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ORIGEN c

Enfermedad

COMUN LABORAL

Accidente

Toda Enfermedad o patologia, Una enfermedad l|aboral es una
Accidente o Muerte, que no haya enfermedad que se contrae a causa
sido Calificada como de Origen de la exposicion a factores de riesgo
Laboral, se considera de origen en el trabajo.

comun.

SECUELAS DEL ACCIDENTE
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Por su parte el Decreto 1477 de 2014 ha establecido la tabla de enfermedades laborales
sefialadas en el anexo técnico conforme a los parametros de los Articulos 1,2,3:

Articulo 1. Tabla de enfermedades laborales. El presente decreto tiene por objeto expedir la Tabla
de Enfermedades Laborales, que tendra doble entrada:

|. agentes de riesgo, para facilitar la prevencion de enfermedades en las actividades laborales v,

ll. grupos de enfermedades, para determinar el diagnostico médico en los trabajadores afectados.

La tabla de enfermedades laborales se establece en el anexo técnico que hace parte integral de
este decreto.

Articulo 2. De la relacion de causalidad. En los casos en que una enfermedad no figure en la tabla
de enfermedades laborales, pero se demuestre la relacion de causalidad con los factores de
riesgo ocupacional, sera reconocida como enfermedad laboral.
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Articulo 3. Determinacion de la causalidad. Para determinar la relacion causa Q
efecto, se debera identificar:

v’ La presencia de un factor de riesgo en el sitio de trabajo en el cual estuvo
expuesto el trabajador, de acuerdo con las condiciones de tiempo, modo y lugarr,
teniendo en cuenta criterios de medicion, concentracion o intensidad.

En el caso de no existir dichas mediciones, el empleador debera realizar la
reconstruccion de la historia ocupacional y de la exposicion del trabajador; en todo
caso el trabajador podra aportar las pruebas que considere pertinentes.

v La presencia de una enfermedad diagnosticada médicamente relacionada
causalmente con ese factor de riesgo.
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Responsabilidad empleador

Formato Unico de reporte de accidente de trabajo, Furat, o el que lo sustituya o adicione, debidamente diligenciado por la entidad o
persona responsable, o en su defecto, el aviso dado por el representante del trabajador o por cualguiera de los interesados.

El informe del resultado de la investigacion sobre el accidente realizado por el empleador conforme lo exija |a legislacion laboral y de
seguridad social.

Evaluaciones médicas ocupacionales de ingreso, periodicas o de egreso o retiro, Si el empleador no contd con alguna de ellas debera
reposar en el expediente certificado por escrito de la no existencia de la misma, caso en el cual la entidad de seguridad social debio [NAX |NA
informar esta anomalia a la Direccion Territorial del Ministerio del Trabajo para la investigacif}n y sanciones a que hubiere lugar.

X INAX

Contratos de trabajo, si existen, durante el tiempo de exposicion. INAX NA
Informacion ocupacional con descripcion de la exposicion ocupacional que incluyera la informacion referente a la exposicion a ‘NM WA
factores de riesgo con minimo los siguientes datos:

1. Definicion de los factores de riesgo a los cuales se encontraba o encuentra expuesto el trabajador, conforme al sistema de gestion nam
de seguridad y salud en el trabajo.

2. Tiempo de exposicion al riesgo o peligro durante su jornada laboral y/o durante el periodo de trabajo, conforme al sistema de ‘NA}{ A

.gestif:un de seguridad y salud en el trabajo.

3. Tipo de labor u oficio desempenados durante el tiempo de exposicion, teniendo en cuenta el factor de riesgos que se esta ‘NA}{ A
analizando como causal.

4. Jornada laboral real del trabajador. |r~mx (NA
5. Analisis de exposicion al factor de riesgo al que se encuentra asociado la patologfa, lo cual podra estar en el analisis o evaluacion nam
e puestos de trabajo relacionado con la enfermedad en estudio.
6. Descripcion del uso de determinadas herramientas, aparatos, equipos o elementos, si se requiere |NA}{ [NA

@

g Begica

FGTB
Central General

Juntos mas fuertes
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Responsabilidad Entidades Primera Oportunidad
Formulario de solicitud de dictamen diligenciado X XX
Fotocopia simple del documento de identidad de la persona objeto de dictamen o en su defecto el nimero correspondiente. X X INA
Cauliﬁcacirin del origen y pérdida de la capacidad laboral junto con su fecha de estructuracion si el porcentaje de este (ltimo es mayor I Ix
a 0.
Certificacion o constancia del estado de rehabilitacion integral o de su culminacion o la no procedencia de la misma antes de los M
quinientos cuarenta (540) dias de presentado u ocurrido el accidente o diagnosticada |a enfermedad.
5i el accidente fue grave o mortal, el concepto sobre la inuestigaciﬁn por parte de la Administradora de Riesgos Laborales. X [NAfX
Copia completa de la historia clinica de las diferentes instituciones prestadoras de servicios de salud, incluyendo la historia clinica
ocupacional, entidades promotoras de salud, medicina prepagada o médicos generales o especialistas que lo hayan atendido, que
incluya la informacion antes, durante y después del acto medico, parte de la informacion por ejemplo debe ser la version de los
hechos por parte del usuario al momento de recibir la atencion derivada del evento. En caso de muerte |a historia clinica o epicrisis I
de acuerdo con cada caso.

Gi las instituciones prestadoras de servicios de salud no hubiesen tenido la historia clinica, o la misma no esté completa, debera
reposar en el expediente certificado o constancia de este hecho, caso en el cual, la entidad de seguridad social debio informar esta

anomalia a los entes territoriales de salud, para la investigacion e imposicion de sanciones a que hubiese lugar.

Conceptos o recomendaciones y/o restricciones ocupacionales si aplica. X X INA

Registro civil de defuncion, si procede INA [NAIX

Acta de levantamiento del cadaver, si procede. INA™ [NAX

Protocolo de necropsia, si procede. INA INAJX

Otros documentos que soporten la relacion de causalidad, si los hay XXX
©
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PARAGRAFO 1. El empleador para dar cabal cumplimiento de los requisitos establecidos en el
presente articulo, que son su responsabilidad, podra anexar documentos, expedir_certificacion, realizar
estudios o dar una constancia al respecto.

Si el empleador no certifica 0 allega algunos de los requisitos para el tramite que son su responsabilidad, de
conformidad con la normativa vigente, la entidad de seguridad social debe dejar constancia escrita del
incumplimiento de los requisitos, debiendo informar al respecto a la Direccion Territorial del Ministerio del
Trabajo para la investigacion y sanciones en contra de la empresa o empleador; pero la falta de requisitos
o documentos de responsabilidad de la empresa, no pueden afectar, ni tomarse en contra de los
derechos, prestaciones y la calificacion del origen, pérdida y fecha de estructuracion.

PARAGRAFO 2. Ante la falta de elementos descritos en el presente articulo que son responsabilidad del
empleador, se aceptara la reconstruccion de la informacion realizada por la Administradora de Riesgos
Laborales, cuyos costos de reconstruccion, en todo caso, seran recobrables al respectivo empleador o
empleadores responsables.

PARAGRAFO 3. En caso de insistencia en la radicacion del expediente sin la informacion completa de
exposicion ocupacional se recibird advirtiendo que se podra solicitar concepto de alguna de las entidades o
profesionales del equipo interconsultor de las Juntas, con el fin de reconstruir la exposicidon ocupacional a
criterio del médico valorador cuyos costos los asumirad la Administradora de Riesgos Laborales y los
re(gobraré al respectivo empleador o empleadores responsables.

Bélgica
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NORMATIVIDAD c

Decreto 1507 de 2014

Decreto 1072 de 2015 Decreto 019 de 2012.
Decreto 2463 de 2001.

Decreto 1352 de 2013
Ley 1562 de 2012 Ley 776 de 2002

Resolucidn 2764 de 2022
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Decreto 019 de 2012 v

Decreto-Ley 019 de 2012, en su articulo 142, calificacion del estado de invalidez:
“Corresponde al Instituto de Seguros Sociales, Administradora Colombiana de
Pensiones -COLPENSIONES-, a las Administradoras de Riesgos Profesionales -
ARP-, a las Compaiiias de Seguros que asuman el riesgo de invalidez y muerte,
ARS y a las Entidades Promotoras de Salud EPS, determinar en una primera
oportunidad la péerdida de la capacidad laboral y calificar el grado de invalidez y
el origen de estas contingencias. En caso de que el interesado no esté de
acuerdo con la calificacion debera manifestar su inconformidad dentro de los diez
(10) dias siguientes y la entidad debera remitirlo a las Juntas Regionales de
Calificacion de Invalidez del orden regional dentro de los cinco (5) dias
siguientes, cuya decision sera apelable ante la Junta Nacional de Calificacion de
Invalidez, la cual decidira en un término de cinco (5) dias. Contra dichas
decisiones proceden las acciones legales”.
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DECRETO 1352 DE 2013
(Junio 26)

“Por el cual se reglamenta la organizacion y funcionamiento de las Juntas de
Calificacion de Invalidez, y se dictan otras disposiciones.”

Derogatorias. El presente decreto deroga las disposiciones que le sean
contrarias, especialmente el Decreto numero 2463 de 2001 a excepcion de
los incisos 1° y 2° de su articulo 5° e inciso 2° y paragrafos 2° y 4° de su

articulo 6°.
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https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=6273#0
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=6273#5
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=6273#6.p2.
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=6273#6.p4.
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=6273#6

Decreto 2463 de 2001

ARTICULO 5° Condiciones que deben reunir las entidades que califican la pérdida de
la capacidad laboral.

equipo interdisciplinario para realizar la calificacion por pérdida de la capacidad laboral, el
cual debera contar con

v un médico con experiencia minima especifica en medicina laboral de un (1) afio,

v' un médico especialista en medicina fisica y rehabilitacion con experiencia minima
especifica de dos (2) afios y

v un profesional diferente a las areas de la medicina con formacion en areas afines a la
salud ocupacional, con una experiencia relacionada de dos (2) afnos.
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Este equipo debera efectuar el estudio y seguimiento de los afiliados y posibles
beneficiarios, recopilar pruebas, valoraciones, emitir conceptos de
rehabilitacion en cada caso y definir el origen y grado de pérdida de la
capacidad laboral.

se debera sefalar al notificado la oportunidad de acudir ante la junta regional
de calificacion de invalidez, término para presentar la reclamacion, e informar
gue es la entidad administradora la que asume el costo de dicho tramite.
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v

El equipo interdisciplinario de las entidades administradoras de riesgos
profesionales debera ser registrado en las direcciones territoriales de trabajo
del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, anexando las respectivas hojas
de vida de sus integrantes e informando las modificaciones gue sucedan al
respecto.
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ARTICULO 6° - Calificacion del origen del accidente, la enfermedad o la
muerte.

Las IPS, EPS, deberan conformar una dependencia técnica o0 grupo
interdisciplinario que adelante el procedimiento de determinacion del origen y
registrarla ante las secretarias de salud.

Las administradoras de riesgos profesionales adelantaran el procedimiento
por intermedio del grupo interdisciplinario previsto en el articulo 5° del
presente decreto.
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PARAGRAFO 2° - El costo de los honorarios que se debe sufragar a las
juntas de calificacion de invalidez, sera asumido por la udltima entidad
administradora de riesgos profesionales o fondo de pensiones al cual se
encuentre o se encontraba afiliado el trabajador y podra repetir el costo de los
mismos contra la persona o entidad que resulte responsable del pago de la

prestacion correspondiente, de conformidad con el concepto emitido por las
juntas de calificacion de invalidez.
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PARAGRAFO 4° - Cuando se haya determinado en primera instancia el
origen de una contingencia, el pago de la incapacidad temporal debera ser
asumido por la entidad promotora de salud o administradora de riesgos
profesionales respectiva, procediendose a efectuar los reembolsos en la
forma prevista por la normatividad vigente.
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Resoluciéon 2569 de 1999. v
ARTICULO 8°. CRITERIOS DIAGNOSTICOS PARA CALIFICAR EL ORIGEN COMUN.

Conforme a lo establecido en el Decreto 1832 de 1994, la calificacion de la enfermedad
sera de origen comun cuando no exista relacion de causa efecto entre los factores de
riesgo presentes en el sitio de trabajo, actual o anteriores, con la enfermedad
diagnosticada.

La base para determinar esta calificacion se fundamentara en lo siguiente:

“* Que en el examen medico pre-ocupacional practicado por la empresa se haya
detectado y registrado el diagnostico de la enfermedad en cuestion.

% Que la exposicion fue insuficiente para causar la enfermedad, de acuerdo con
las mediciones ambientales o0 evaluaciones de indicadores bioldgicos
especificos.
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PARAGRAFO 1. Considerando los periodos de latencia de la enfermedad vy el
criterio de la relacion temporal, las mediciones ambientales o evaluaciones
biolégicas hacen referencia a las realizadas durante el periodo de vinculacion
laboral del trabajador, como sistema de vigilancia epidemiologica por factores de
riesgo.

PARAGRAFO 2. La no existencia del examen medico pre-ocupacional y de las
mediciones ambientales o evaluaciones bioldégicas, como sistemas de vigilancia
epidemioldqgica por factores de riesqo, durante el periodo de vinculacion laboral,
no podra ser argumento para impedir la calificacion del origen de los eventos de
salud, vy por lo tanto, en todo caso, la inexistencia de estos elementos probatorios,
Imposibilitara calificar como de origen comun, los eventos de salud.
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Resolucion 2764 de 2022 v

Protocolo para la Determinacion del
ORIGEN DE LAS PATOLOGIAS DERIVADAS DEL
ESTRES

EL PROTOCOLO TIENE 7 ETAPAS, QUE DEBEN SER APLICADO POR

MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL
Y
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Etapa 1. Verificar el diagndstico clinico. Q

e El diagnodstico debid haber sido efectuado por un profesional medico
especialista competente y facultado para tal fin.

e El diagnostico debe cumplir con los criterios vigentes que hayan sido
formulados por autoridades cientificas reconocidas internacionalmente para

cada patologia.

e EIl diagndstico debe sustentarse en las pruebas clinicas y paraclinicas acordes
con los criterios diagndsticos que se hayan tomado como referencia.

e E| diagnostico ha debido ser confirmado y debera tener minimo dos afos de

€03

evolucion y comprobarse la permanencia en el tratamiento.
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« En presencia de diagndsticos diferentes para la misma sintomatologia v
evidentes en la historia clinica debera ser valorado por psiquiatria en el
caso de las patologias mentales para aclarar el diagnostico de acuerdo

alDSM IV -DSM YV - CIE 10.

DSM-1V NOSTIC AND STATIS DSM IV y V (Diagnostic and
o A Statistical Manual of Mental
diagnéstico DISOI’deI’S)
y estadistico
de los
trastornos . ., .
mentales CIE (Clasificacion Internacional

de Enfermedades)
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Etapa 2. Confirmar que la patologia es una enfermedad que puede derivarse
del estres y que debera estar contenida en la tabla de enfermedades
laborales, segun Decreto 1477 de 2014.

Si la patologia bajo estudio no se encuentra en la tabla, pero se sospecha la asociacion causal
con factores de riesgo psicosocial del trabajo, se debe proceder a documentar tal asociacion, asi:

e Describir y analizar, a la luz del conocimiento cientifico y la evidencia, la relacion de causalidad
entre la patologia en estudio y el estrés, soportandose para ello en estudios epidemioldgicos
sobre el tema, a fin de documentar los diferentes criterios de causalidad.

e Describir la patogenia y la participacion del estres en la misma.

e Describir los factores de riesgo psicosociales (laborales y extralaborales) estadisticamente
asociados a la patologia, que se documenten en estudios descriptivos y analiticos con el mas
alto grado de evidencia.
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Etapa 3. Evaluar el factor de riesgo psicosocial intra y extralaboral. :

Etapa 4. Ponderar el riesgo psicosocial laboral vs. el riesgo extralaboral.

Etapa 5. Evaluar otros factores de riesgo.

Etapa 6. Ponderar todos los factores de riesgo evaluados: Aplicacion de
matrices de evaluacion.
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A partir de la informacion recopilada en la etapa anterior, quien establece el
origen de la patologia a estudio debe sequir los siguientes pasos:

a) ldentificar uno a uno, si los factores de riesgo que se relacionan en la tabla
correspondiente a la enfermedad en proceso de evaluacion se encuentran

presentes en el caso bajo estudio.

En el evento que el factor de riesgo sea identificado positivamente, el

evaluador le dara una calificacion de uno (1) en la columna de
Valoracion en la matriz de toma de decisiones correspondiente a la

patologia estudiada.

En el caso contrario puntuara el factor de riesgo con cero (0).
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b. Para cada uno de los factores de riesgo, debe multiplicar el dato de la
columna de Valor Estimado por el puntaje dado en la columna de Valoracion y
consignar el resultado en la columna de Peso.

c. Para cada uno de los factores de riesgo, debe dividir el valor de la columna
Peso en el TOTAL de esta misma columna y multiplicarlo por 100, de este modo
se obtendra un peso relativo (porcentaje) de cada uno de los factores de riesgo
gue se haya encontrado en el caso bajo estudio.
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Etapa 7. Comparar el peso relativo del factor de riesgo psicosocial laboral Q
obtenido de la matriz de toma de decisiones, con el punto de corte que se
ha establecido para dicho factor en la patologia bajo estudio.

Definir el origen de acuerdo con los resultados de las matrices de factores de
riesgo.

El criterio para tal fin esta dado por el peso relativo que adquiera el factor de riesgo psicosocial
laboral en cada caso en particular. Asi, si el peso relativo del factor de riesgo psicosocial laboral
es igual o superior al que se indica en la tabla del anexo I, en la columna denominada Punto de
Corte del Factor de Riesgo Psicosocial laboral, para la patologia bajo estudio, se concluira que la
enfermedad es de origen laboral; si dicho valor es inferior, se concluira que la patologia es de
origen comun.
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No

A 4

Inicio con un paciente
de quien se sospecha
tiene una enfermedad
laboral derivada del
estrés

¢el diagnéstico
fue correcto?

[ CERRAR el caso ]

No

A 4

A

y

Verificar el

diagnéstico

deriva

¢éla patologia podria

estrés?

rse del

'

Concluir que la
patologia es comin

Si

No

—'l Confirmar la asociacion

|

¢.es un trastorno de Si
estrés postraumatico

o de Burnout?

_ Si
¢ €l trauma es de origen
laboral?

v

®

Evaluar otros factores de

A 4

Evaluar riesgo psicosocial intra y extraocupacional
de los 12 meses previos al Dx

A 4

Ponderar nesgo psicosocial
intralaboral vs extralaboral

Si

¢ el nesgo psico-social
laboral es mayor o igual al
extralaboral?

nesgo

Ponderar los factores de riesgo en
las matrices de toma de decisiones

i€l porcentaje de! niesgo psico-
social [aboral es igual o mayor al
punto de corte correspondiente?

Si

No |

v

Concluir que la
patologia es laboral

A

CERRAR ¢l caso ].




Partes interesadas: Personas interesadas en el dictamen y de obligatoria v
notificacion o comunicacidn como minimo las siguientes:

» La persona objeto de dictamen o sus beneficiarios en caso de muerte.

» La Entidad Promotora de Salud.
» La Administradora de Riegos Laborales.

» La Administradora del Fondo de Pensiones o Administradora de Regimen de
Prima Media.

» El Empleador.

» La Compaiiia de Seguros que asuma el riesgo de invalidez, sobrevivencia y
muerte
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PRESTACIONES.

Asistenciales. (servicios de salud)

Econdmicas. (pago de incapacidades
temporales, incapacidad permanente parcial,
Indemnizacion y pension de invalidez)
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PRESTACIONES ASISTENCIALES. Todo trabajador tendra derecho, segun
sea el caso, a:

v

« Asistencia médica, quirdrgica, terapeutica y farmaceéutica.
« Servicios de hospitalizacion.
« Servicio odontologico.

« Suministro de medicamentos.

« Servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento.

* Proétesis y ortesis, su reparacion, y su reposicion solo en casos de deterioro o
desadaptacion, cuando a criterio de rehabilitacion se recomienda.

« Rehabilitaciones fisica y profesional.
« (Gastos de traslado, en condiciones normales, que sean necesarios para la
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CORPORACION COLECTIVO

fa\\\ INTERSINDICAL DE SALUD
OCUPACIONAL

GRACIAS

PALESTINA LIBRE

v




