y orden del dia, en los cuales se definiran puntos como: informe de accidentes,
inspecciones, grado de cumplimiento de lo acordado y obligaciones para el

proximo periodo.

El registro de las actividades del comité debe quedar en un libro de actas, en el

que se incluiran fechas y tiempo para cada actividad.

5.5.7 Factores de riesgo. Se entiende bajo esta denominacién?®, la existencia
de elementos, fendbmenos, condiciones, circunstancias y acciones humanas, que
encierran una capacidad potencial de producir lesiones o dafios y cuya
probabilidad de ocurrencia depende de la eliminacion o control del elemento

agresivo.

e Fisicos. Son aquellos que por la fuerza o transformaciéon de su energia
pueden ocasionar lesiones al trabajador. Se originan en los instrumentos de
trabajo, en el proceso de produccion y en la infraestructura de la planta fisica
destinada al sitio de trabajo, a este grupo pertenecen?®:

27 Cartilla Comité Paritario. ARP Seguro Social. 1996
28 GUIA TECNICA COLOMBIANA. DEL ICONTEC 1997-08-27 GTC 45 DIAGNOSTICO DE
CONDICIONES DE TRABAJO O PANORAMA DE FACTORES DE RIESGO.
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e Ruido. Definido como un sonido indeseable, dado que es desagradable,
interfiere con la percepcion del sonido deseado y puede ser fisiolégicamente

dafino.

e Vibraciones. Son movimientos oscilatorios de un cuerpo respecto de una
posicion de referencia o de equilibrio, afectando parcialmente ( miembros

superiores) o totalmente  (todo el cuerpo ).

e lluminacién. Es considerada como un flujo luminoso que cae sobre una
superficie y tiene como principal finalidad el facilitar la visualizacién de las cosas
dentro de su contexto espacial o entorno de trabajo. La lluminacion es uno de los
factores ambientales de caracter microclimatico que hace que el trabajo se pueda
desempefiar en unas condiciones aceptables de eficiencia, comodidad vy

seguridad.

e Radiaciones lonizantes y no lonizantes. Son una forma de radiacion
electromagnética que tiene diversos efectos sobre el organismo, que dependen

principalmente de la longitud de onda de la radiacién en cuestion:

Radiacion infrarroja.
Radiacion ultravioleta.
Radiacion visible.
Rayos X

Rayos Gamma.

Radio frecuencias.

e Temperaturas anormales. Se definen como el calor o frio excesivo,
ambiental, resultante de la combinacion de temperatura, humedad, velocidad del

aire y actividad fisica a que esta sometido un individuo en su ambiente de trabajo.



Los efectos posible que producen estos factores son:

Hipoacusia neurosensorial
Ruido y Vibracion Darios extraauditivos: hipertension,

alteraciones osteoarticulares

Dafio hematopoyético, de piel, ocular,
Radiaciones reproduccion, cromosémico,

lonizantes Y No lonizantes guemaduras

Golpe de calor, deshidratacion,
Temperaturas Anormales shock, alteraciones cardiovasculares

y osteoarticulares

Fatiga visual, deslumbramiento,

lluminacion Inadecuada accidentes
Sindrome de descompresion,
Presiones Anormales Sindrome de las alturas, hipoxia

e Quimicos. Son en general todas las sustancias en forma de sélidos, liquidos o
gaseosos pudiendo ser: explosivas, toxicas, cancerigenas, radiactivas, gases,
metales, corrosivos, nocivos e irritantes de origen organico e inorganico, que
afectan directamente al organismo bajo las formas de gases, vapores, neblinas,
humos, polvos y sustancias liquidas. Ademas son factores secundarios
acelerantes de enfermedades degenerativas. En esta clasificacion también se
incluyen los productos quimicos como tal, donde se tendrd muy en cuenta el
conocimiento para su manejo, como, el uso de fichas toxicoldgicas de cada uno de

estos en una empresa.

Las principales fuentes generadoras son:



Aerosoles: Mineria, ceramica, cemento, madera, harinas, soldadura, procesos en

ebullicién, limpieza con vapor de agua, pintura, etc

Gases y vapores: Monoxido y dioxido de carbono, didéxido de azufre, 6xidos de

nitrdgeno, cloro y sus derivados, amoniaco, cianuro, plomo, mercurio, pintura, etc.

Los efectos que producen dependiendo del tipo de sustancia, son:

Corrosivos Destruccion de los tejidos sobre los que
actua el toxico
Irritantes Irritacion de la piel o las mucosas en

contacto con el toxico

Neumoconioticos

Alteracion pulmonar por particulas soélidas

Asfixiantes

Desplazamiento del oxigeno del aire, o
alteracion de los mecanismos oxidativos

biolégicos

Anestésicos y Narcoticos

Depresién del sistema nervioso central.
Generalmente el efecto desaparece

cuando desaparece el contaminante

Sensibilizantes

Efecto alérgico del contaminante ante la
presencia del toéxico, aunque sea en

pequefiisimas cantidades

Cancerigenos,

Teratogénicos

Mutagenos

Y

Produccion de cancer, modificaciones
hereditarias y malformaciones en Ila

descendencia respectivamente

Sistémicos

Alteraciones de oOrganos o sistemas

especificos (Higado, Rifon, etc.)




e - Bioldgicos. Estan constituidos por un conjunto de microorganismos,
toxinas, secreciones biolégicas, tejidos y érganos corporales humanos, animales y
vegetales, presentes en determinados ambientes laborales, que al entrar en
contacto con el organismo pueden desencadenar enfermedades
infectocontagiosas, reacciones alérgicas o también intoxicaciones®°. Son
susceptibles de encontrarse en servicios sanitarios, cocinas, comedores,
cambiaderos de ropa, depdsito de materias primas de origen animal o vegetal y en
sus procesos, en desechos liquidos y sélidos y en instrumentos de atencion en

salud.

Animados

Virus y Riguetsias
Bacterias
Parasitos

Hongos

Animales

Inanimados
Agentes de origen animal

Agentes de origen vegetal
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Los efectos de estos factores de riesgo son:

Agentes Bioldgicos

Animados

Enfermedades
infecciosas,
Sida, Hepatitis,
Tuberculosis,

Intoxicaciones

Agudas Cronicas

e Ergondmicos. Se refiere a todos aquellos aspectos de la organizacién del
trabajo, de la estacion o puesto de trabajo y de su disefio que pueden alterar la

relacion del individuo con el objeto técnico produciendo problemas en este®!, en la

secuencia de uso o la produccion.

El factor de riesgo ergonémico puede ser por carga fisica estatica o dinamica, por

tanto:
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Carga estatica. Generada por la postura que adopta el cuerpo durante la
inactividad y/o actividad muscular, por medio de la accion coordinada de
musculos, articulaciones y ligamentos para lograr el equilibrio y la adaptacion en

forma permanente al movimiento.

Carga dindmica. Generada por la manipulacion de cargas la cual, se define como
la accion de levantar, soportar y/o transportar peso; existe manipulacion manual (

fuerza muscular) y manipulacién con ayuda mecanica.

El cuerpo humano puede soportar movimientos dificiles y poco naturales durante
un periodo limitado de tiempo. Sin embargo, cuando estas condiciones y
movimientos se combinan durante periodos prolongados producen fatiga, que es
una perdida de eficiencia y una aversion a la realizacion de cualquier tipo de
esfuerzo. Las exigencias fisicas que conllevan cualquier tipo de trabajo

comprende:

e Posturas de trabajo. Todo trabajo para su realizacion requiere de una
postura determinada la cual depende del plano de trabajo. El mantenimiento
prolongado de una postura inadecuada requerira por parte del trabajador, un
esfuerzo adicional al exigido por la tarea si el plano de trabajo no es acorde con

las medidas antropométricas del trabajador.

e Manipulacion y transporte de cargas. Esta actividad puede provocar
lesiones en diversas partes del cuerpo, siendo ademas un factor importante de
sobrecarga muscular. Esta circunstancia se puede ver agravada por el
levantamiento brusco de cargas, al no disponer de equipos mecanicos para su

operacion y de una técnica de levantamiento adecuada.

Principales fuentes generadoras:



Disefio puesto de trabajo: Altura plano de trabajo, ubicacién de controles, sillas,

aspectos espaciales y equipos

Organizacion del trabajo: Organizacion secuencia productiva, organizacion del

tiempo de trabajo, trabajo repetitivo (monotonia).

Los efectos que produce son:

Traumaticos

DESGARROS Ruptura de tejidos
LUXACIONES Pérdida de la relacion
articular

ESGUINCES Lesiones ligamento,
membrana, capsula articular

OTRAS Vascular, neuroldgico

Inflamatorios

TENDINITIS Inflamacion de los tendones
BURSITIS Inflamacién bolsa sinovial
SINOVITIS Inflamacion membrana
sinovial

ARTRITIS Inflamacion articulaciones

Degenerativos

OSTEOPOROSIS Degeneracion 6sea
OSTEOLISIS Destruccion del hueso

e Psicosociales

La salud de las personas se ve afectada a través de una serie de mecanismos

psicolégicos Yy fisiolégicos que dan como resultado el llamado estrés. En términos

de prevencion de riesgos profesionales, los factores de riesgo psicosociales




representan la exposicion, la organizacion del trabajo el origen de ésta, y el estrés

el precursor del efecto (enfermedad o trastorno de salud que pueda producirse).®?

Las actuales tendencias en la promocién de la seguridad e higiene en el trabajo
incluyen no solamente los factores de riesgos fisicos, quimicos y biolégicos de los
ambientes laborales, sino también los mdultiples y diversos factores de riesgo
psicosociales inherentes a la empresa y a la manera como influyen en el bienestar

fisico y mental del trabajador.

Estos factores estan relacionados con la interaccion entre el trabajo, su medio
ambiente laboral, la satisfaccion laboral y las condiciones de la organizacion por
un lado y por otro a las caracteristicas personales del trabajador, sus necesidades,

su cultura, sus experiencias y su percepcion del mundo. 33

La relacion entre el disconfort laboral, el rendimiento de los trabajadores y las
repercusiones en la salud; permite establecer que las tareas con una escasa
adecuacion persona-trabajo, ademas de exponer a los asalariados al deterioro de
su salud fisica y mental, tiene efectos muy significativos en la productividad. Los
factores de riesgo psicosociales constituyen el medio mas comuan para abordar las
relaciones entre el medio ambiente psicolégico laboral y la salud de los
trabajadores.

Son multiples e innumerables los posibles factores psicosociales existentes en el
medio laboral, estos comprenden aspectos fisicos (ergondmicos, medio ambiente

de trabajo), de la organizacion y contenido del trabajo, y los inherentes a las

32S MONCADA, C Llorens, TS Kristensen, Manual del Método ISTAS21( CoPsoQ). Espafia ISTAS

2002.
33 MIRA SOLVES José Joaqui.n Departamento de Psicologia de la Salud Universidad Miguel

Hernandez de Elche



relaciones interpersonales de trabajo, entre otros y una conceptualizacion mas
operacional de estos factores de riesgo, conduce a considerarlos y cuantificarlos
de acuerdo con las siguientes dimensiones: especificidad del momento en que se
desencadena, duracion, frecuencia o repeticion e intensidad, pero se debe tener
en cuenta que el origen de estos factores de riesgo no solo se encuentran en el
contexto organizacional, sino también dentro de la propia persona y en su

ambiente inmediato

Entre los factores de riesgo psicosociales estan:

e Ambiente fisico. Se refiere a todos aquellos factores ambientales de
naturaleza fisica, que al ser percibidos por las personas pueden llegar a tener

efectos nocivos segun la intensidad, concentracion y exposicion de los mismos.

Entre los factores de riesgo fisicos estan:

+ lluminacion

< Elruido

s Temperatura

¢ Vibracion

% Contaminacién ambiental

% Condiciones climéticas del puesto de trabajo

+ Disponibilidad y disposicion de espacio para el trabajo

e Factores personales. Son variables inherentes al individuo los cuales deben
tenerse en cuenta al momento de ingreso a la empresa a través de la evaluacion
psicolégica de ingreso y hacen referencia a aspectos de la personalidad, los

sentimientos y pensamientos, las emociones, las actitudes, entre ellos estan:



¢+ Perfil Psicologico del trabajador
+ Personalidad

“+ Antecedentes Psicoldgicos

% Indefension aprendida

< Sexo

< Edad

+ Demandas emocionales

« Auto eficacia

¢ Auto concepto

+ Expectativas personales

e Factores organizacionales. Son variables intrinsecas a la organizacion que
pueden por si mismas generar situaciones aversivas, o0 bien juegan un papel
importante en la interaccion continua trabajador-puesto de trabajo34 entre ellos

estan:

« Contenido de la Tarea

% Dinamica negativa del trabajo

X/
o

Trabajo repetitivo 0 en cadena
% Ambigiedad del rol
+«+ Conflicto de rol

Intra — demandante

Inter — demandante

Conflicto persona- rol

Conflicto inter-rol

Antigiedad del rol:
+ Identificacion del producto

+ Responsabilidad elevada

34 http://www.stps.gob.mx/312/revista/2000_2/el_estres.htm



+« Innovacién tecnologica

%+ Sobrecarga de trabajo

+« Insuficiente carga cualitativa
% Exigencias del trabajo

+ Realizacion en el trabajo

« Interaccion trabajador-cliente
% Participacion en la toma de decisiones
% Apoyo organizacional

« Expectativas en el trabajo

% Estresores econdmicos

% Satisfaccion laboral

% Adiccion al trabajo

+ Desafio en el trabajo

% Autonomia en el trabajo

% Clima de la organizacion

+ Estilos gerenciales

% Tecnologia

%+ Fechas topes no racionales
% Control de sistemas informaticos
+ Liderazgo inadecuado

% Motivacion deficiente

e Relaciones interpersonales. Son las interacciones formales e informales
existentes entre los miembros de una empresa. El tipo y de calidad de relaciones
con los superiores, compafieros y subordinados asi como con proveedores y/o

usuarios entre ellas estan:

« Comunicacion formal e informal
- Relaciones cooperativas

- Relaciones funcionales



+ Participacion

+ Relaciones basadas en conductas de hostigamiento psicolégico o acoso moral
(mobbing)

+ Sentimiento de pertenencia

%+ Cohesion y conflicto grupal

% Relaciones con los compafieros

+ Rigidez organizacional.

% Violencia en el trabajo

« Competencia excesiva, desleal o destructiva

e Organizacion del tiempo de trabajo. Forma en que se distribuyen en el
tiempo las tareas que se deben desarrollar segun el cargo, entre estos factores de

riesgo estan:

% Trabajos nocturnos o por turnos
+ Ritmo de trabajo elevado
* Horas extras

% Actividad fisica corporal excesiva

e Gestion de Personal. Constituye el conjunto de actividades que ponen en
funcionamiento, desarrollan y movilizan a las personas que una organizacion

necesita para realizar sus objetivos entre ellos estan.

+ Evaluacion del desemperfio

% Planes de induccion

% Formacion

+ Politicas de ascensos y de desarrollo de la carrera profesional
+ Estabilidad laboral

<+ Remuneracion



e Factores sociales. Son variables no relacionadas con el contexto laboral y si
con otros ambitos que pueden originar fricciones importantes: familia, amigos,
estilos de vida, etc. Igualmente aqui la valoracion cognitiva que el trabajador haga

de cada uno de estos estresores permitira la ocurrencia o no del estreés.

% Apoyo social

+ Relaciones interpersonales
+» Comunicacion.

+» Satisfaccion vital

% Exigencias vitales

+ Problemas familiares

« Cultura

Los efectos que producen son:

ORGANIZACION PLANEACION CARGA MENTAL
INADECUADA DEL INADECUADA DEL ELEVADA
TRABAJO TIEMPO DE
TRABAJO
Fatiga fisica y mental, Alteracion ritmo Fatiga fisica y mental,
desmotivacion, bioldgico, stress, alteraciones de
disminucion fatiga fisica y mental, memoria, alteracion
de autoestima, freno discriminacion y
agresividad, ansiedad, funciones percepcion, aumento
accidentes intelectuales riesgo de accidente




- De Inseguridad®® Son los factores de riesgo presentes en la empresa

derivados de las condiciones:

e Mecéanicos (maquinas, equipos y herramientas). Aquellas condiciones
peligrosas originadas en un mecanismo, equipo u objeto, que al entrar en

contacto, golpear o atrapar a una persona le pueden provocar un dafio fisico.

Se encuentran en gran cantidad de partes de una empresa, pues son derivados de
aspectos como el disefio, el tamafio, la velocidad de operacion, el modelo del
equipo, el prototipo tecnolégico, la procedencia geogréfica, la forma como fue
instalado, el tipo de mantenimiento. Estos son:

e Punto de transmision de fuerza
e Punto de operacion

¢ Sistema de alimentacion de la maquina

e Eléctricos. Estan constituidos por los sistemas eléctricos de los equipos,
maquinas e instalaciones locativas, que cuando entran en contacto con las
personas les pueden ocasionar quemaduras, choque o fibrilacién ventricular, de
acuerdo con la intensidad y el tiempo de contacto. Son los siguientes:

e Lineas conductoras sin entubar

e Empalmes defectuosos

e Cajas, interruptores y tomas sin cubrir: instalaciones eléctricas de seguridad,

Electricidad dinamica, Electricidad estatica, Sin conexion a tierra.

35 S0TO CASTANO, Isabel Cristina; VANEGAS RODRIGUEZ, Clara Inés, Conceptos Basicos

sobre Panorama de Factores de Riesgo. s.e., s.f.



v" Almacenamiento, transporte y manipulacion de materiales

Se consideran los elementos, las sustancias, las fuentes de calor y los sistemas
eléctricos que bajo ciertas circunstancias de inflamabilidad y combustibilidad
pueden ocasionar incendios o0 explosiones, y a su vez pueden traer consecuencias
de lesiones personales y dafios materiales, equipos e instalaciones. Se considera

agui también los elementos que ayudan a contrarrestar estos factores, asi:

e Arrumes elevados sin estibas

e Cargas no trabadas

e Cargas apoyadas contra muros

¢ Incompatibilidad fisicoquimicas de materias primas

e Carencia de ayudas mecénicas para levantamiento de cargas

e Movilizacibn mecanica inadecuada

v Incendios y explosiones. Se consideran los elementos, las sustancias, las
fuentes de calor y los sistemas eléctricos que bajo ciertas circunstancias de
inflamabilidad y combustibilidad pueden ocasionar incendios o explosiones, y a su
vez pueden traer consecuencias de lesiones personales y dafios materiales,
equipos e instalaciones. Se considera aqui también los elementos que ayudan a

contrarrestar estos factores, asi:

e Sin sistema de extincién de incendios

e Extintores defectuosos

e Gabinetes sin 0 con elementos defectuosos

e Extintores inadecuados

e Sin sefalizacion ni demarcacion

e Sin salidas de emergencia, obstaculizadas o sin sefializacion

e Sin brigadas contra incendio



v Instalaciones locativas defectuosas. Se caracteriza por encontrarse
presente en las estructuras de las construcciones y edificaciones y en el
mantenimiento de las mismas, de tal manera que pueden ocasionar
atrapamientos, caidas, golpes, y a su vez pueden provocar lesiones personales.

Estos factores son:

e Techos defectuosos

e Pisos, escaleras, barandas defectuosas

e Muros, puertas, ventanas defectuosas

e Carencia o insuficiente demarcacion

e Ordeny aseo deficiente

e Hacinamiento de maquinas, equipos, bancos de trabajo y materiales
¢ lluminacion general deficiente

¢ Ventilacién general deficiente

v' Saneamiento basico y medio ambiente. Son factores de riesgo que estan
presentes en el medio ambiente laboral y derivados de las condiciones en el
manejo de servicios, basuras, disposicion de desechos, manipulacion de
alimentos, control de plagas y controles a nivel ambiental, los cuales inciden en la
salud de la poblacion trabajadora produciendo accidente de trabajo o enfermedad
profesional. Estos factores de riesgo también inciden en la poblacién general
cuando no existe un control en la empresa, generando un gran problema de salud
publica. Estos factores son:

e Disposicion de basuras

e Suministro y disposicion de aguas

e Servicios sanitarios

e Emisiones ambientales

¢ Inadecuada manipulacién de alimentos



La funcién principal del Sistema General de Riesgos Profesionales y de la salud
ocupacional es la de propender por el mejoramiento de las condiciones de salud
del trabajador, a través de la prevencion, el fomento del autocuidado y de las
acciones en salud, en seguridad e higiene industrial por parte de la empresa y el
trabajador. Y con la intervencion y conocimiento del psicélogo en los diversos
temas de la salud ocupacional se busca mejorar la calidad del medio ambiente
laboral y asi lograr un estado 6ptimo de la relacién salud trabajo, que beneficie al

individuo.

5.5.8 Rol del psicélogo. El estudio cientifico de la conducta y la experiencia
constituye el objeto de estudio de la Psicologia, de cémo los seres humanos
sienten, piensan, aprenden y conocen para adaptarse al medio que les rodea. La
psicologia moderna se ha dedicado a recoger hechos sobre la conducta y la
experiencia, y a organizarlos sisteméaticamente, elaborando teorias para su
comprensién. Son estas teorias las que ayudan a conocer y explicar el
comportamiento de los seres humanos permitiendo realizar intervenciones sobre

7

él.

La psicologia procede de muy distintas fuentes, pero sus origenes como ciencia
surgen en la antigua Grecia. Platdén y Arist6teles, como otros filésofos griegos,
afrontaron algunas de las cuestiones basicas de la psicologia que aun hoy son
objeto de estudio: ¢ Nacen las personas con ciertas aptitudes y habilidades, y con
una determinada personalidad, o se forman como consecuencia de la
experiencia? ¢Como llega el individuo a conocer el mundo que le rodea? ¢ Ciertos

pensamientos son innatos o son todos adquiridos?

Tales cuestionamientos fueron debatidos durante siglos, pero la psicologia
cientifica como tal solo inicia en el siglo XVII, con los trabajos del filosofo

racionalista francés René Descartes y de los empiristas britAnicos Thomas Hobbes



y John Locke. Descartes afirmaba que el cuerpo humano era como una
maquinaria de relojeria, pero que cada mente (o alma) era independiente y Unica.
Mantenia que la mente tiene ciertas ideas innatas, cruciales para organizar la
experiencia que los individuos tienen del mundo. Hobbes y Locke, por su parte,
resaltaron el papel de la experiencia en el conocimiento humano. Locke creia que
toda la informacién sobre el mundo fisico pasa a través de los sentidos, y que las
ideas correctas pueden y deben ser verificadas con la informacion sensorial de la

gue proceden.

Aparte de esta herencia filosdéfica, el campo que mas ha contribuido al desarrollo
de la psicologia cientifica ha sido la fisiologia, es decir, el estudio de las funciones
de los diversos dérganos y sistemas del cuerpo humano. El fisi6logo aleméan
Johannes Miller intento relacionar la experiencia sensorial con las actividades del
sistema nervioso y del entorno fisico de los organismos, pero los primeros
representantes auténticos de la psicologia experimental fueron el fisico aleméan
Gustav Theodor Fechner y el fisi6logo, también aleman, Wilhelm Wundt. Ambos
son considerados los padres de la actual psicologia cientifica. Fechner desarrollé
métodos experimentales para medir la intensidad de las sensaciones vy
relacionarla con la de los estimulos fisicos que las provocaban, estableciendo la
ley que lleva su nombre y que es, aun hoy, uno de los principios basicos de la
percepcion. Wundt, que en 1879 fund6 el primer laboratorio de psicologia
experimental en la ciudad alemana de Leipzig, formé a estudiantes del mundo

entero en la nueva ciencia.

Los médicos, preocupados por las enfermedades mentales, también contribuyeron
al desarrollo de las modernas teorias psicolégicas. Asi, la clasificacion sistemética
de estas enfermedades, desarrollada por el pionero de la psiquiatria Emil
Kraepelin, establecio las bases de los métodos de clasificacion aun en uso. Mas
conocido, sin embargo, es el trabajo de Sigmund Freud, quien elaboré el método

de investigacion y tratamiento conocido como psicoanalisis. En sus trabajos, Freud



llamo la atencion sobre las pulsiones (instintos) y los procesos inconscientes que
determinan el comportamiento humano. Este énfasis en los contenidos del
pensamiento y en la dinamica de la motivaciébn, mas que en la naturaleza de la
cognicién por si misma, ejercié una influencia decisiva en el desarrollo de la

psicologia contemporanea.

Hasta la década de 1960 la psicologia estuvo imbuida de consideraciones de
indole eminentemente practica; los psicdlogos intentaron aplicar la psicologia en la
escuela y en los negocios, interesandose muy poco por los procesos mentales y
haciendo hincapié exclusivamente en la conducta. Este movimiento, conocido
como conductismo, fue en un primer momento liderado y divulgado por el

psicologo estadounidense John B. Watson.

La psicologia también se ha encargado de estudiar el cambio que se produce en
el organismo como resultado de la experiencia, esto es, el aprendizaje. Gran parte
de su investigacion se ha desarrollado utilizando animales de laboratorio. El
enfoque conductista, el que mas se ha ocupado de las formas elementales del
aprendizaje, distingue dos tipos de condicionamiento: el condicionamiento clasico

y el instrumental u operante.

El condicionamiento clasico también se conoce como condicionamiento pavioviano
en honor de su creador, el fisidlogo ruso lvan Pavlov. Este demostrdé que si un
hecho arbitrario, el sonido de una campana, precede regularmente a un hecho
bioldgicamente relevante (la comida de un animal), la campana pasara a ser una
sefal de comida y el animal salivara al escucharla, preparandose para comer. La
respuesta del animal serd, por tanto, un reflejo condicionado al sonido de la

campana.

En el condicionamiento instrumental u operante, que aplico B. F. Skinner, el

énfasis recae en la conducta del animal y en las consecuencias de sus acciones.



En general, si a una accion le sigue una recompensa, un refuerzo positivo, la
accion se repetird cuando el animal se encuentre en la misma situacion. Por
ejemplo, si un animal hambriento es recompensado con comida por girar a la
derecha en un laberinto simple, tendera a girar de nuevo a la derecha cuando se
encuentre en el laberinto. Si la recompensa cesa, apareceran otros tipos de

comportamientos.

Estos dos tipos de investigacion tratan de los aspectos mas elementales de la
experiencia del aprendizaje. En el condicionamiento clasico, la atencion recae en
la importancia de la asociacion del estimulo condicionado y del no condicionado;
en el instrumental u operante, recae en la utilizacion de refuerzos, negativos o
positivos, para modificar la conducta. Dicho de otro modo, el primero se ocupa de
gué clase de fendmenos aparecen juntos en el proceso de aprendizaje, mientras
gue el segundo trata de las consecuencias de las acciones. La mayoria de las
situaciones reales de aprendizaje tienen, de hecho, caracteristicas clasicas y

operantes.

Las investigaciones sobre el aprendizaje humano son, naturalmente, mas
complejas que las del aprendizaje animal, y en rigor no se pueden limitar a los dos
tipos de condicionamiento antes expuestos. El aprendizaje humano y la memoria
han sido estudiados con materiales verbales (como listas de palabras o relatos) o
mediante tareas que implicaban habilidades motoras (como aprender a escribir a
magquina o a tocar un instrumento). Estos estudios han resaltado la deceleracién
progresiva en la curva del aprendizaje (curva semejante a una funcion logaritmica,
con gran rendimiento al comienzo que después se va haciendo mas y mas lento),
y también la deceleracién progresiva en la del olvido (justo después del

aprendizaje se olvida mas, con el tiempo se olvida menos).

En las ultimas décadas, la investigacion psicologica ha mostrado una atencion

cada vez mayor por el papel de la cognicibn en el aprendizaje humano,



liberandose de los aspectos mas restrictivos de los enfoques conductistas. Se ha
hecho hincapié en el papel de la atencion, la memoria, la percepcion, las pautas
de reconocimiento y el uso del lenguaje en el proceso del aprendizaje, y este
enfoque ha pasado gradualmente del laboratorio a la practica terapéutica.

La psicologia tiene su aplicacion en problemas que surgen practicamente en todas
las &reas de la vida social y los campos ocupacionales o sectores en los que
cotidianamente se desempefia el psicélogo son:

e Sector educativo. Los psicélogos en el area de la educacién trabajan en los
problemas derivados del aprendizaje y la ensefianza; con el fin de hacer el

aprendizaje escolar mas efectivo y se pueden desempefiar en:

v Instituciones de educacion preescolar.

v Basica primaria

v Bésica secundaria y media vocacional

v Instituciones de Educacion Superior y de adultos

v Instituciones de educacion especial, de reeducacion y resocializacion.

e Sector salud. Muchos psicélogos trabajan en hospitales, clinicas y consultas
privadas, aplicando diferentes tipos de terapias a las personas que necesitan
ayuda psicologica. Entrevistan y estudian a los pacientes y realizan tratamientos
gue no son médicos (con farmacos) ni quirdrgicos (mediante operaciones) donde
el psicologo puede ayudar a los pacientes a comprender mejor sus problemas,

buscando nuevas formas para enfrentarse a ellos. Y se podra desempefiar en:

v Clinicas de primero, segundo y tercer nivel.
v Hospitales regionales
v Centros de salud



v Instituciones promotoras de salud (IPS)

e Sector organizacional. Los psicologos desempefian diversas tareas en
organizaciones empresariales y lugares de trabajo: en el departamento de
personal o recursos humanos, en asesorias para la contratacion y seleccion de
personal, en la entrevista y realizacion de tests a los candidatos, en la elaboracion
de cursos de formacion y en el mantenimiento de un ambiente laboral adecuado;
otros investigan para los departamentos de marketing (mercadotecnia) vy
publicidad de las empresas, o directamente para este tipo de agencias; por ultimo,
también se dedican a investigar la organizacion metddica del trabajo y a
acondicionar el equipo o espacios laborales adaptandolos a las necesidades y

potencialidades de los usuarios. Desempefiandose en:

<

Empresas industriales

v Empresa de bienes y servicios
v Microempresas

v Empresas educativas

v Empresas agricolas

v Empresas comerciales

v Empresas de bolsas de empleo

v Empresas deportivas.

e Sector Social. En el area social la psicologia que estudia las comunicaciones
y comportamientos de los seres humanos en una realidad social especifica y se

desempeiia principalmente en:

v Organizaciones no gubernamentales, con proyeccion social
v Bienestar Social del Municipio

v Instituciones de desarrollo comunitario



6. DISENO METODOLOGICO

La orientacion metodolégica de la monografia hace referencia al descriptivo
transversal, donde se pretende aplicar una encuesta con el fin de medir el nivel de
conocimiento que tienen sobre el rol del psicélogo en el Sistema General de

Riesgos Profesionales

6.1 ENFOQUE

Es de tipo cualitativo en la medida que se llegara a la descripcion y la percepcion
que las agencias de practica de la Fundacién Universitaria Maria Cano tienen

actualmente de los profesionales en Psicologia.

6.2 TIPO DE ESTUDIO

El tipo de estudio es descriptivo, porque parte de los conceptos sobre Sistema
General de Riesgos Profesionales existentes en el marco de la legislacion
colombiana; y es de tipo exploratorio porque se realizara trabajo de campo para
obtener la informacién de primera mano que servira para llegar a las conclusiones

de la investigacion.

6.3 DISENO

Se partira de la contextualizacion de los principales temas que se involucran en el

desarrollo de la investigacion, consultando las definiciones que conceptualiza la



legislacion colombiana relacionadas con el Rol del psicélogo con énfasis
organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales; para proceder
con el trabajo de campo para el cual se disefiard la encuesta como instrumento de
obtencién de la informacion necesaria y asi describir los parametros que

determinaran el posicionamiento de los Psicélogos.

6.4 POBLACION Y MUESTRA

6.4.1 Poblacion. Las 50 agencias de practica vinculadas a la Fundacién
Universitaria Maria Cano conformaran la poblaciéon para determinar el Rol del
psicélogo con énfasis organizacional en el Sistema General de Riesgos
Profesionales y las 10 Aseguradoras de Riesgos Profesionales (ARP) para

identificar las competencias del profesional en Psicologia.

6.4.2 Tamafo de la muestra. El método para determinar el tamafio de la
muestra es el opinatico, en el que el equipo investigador considera la cantidad
representativa de empresas a encuestar, para el caso puntual, se determina que
seran 25 agencias de practica de la Fundacion Universitaria Maria Cano y cinco
ARP.

6.5 FUENTES DE INFORMACION

6.5.1 Fuentes primarias. La informacion necesaria para la investigacion se
recogera de primera mano, y el instrumento que se aplicard sera la encuesta
mediante el disefio semiestructurado de preguntas abiertas y cerradas,

acompafiado de una entrevista semidirigida.



6.5.2 Fuentes secundarias. Libros, revistas, peridédicos, publicaciones de la

OIT, publicaciones del INSHT, Internet, bibliotecas, documentos internacionales.

6.6 DELIMITACION (ESPACIAL Y TEMPORAL)

El desarrollo de la monografia se realiz6 en la cuidad de Medellin durante el
primer semestre del afio 2005, en 25 de las agencias de practica que tienen
convenio con la Fundacién Universitaria Maria Cano de los programas de
fisioterapia y psicologia y en 5 Administradoras de Riesgos Profesionales de la

ciudad.

6.7 TECNICAS E INSTRUMENTOS

La informacién necesaria para el estudio se recogioé de primera mano, para ello se
utilizo una herramienta especifica mediante el disefio de dos encuestas con
preguntas cerradas y abiertas las cuales se aplicaron a través de una entrevista
semi-dirigida a las 25 agencias de practica seleccionadas de la Fundacién

Universitaria Maria Cano y la otra a las cinco ARP.

6.8 ALCANCES

- La definicion del rol del psicélogo con énfasis organizacional en el Sistema
General de Riesgos Profesionales, contribuye a la ampliaciéon del campo de
accion y las acciones a realizar en esta area, consolidando una de las razones de

ser del programa de psicologia de la Fundacion Universitaria Maria Cano.

- Con el estudio se busca precisar y ordenar las acciones del psicélogo en el



ambito del Sistema General de Riesgos Profesionales, de manera que orienten y
dirijan en forma flexible el desarrollo y mejoramiento del programa de psicologia,
dentro de las agencias de préctica, ofreciendo claridad en cuanto a las actividades

que puede realizar.

- Dar a conocer a los psicologos con énfasis organizacional de la Fundacion
Universitaria Maria Cano, el rol que desempefian en el Sistema General de

Riesgos Profesionales.

- Promover la patrticipacion directa de los psicélogos con énfasis organizacional

en las actividades del Sistema General de Riesgos Profesionales.

- Estimular la realizacion de nuevos proyectos investigativos que se basen en los

datos obtenidos en esta investigacion.

6.9 LIMITACIONES

- Las dificultades que se presenten en la recoleccion de la informacion,

considerando que el tipo de poblacién es complejo lograr la aceptacion de la

entrevista para el diligenciamiento de la encuesta.



7. PRESENTACION DE RESULTADOS Y ANALISIS DE LA INFORMACION

7.1 ENCUESTA REALIZADA A LAS EMPRESAS

1. ¢ La empresa tiene area o departamento de gestion humana?

Area o Departamento de Gestién humana Frecuencia |Porcentaje
Si 24 96%
No 1 4%
Total 25 100%

No
4%

Si
96%

INTERPRETACION. Al determinar si la empresa tiene area o departamento de

Gestion Humana, se encontré que el 96% de las agencias de préactica de la

Fundacién Universitaria Maria Cano incluidas en la muestra, cuentan con esta

area lo que permite observar que esta bien posicionada y se ve como una

necesidad al interior de las empresas.




2. ¢Cudl es el cargo de la persona encargada de Salud Ocupacional y/o Sistema

General de Riesgos Profesionales?

Cargo de la persona encargada Frecuencia | Porcentaje
Jefe de salud ocupacional o Seguridad Industrial 9 36%
Psicdloga de bienestar laboral y salud ocupacional 3 12%
Bienestar Laboral 1 4%
Técnico 1 1 4%
Auxiliar de recursos humanos y comité paritario Salud
Ocupacional 2 8%
Enviada directamente de la ARP 1 4%
Enfermera jefe 1 4%
Médico 1 4%
Coordinadora Seguridad industrial 1 4%
No sabe/No existe persona en salud ocupacional 5 20%
Total 25 100%
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INTERPRETACION. Con relacién al cargo que ocupa la persona encarga de

Salud Ocupacional se encontr6 que el 36% corresponde al Jefe de salud

ocupacional o Seguridad Industrial, un 20% no sabe sobre su existencia y solo un

12% es ocupado por la Psicéloga de bienestar laboral, lo que llama la atencién

pues actualmente entre las competencias requeridas por las empresas para el

psicologo esta el manejo del area de salud ocupacional.

e Profesiobn de la persona encargada de salud ocupacional y/o Riesgos

Profesionales

Profesion Frecuencia | Porcentaje
Ingeniero industrial 4 16%
Psicélogo(a) 4 16%
Administradora documental 1 4%
Administradora empresas 1 4%
Directora académica 1 4%
Enfermera 2 8%
Ingeniera gestién ambiental 1 4%
Ingeniero salud 1 4%
Medicina 1 4%
Nutricionista especialista en Salud Ocupacional 1 4%
Recreacionista 1 4%
Tecnébloga seguridad industrial 1 4%
Varias profesiones 1 4%
No sabe 5 20%
Total 25 100%
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INTERPRETACION. En esta grafica donde se solicitaba especificar la profesion
de la persona encargada del &rea de salud ocupacional se observa que un 20% de
las agencias de practica de la Fundacion Universitaria Maria Cano encuestadas no
sabe 0 no existe este cargo y en un 16% es ocupado por un profesional en
ingenieria y psicologia y el porcentaje restante esta repartido entre profesionales
de la salud y de areas administrativas.



3. ¢ Cudles son sus funciones principales?

Funciones principales

Disminuir el indice de enfermedades laborales, supervisar el ambiente de trabajo

y el area ambiental

Implementar programas participativas que promuevan la motivacion de los
empleados para asumir las medidas de seguridad y asi prevenir los accidentes

de trabajo

Implementar programas que incluyan la modificacién de actitudes negativas y el
fortalecimiento de actitudes positivas frente a la salud, prevencion, el trabajo y su

entorno socio - familiar

Organizar todos los eventos de bienestar para trabajadores y su familia,
coordinar el comité paritario de salud ocupacional, organizar grupos de: brigadas

de emergencia , capacitacion a trabajadores y apoyo en diferentes aspectos

Trabajar en equipo con ARP, trabajos de emergencias, participar en el comité

Copaso, Gestion y motivacién, promover jornadas de salud

Coordinacion de programas de S.O, coordinar programas y actividades con la
ARP, intervencidn sobre condiciones de seguridad industrial

Vigilar por el bienestar de cada uno de los deportistas

Detectar factores de riesgos de las instituciones, programar reuniones del comité

y capacitacién con la ARP, realizar toda intervencién

Capacitacion, panorama de riegos, programa de salud ocupacional

Prevenir los accidentes de trabajo, prevenir ausentismo laboral, prevenir

enfermedades ocupacionales

Estar atenta y pendiente del bienestar fisico mental y social de la comunidad

educativa

Analiza puestos de trabajo, observar, establecer y demas, vigilar las condiciones
gue conllevan y ayuden a conservar y mantener un medio de trabajo lo

suficientemente sano y asi evitar enfermedades




Encargada de seguridad fisica, direccién de salud ocupacional

Velar por el bienestar de los trabajadores de la compafia

Vigilar las condiciones de seguridad de los puestos de trabajo, especialmente
aquellos en donde hay mas factores de riesgos, sensibilizar el uso de

implementos de proteccion, etc.

Atencion médica a los estudiantes de la universidad.

Coordinar el personal del area, manejar base de datos de ausentismo

Dar sugerencias y recomendaciones a la Gerencia para que en un momento

determinado se tomen decisiones acertadas y moralmente bien ajustadas

Diagnostico de factores de riesgos, clima laboral, salud mental, cultura
organizacional, formular planes de intervencidon de acuerdo al diagnostico,
ejecutar diferentes actividades para disminuir los factores, coordinar y evaluar
los resultados y el impacto.

Atencion de lesionados, direccion del departamento de salud ocupacional,
relacion con la ARP de la compafia, control de enfermedades profesionales,

control de riesgos.

Trabajar con calidad y seguridad por el autocuidado, el bienestar del trabajador y

méxima productividad.




4. ¢Conoce la empresa las diferentes funciones que puede desempefar el

Psicologo con énfasis organizacional en el Sistema General de Riesgos

Profesionales y/o Salud Ocupacional?

Conocimiento de la empresa sobre funciones del

Psicdlogo Organizacional Frecuencia | Porcentaje
Si 14 56%
No 11 44%
Total 25 100%

No
44%
Si
56%

INTERPRETACION. En esta gréfica llama especialmente la atencion que solo el

56% de las agencias de practica de la Fundacion Universitaria Maria Cano

encuestadas conoce las funciones que desempefia un psicélogo en el area de

salud ocupacional, mientras que el 44% no tiene conocimiento sobre sus

funciones lo que evidencia la necesidad de implementar estrategias para dar a

conocer entre las agencias de practica acerca de las funciones que puede

desempeiniar el psicélogo en esta area.




5. ¢En la definicion de competencias han considerado ustedes el Psic6logo con

éenfasis Organizacional para desempefarse en el Sistema General de Riesgos

Profesionales y/o Salud Ocupacional?

Conocimiento en competencias Frecuencia | Porcentaje
Si 11 44%
No 14 56%
Total 25 100%

No
56%

INTERPRETACION. Es especialmente notorio con respecto a la gréafica anterior

que a pesar del conocimiento acerca de las funciones del psicologo con énfasis

organizacional el 56% de las agencias de practica de la Fundacién Universitaria

Maria Cano no ha considerado en la definicibn de competencias al Psicélogo con

énfasis Organizacional para desempefarse en el area de salud ocupacional y/o

Riesgos Profesionales.




Por qué si?

Porque Si Frecuencia | Porcentaje
Capacitar el riego psicosocial 1 9%
Conoce el comportamiento humano 1 9%
Conocimiento en el campo 1 9%
Es el profesional indicado para trabajar por la seguridad
fisica y mental del trabajador y su lugar de trabajo 1 9%
Fundamental para el bienestar 2 18%
La formacion académica lo amerita para realizar este tipo
de actividades 1 9%
Profesional idéneo 2 18%
Respalda salud 1 9%
Tienen las competencias y habilidades necesarias 1 9%
Total 11 100%
Por qué No?

Por que No Frecuencia | Porcentaje
Desconocimiento de sus funciones 2 14%
Falta de preocupacién de las directivas 1 7%
No se ha detectado necesidad 3 21%
No ha habido necesidad 1 7%
No hay Area ocupacional 1 7%
No se ha implementado el modelo de competencias 1 7%
Siempre establecido por ARP 1 7%
Trabajadora social es la encargada 1 7%
Ya existe el cargo 2 14%
Ya existe ingeniero industrial 1 7%
Total 14 100%




6. ¢ Contratan ustedes Psicélogo con énfasis organizacional?

Contratacion de Psicélogos con énfasis
organizacional Frecuencia | Porcentaje
Si 11 44%
No 14 56%
Total 25 100%

Si
44%

No
56%

INTERPRETACION. Con relacién a la contratacion de psicélogos con énfasis
organizacional el 44% de las agencias de practica de la Fundacién Universitaria
Maria Cano que hicieron parte de la muestra de este estudio tienen en su nomina
a estos profesionales y entre las razones principales por las cuales los incluyen
estan: la amplitud de funciones que desempefia, el apoyo a la promocion de la
salud y por ser una necesidad para trabajar por el bienestar de los trabajadores. El
56% restante no contrata entre otras razones por: no existir el cargo como tal, por
contar con practicantes que desempefan estas funciones y contratan ingeniero

gue suplen las necesidades de este cargo.



Por qué Si?

Por que si Frecuencia | Porcentaje
Amplias funciones que desempefian 2 18%
Apoyo a la promocion 1 9%
Es fundamental hoy en dia 1 9%
Necesidad 2 18%
Orienta, promociona 1 9%
Para otras areas diferentes a salud ocupacional 1 9%
Relacion entre gente 1 9%
Se hace necesario para trabajar por el bienestar de los
trabajadores. 2 18%
Total 11 100%
Por qué No?

Por que No Frecuencia | Porcentaje
Desconocimiento de funciones en salud ocupacional 1 7%
Esta establecido desde Bogota 1 7%
Existe convenio con FUMC 1 7%
Negligencia de las directivas 1 7%
No existe cargo 4 29%
Se contrata psicologo 1 7%
Valor que se pueda pagar 1 7%
Ya existe el ingeniero 1 7%
Ya existe psicélogo que brinda asesoria a los estudiantes 1 7%
Ya hay otro cargo 1 7%
Ya hay psicélogo que se encarga de dar asistencia a los
estudiantes 1 7%
Total 14 100%




7.2 ENCUESTA REALIZADA EN EMPRESAS ARP

1. ¢ Tiene conocimiento de la existencia del Psicdlogo con énfasis Organizacional?

Conocimiento de Psicologo con énfasis
organizacional Frecuencia|Porcentaje

Si 5 100%
Total 5 100%

100%

100% 1
80%
60%
40% 1
20%

0%

Si

7.2.1 INTERPRETACION

El 100% de las Administradoras de Riesgos Profesionales encuestadas conocen

la existencia de los psicélogos con énfasis organizacional.



2. ¢ Contratan ustedes Psicélogos con énfasis Organizacional?

Contratacion Psicologo con énfasis
organizacion Frecuencia|Porcentaje

Si 5 100%
Total 5 100%

100%

100% 1
80% 1
60% 1
40% 1
20% A

0%

Si

INTERPRETACION. Todas la Administradores de Riesgos Profesionales que
hicieron parte de la muestra para este estudio contratan psicélogos con énfasis

organizacional para el desarrollo de actividades de promocion y prevencion en

salud mental.



Por qué Si?

Por que si

Que tenga ademas especializacion en salud Ocupacional por ser el perfil
requerido por la empresa

Cumplen un papel fundamental en las empresas afiliadas para intervenirlas en
todo lo relacionado con la salud mental de los trabajadores

Para que se encargue de trabajar los riesgos psicolaborales que se presentan en
la empresa.

Por necesidad de la empresa cliente

3. ¢ Cudles son sus funciones principales?

Funciones principales

Dar capacitaciones y organizar todas las capacitaciones brindadas por la ARP,
realiza asesorias individuales

Asesorias puntuales y muy ocasionalmente diagnésticos de clima
organizacional

Desarrollar las actividades de seguridad y salud en los trabajadores de la
empresa

Las funciones estan determinadas de acuerdo con las necesidades de la
empresa ya que son contratados por evento, las funciones pueden ir desde
brindar capacitaciones para prevencion de estrés, hasta evaluaciones de los
factores de riesgos psicosociales y ademas talleres sobre salud mental, esto
depende mucho de las necesidades que tenga la empresa afiliada que requiera
de estos servicios.

Asesoria e intervencidon a las empresas afiliadas a la ARP en todo lo
relacionado con factores de riesgo psicosociales, clima organizacional, salud
mental en el trabajo, seleccion de brigadistas, levantamiento de competencias.
También se cuenta con psicélogo en la intervencion con trabajadores que han
sufrido accidentes de trabajo severos, asi como la intervencion con
trabajadores que han “presenciado este tipo de accidentes. Hacen parte
también de los equipos interdisciplinarios del programa de rehabilitacion
profesional.




4. ¢ Estos Psicologos brindan asesoria en cualquier tema relacionado con salud

ocupacional?

Psicélogos brindan asesoria en cualquier tema |Frecuencia|Porcentaje
Si 2 40%
No 3 60%
Total 5 100%

Si
40%
No
60%

INTERPRETACION. El 60 % de las Administradoras de Riesgos Profesionales
encuestadas consideran que el Psicologo con énfasis Organizacional no cuentan
con los conocimientos necesarios para brindar asesoria en temas relacionados

con Salud Ocupacional.



Por qué Si?

Por que si

Se hace necesario sensibilizar al personal para prevenir accidentes laborales

Al contar con la especializacién en salud ocupacional cuentan con las

herramientas indispensables para desarrollar cualquier otra actividad de salud

de salud ocupacional

Por qué No?

Por que No

Generalmente no son especialistas, y aunque son con énfasis organizacional
los conocimientos brindados en las universidades sobre salud ocupacional son
muy escasos 0 nulos, para ello se contratan exclusivamente para actividades
con su saber

Para estos temas se buscan profesionales especializados

El conocimiento para este tema es muy reducido




8. LA DEFINICION DE LAS FUNCIONES QUE PUEDE DESEMPENAR EL
PSICOLOGO A NIVEL ORGANIZACIONAL

8.1 ROL DEL PSICOLOGO CON ENFASIS ORGANIZACIONAL

Los Psicdlogos con énfasis organizacional son cientificos conductuales versatiles
gue se especializan en la conducta humana en el lugar de trabajo, reconocen la
interdependencia de individuos, organizaciones, y sociedad, reconociendo el
impacto de diversos factores asi como las crecientes influencias del gobierno, el
progresivo conocimiento del consumidor, y la naturaleza cambiante de la mano de
obra, de manera que facilitan las respuestas a los problemas que involucran a las
personas al trabajo sirviendo como consejeros y catalizadores para el negocio,

industria y labor.

La psicologia con énfasis organizacional es una disciplina cientifica social cuyo
objeto de estudio es el comportamiento humano en el ambito de las
organizaciones empresariales y sociales. Por psicologia con énfasis
organizacional debe comprenderse la aplicacion de los conocimientos y practicas
psicolégicas al terreno organizacional para entender cientificamente el
comportamiento del hombre que trabaja, asi como para utilizar el potencial
humano con mayor eficiencia y eficacia en armonia con una filosofia de promocion

humana.

La psicologia con énfasis organizacional pretende, al encontrar respuestas a los
numerosos y complicados problemas generados en el ambiente laboral, activar el
potencial de realizacién del factor humano, propiciar el bienestar y satisfaccién de

los trabajadores, asi como contribuir al desarrollo de las organizaciones.



Temas importantes de estudio de la psicologia con énfasis organizacional, son los
siguientes: Analisis y evaluacion de puestos de trabajo, seleccion de personal,
evaluacion del desempefio, entrenamiento y capacitacion, satisfaccion en el

trabajo, clima organizacional, liderazgo y supervision, comunicaciones, entre otros.

Es importante apuntar que el comportamiento organizacional se plantea el estudio
de sus temas de interés en cuatro niveles: El individual, el grupal, el organizacional

y las relaciones entre empresa y entorno.

De acuerdo a lo anteriormente mencionado se puede afirmar que el psicélogo con
énfasis organizacional desarrolla y aplica las técnicas psicologicas a la
administracion del personal, a la direccion, y a los problemas del mercadeo.
Observa los detalles de trabajo y entrevista a trabajadores y supervisores para
establecer los requisitos del trabajo fisico, mental, educativo, y otros. Desarrolla
las técnicas de entrevista, tasando, evaluando y aplicando pruebas psicolégicas
para evaluar habilidades, aptitudes, e intereses en la seleccion, colocacion, y
promocion. Organiza programas de entrenamiento, aplicando principios de
aprendizaje y considera las diferencias individuales, ademas evalia y mide la
efectividad de entrenamiento a través de los métodos diversos, efectia andlisis
estadisticos de proporcién a la produccién, estudios y aplicaciones para la
reduccion de accidentes, para la reduccion del ausentismo, y el mejoramiento de
la produccion. Aconseja a los trabajadores para mejorar el trabajo y sus ajustes

personales.

Estan capacitados también para medir los efectos de la fatiga sobre los
trabajadores y determinar la modalidad de la jornada laboral que genera una
mayor productividad. En algunos casos, tales estudios han demostrado que la
produccion total de una tarea puede mejorarse reduciendo el nimero de horas de

trabajo o incrementando el nimero de periodos de descanso durante la jornada.



Pueden también sugerir que haya exigencias menos directas para la mejora
general de los resultados del trabajo, como mejorar los canales de comunicacion

entre la direccion y los empleados.

Finalmente es posible concretar que el psicélogo con énfasis organizacional
interviene en la interaccién individuo y organizacion, es decir, tanto la adecuacion -
adaptaciéon del individuo al puesto de trabajo como la mejora de las
organizaciones y de estas en su adaptacion al entorno.

8.2 ROL DE PSICOLOGO CON ENFASIS ORGANIZACIONAL EN EL
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS PROFESIONALES

La psicologia en el &mbito del Sistema General de Riesgos Profesionales esta
dirigida a la intervencidén psico-laboral en las organizaciones, designando un
campo disciplinar que tiene como objeto comprender cémo las personas trabajan y
qué se puede hacer para mejorar sus condiciones laborales y su satisfaccion en
ellas, tiene como objetivo describir y comprender los fendmenos psicosociales que
se dan en el contexto laboral, asi como prevenir o solucionar los posibles
problemas que alli se presentan. Su finalidad es mejorar la calidad de la vida

laboral, la productividad y la eficacia laboral.

Se deberan contemplar las diferentes facetas del ambiente laboral (fisicas,
contextuales, temporales y psicosociales) sobre el desempefio y desarrollo de las
personas en éste, considerando los proceso psicoldgicos afectivos, cognoscitivos

y motivacionales igualmente implicados.

Por lo anterior, no es de extrafiar la incursion de diversas profesiones en el area, y
plantea la necesidad de que el profesional de la psicologia que se inserte en ella,
debe contar no solo con las habilidades y/o competencias profesionales que su



campo disciplinar le aporta, sino que debera tener conocimiento de los otros
campos disciplinares que intervienen y adquirir las capacidades y destrezas que le
permitan relacionarse interdisciplinariamente con otros profesionales y le
posibiliten dar solucién a una gran variedad de exigencias y responsabilidades que
el Sistema General de Riesgos Profesionales demanda por la misma complejidad

del contenido de las tareas que atiende.

De acuerdo con estos planteamientos se proponen como funciones del Psicologo
con énfasis organizacional en el Sistema General de Riesgos Profesionales las

siguientes:

v' COORDINACION AREA DE SALUD OCUPACIONAL EN LA EMPRESA:

e Coordinacion actividades con la ARP

e Disefio, administracion, ejecucion y analisis del Programa de Salud
Ocupacional

e Actividades de medicina preventiva y del trabajo, higiene y seguridad industrial

e Comité Paritario de Salud Ocupacional

e Estadisticas de accidentalidad

e Levantamiento panorama factores de riesgo

e Actividades de promocién y prevencion

¢ Inspecciones de seguridad

¢ Plan de emergencias

e Elementos de proteccion personal

e Sistemas de vigilancia epidemioldgica



DIAGNOSTICO FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIALES

Realizar andlisis y evaluacién de riesgos debidos a factores psicosociales y
organizativos.
Andlisis de las caracteristicas de los trabajadores, prestando especial atencion

a aquellos que incrementan su sensibilidad ante los riesgos.
Valoracion de los dafios psicosociales que se produzcan

Elaboracion Panorama de factores de riesgo psicosociales

Disefio, planificacion, ejecucion y valoracién de intervenciones en ambitos
psicosociales que permitan una prevencion primaria, secundaria y terciaria de
los factores de riesgo psicosociales con un abordaje individual y colectivo
Asesoria para la intervencion y control de los factores de riesgo psicosociales
Disefio y ejecucion de programa de promocion y prevencion

Seguimiento y evaluacién del impacto de las actividades para el control de los

factores de riesgo psicosociales

REHABILITACION PROFESIONAL

La labor del psicélogo en el proceso de rehabilitacion profesional esta dirigido a la

realizacion de actividades que lleven a lograr que el trabajador accidentado dentro

de sus limitaciones, adquiera, potencie o perfeccione nuevos patrones de

comportamiento, ademas de conocimientos que le permitan desarrollar un estilo

de vida productivo, activo y satisfactorio. Las acciones desarrolladas por el

psicologo estan dirigidas a:

Evaluacion del usuario
Andlisis puesto de trabajo

Orientacioén



e Reubicacion laboral
¢ Intervencion (Adaptacion/orientacion)

e Seguimiento

v" PREVENCION E INVESTIGACION DE ACCIDENTE DE TRABAJO Y
ENFERMEDAD PROFESIONAL

Con el programa preventivo se busca motivar y comprometer a los trabajadores en
la prevencién de los accidentes de trabajo
La investigacion de los accidentes permite determinar la existencia de algun factor

de riesgo psicosocial como determinante en la ocurrencia del evento

v MANEJO DE PROGRAMAS DE ACCIDENTALIDAD

e Intervencién con reincidentes
e Programa con accidentados severos

e Intervencion en crisis individual o colectiva en casos de accidentes severos.

v JUNTA DE CALIFICACION DE INVALIDEZ

De acuerdo con la legislacion vigente (Decreto 917 de 1999), la Junta Nacional y
la regional de calificacion de invalidez esta conformada entre otros por un

profesional en psicologia con especializacion en Salud Ocupacional

v ANALISIS Y GESTION DE RIESGOS

La intervencion del psicélogo parte de comprobar la existencia de presuntos
comportamientos arriesgados (0 actos inseguros) en los trabajadores en la
empresa, asi como los comportamientos que constituyan violaciones manifiestas

de los procedimientos de trabajo seguros.



La Observacion del trabajo es una técnica, complementaria a la inspeccién de
seguridad, que sirve para comprobar si el trabajo se realiza de forma segura y de

acuerdo a lo establecido.

Intervencion en los trabajadores buscando que sea participes activos y actuen con
responsabilidad frente a su propia seguridad y participen activamente en la
deteccion e intervencion de los factores de riesgos.

Una gestion preventiva optima ha de contemplar también los comportamiento de
los trabajadores, que nos dan la clave de sus esquemas cognitivos y de sus
predisposiciones afectivas, cuestiones fundamentales para el tratamiento del

riesgo en la empresa y, por tanto, de la seguridad.



9. 1CONCLUSIONES

X El Psicélogo con énfasis Organizacional en el Sistema General de Riesgos
Profesionales debe implementar programas participativos que promuevan la
motivacion de los empleados para asumir las medidas de seguridad y asi prevenir
los accidentes de trabajo; a su vez, éstos deben incluir la modificacién de actitudes
negativas y el fortalecimiento de actitudes positivas frente a la salud, la
prevencion, el trabajo y su entorno socio — familiar. También se hace necesario
incluir entre sus funciones el diagnostico de factores de riesgos psicosociales,
clima laboral, salud mental, cultura organizacional asi como formular planes de
intervencién de acuerdo al diagnostico, ejecutando diferentes actividades para
disminuir los factores de riesgo, finalmente coordinar y evaluar los resultados y el

impacto.

<> Las agencias de practica que tienen convenio con la Fundacion
Universitaria Maria Cano incluidas en la muestra de este estudio no han
considerado en la definicibn de competencias al Psicélogo con énfasis
Organizacional para desempefarse en el Sistema General de Riesgos
Profesionales y/o Salud Ocupacional por no haber detectado la necesidad de
contratar este profesional, lo que lleva al desconocimiento de sus funciones y a la

falta de preocupacién por parte de las directivas para definir este cargo.

X Las Administradoras de Riesgos Profesionales tienen en cuenta al
Psicologo con énfasis Organizacional para realizar asesoria e intervencion a las
empresas afiliadas a la ARP en todo lo relacionado con factores de riesgo
psicosociales, clima organizacional, salud mental en el trabajo, seleccion de

brigadistas. También se cuenta con psicologo para realizar intervencion en casos



de ausentismo y accidentes de trabajo severos, e igualmente hacen parte de los

equipos interdisciplinarios del programa de rehabilitacion profesional.

X/
L X4

X/
°

A raiz del proceso de globalizacién no s6lo econémica, sino también educativa
y profesional, Colombia se enfrenta a una competitividad mundial, ya que a
partir del Tratado de Libre Comercio, se genera una fuerte presion hacia las
instituciones de educacion superior, para que den respuesta oportuna y eficaz
a las necesidades productivas del pais. La Fundacién Universitaria Maria Cano
no es ajena a este movimiento mundial y por ello promueve entre sus
estudiantes del programa de psicologia un acercamiento cada vez mas
profundo a las tematicas relacionadas con la salud ocupacional, a través del

énfasis organizacional con que cuenta el programa.

Se hace necesario contemplar contenidos académicos que impulsen o
desarrollen habilidades genéricas, que le permitan a los egresados del
Programa de Psicologia de la Fundacion Universitaria Maria Cano insertarse,
sino en todas, si en la mayoria de las oportunidades que les ofrezca el campo
de trabajo. Estas habilidades genéricas hacen referencia a las capacidades de
investigacion, planeacioén, disefio, control, organizacion y sistematizacion, que
le faciliten a lo profesionales tener acceso a la informacién relevante y
necesaria en un momento y lugar determinado, a identificar y diagnosticar
problemas, a definir estrategias de intervencién para la solucion de problemas
y/o el desarrollo de alternativas en métodos y procedimientos utilizados para
mejorar la productividad y las condiciones laborales, asi como para evaluar

resultados.

Debe considerarse imprescindible el conocimiento y comprension por parte de
los practicantes de psicologia con énfasis organizacional de la Fundacion

Universitaria Maria Cano de los aspectos psicologicos de la salud ocupacional,



porque implican comportamientos, actitudes, motivaciones, aprendizaje,
valores y otras dimensiones psicologicas de los trabajadores; en suma, es la
personalidad del ser humano interactuando en el complejo mundo del trabajo la
gue debe reconocerse. En un grado significativo el éxito de un Programa de
Salud Ocupacional radica, entre otros aspectos, en conocer y comprender muy

bien los aspectos humanos de la seguridad industrial.

El trabajo del psicologo en la salud ocupacional necesariamente tendra que
apoyarse en estas tres disciplinas: En la psicologia organizacional, para
comprender el comportamiento del individuo, los grupos y la organizacién en
un contexto socio-empresarial; en la seguridad industrial, para comprender el
comportamiento del hombre en un ambiente de trabajo con todos los riesgos a
los que se encuentra expuesto; y en la prevencion, para comprender el
comportamiento humano en la promocién de la salud y la mejora de la calidad

de vida.

El psicologo incorporado al equipo de salud ocupacional requerirh competencia
profesional - multifuncionalidad en su desempefio - para generar tres

resultados que son claves:

1°. Que su trabajo contribuya a la mejora de la eficiencia y eficacia de los
programas de salud ocupacional, de tal manera que los indices de

accidentalidad disminuyan.

2°. Que los trabajadores demuestren con su comportamiento que su
compromiso con la seguridad es una realidad, de tal manera que los

programas de seguridad sean verdaderamente exitosos



3°.

Que los trabajadores comprueben con su comportamiento que han

desarrollado una actitud preventiva frente a la vida, de tal modo que la cultura

de la seguridad se refuerce en los ambitos empresarial y familiar.

R/
L X4

X/
L X4

Un psicoélogo incorporado al equipo de Salud Ocupacional de las empresas
puede establecer algunas alternativas de accién que son necesarias llevar
a la practica y que configuran el rol del psicélogo en la seguridad industrial.
Para ello debe investigar la mentalidad del trabajador con respecto a la
seguridad. Es importante encontrar respuestas a estas cuestiones:
¢,Cudles son los comportamientos y actitudes del trabajador hacia la
seguridad y la supervision? ¢ Qué caracteristicas psicologicas, educativas y
culturales tienen los trabajadores en los niveles individual, grupal y
organizacional? ¢Cudles son las fortalezas y debilidades de los
trabajadores? ¢Cuales son las oportunidades y riesgos de los
trabajadores? ¢Como se evalla la conducta segura del trabajador en la
empresa? ¢De qué manera participa la familia del trabajador en las

campafas de seguridad?

El psiclogo con énfasis organizacional en el Sistema General de Riesgos
Profesionales contribuye a generar una consciencia y cultura de
prevencion en los trabajadores, de tal manera que el compromiso con la
seguridad se extienda del &mbito laboral al familiar y social. Este paso es
muy amplio y complejo y representa la preparaciéon de actividades de
trabajo, definiendo las estrategias, los objetivos, las metas, las tacticas y
los recursos en estrecha coordinacion con las areas de seguridad,

produccion, personal y la supervision en general.

La psicologia con énfasis organizacional en el Sistema General de Riesgos
Profesionales y en la Salud Ocupacional no tiene todavia en nuestro medio

el nivel de desarrollo profesional que tienen otras especialidades



profesionales en esta area, por limitaciones en la formacion, la
investigacion y la aplicacion, pero es obvio que existe un camino recorrido
por profesionales destacados con trabajos importantes que es necesario

reconocer y alentar.



*

X/
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10. RECOMENDACIONES

Es importante que la Fundacion Universitaria Maria Cano implemente en el
programa de psicologia una asignatura sobre Salud Ocupacional en el octavo
semestre con el fin de brindar las herramientas necesarias para el desempefio

durante la practica organizacional.

Tener en cuenta en el momento de elegir docentes y asesores de practica con
énfasis organizacional que algunos cumplan en su perfil con los conocimientos
y/o experiencia necesarios en salud ocupacional, y a su vez motiven al

estudiante para tener un desempefio eficiente y profundizar en el area.

La Fundacion Universitaria Maria Cano debe complementar el seguimiento
gue realiza periddicamente en las agencias de practica con los cooperadores
dando a conocer las funciones que puede desempefiar el practicante de

psicologia con énfasis organizacional en el area de salud ocupacional.

El Programa de Psicologia de la Fundacion Universitaria Maria Cano debe
motivar la inclusién de practicantes de psicologia con énfasis organizacional en
los departamentos de salud ocupacional de las empresas, mostrando que el
aporte a realizar en esta area es muy importante en cuanto a la deteccion de
conductas y comportamientos que afecten el bienestar laboral y que es posible
proponer a la administracion de la empresa politicas y procedimientos con los
cuales se pretenda mantener el maximo bienestar mental, fisico y social de los

trabajadores.



X/
L X4

La Fundacion Universitaria Maria Cano debe incentivar la investigacion en el
area de salud ocupacional y/o Riesgos Profesionales, por parte de los
practicantes del programa de psicologia dandole especial importancia a
tematicas que involucren los aspectos emocionales y comportamentales de los

trabajadores frente a la seguridad en los sitios de trabajo.

Es necesario incrementar el nimero de practicantes de psicologia con énfasis
organizacional en la Fundacion Universitaria Maria Cano, con un mayor
conocimiento en salud ocupacional que le permitan asumir el cargo en esta
area si no existe en la agencia o hacer parte del departamento aportando
desde su saber para permitir un mayor crecimiento de la disciplina por que ante
todo, la psicologia aplicada al trabajo tiene como uno de sus objetos el estudio
de la conducta humana en el trabajo y la adaptacién reciproca de las
condiciones laborales con las caracteristicas del ser humano para hacer al

trabajo mas satisfactorio para las personas y mas utili a la sociedad.
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ANEXO A. ENCUESTAS

ENCUESTA PARA A.R.P.
ROL DEL PSICOLOGO CON ENFASIS ORGANIZACIONAL EN EL SISTEMA
GENERAL DE RIESGOS PROFESIONALES

Estudiantes de la Fundacién Universitaria Maria Cano, estamos realizando
investigacién para determinar el rol del Psic6logo Organizacional en el campo del
Sistema General de Riesgos Profesionales, y su nivel de participacion en el

bienestar del personal y de la organizacion.

Le agradecemos responder las siguientes preguntas:

ARP

Encuestado

Cargo

1. Tiene conocimiento de la existencia del Psicologo con énfasis Organizacional?
01 Si 02 No

2. ¢ Contratan ustedes Psic6logo con énfasis Organizacional?

01 Si ¢ Por qué?

02 No ¢Por qué?

3. ¢ Cudles son sus funciones principales?




4. Estos psicologos brindan asesoria en cualquier tema relacionado con salud

ocupacional?

01 Si ¢Por qué?

02 No ¢Por qué?

iMuchas gracias!



ENCUESTA AGENCIAS DE PRACTICA
ROL DEL PSICOLOGO CON ENFASIS ORGANIZACIONAL EN EL SISTEMA
GENERAL DE RIESGOS PROFESIONALES

Estudiantes de la Fundacion Universitaria Maria Cano, estamos realizando
investigacion para determinar el rol del Psicélogo Organizacional en el campo del
Sistema General de Riesgos Profesionales, y su nivel de participacion en el
bienestar del personal y de la organizacion.

Le agradecemos responder las siguientes preguntas:

Empresa

Sector

Encuestado

Cargo

1. ¢La empresa tiene area o departamento de gestion humana?

01 Si 02 No

2. ¢Cudl es el cargo de la persona encargada de salud ocupacional y/o Sistema

General de Riesgos Profesionales?

¢ Profesion?

3. ¢ Cuales son sus funciones principales?



4. ¢Conoce la empresa las diferentes funciones que puede desempefar el
Psicologo con énfasis Organizacional en el Sistema General de Riesgos

Profesionales y/o Salud ocupacional?

01 Si 02 No

5. ¢En la definicibn de competencias han considerado ustedes al Psicdlogo con
énfasis Organizacional para desempefarse en el Sistema General de Riesgos

Profesionales y/o Salud Ocupacional?

01 Si ¢Por qué?

02 No ¢Por qué?

6. ¢ Contratan ustedes Psicélogo con énfasis Organizacional?

01 Si ¢Por qué?

02 No ¢Por qué?

iMuchas gracias!



