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1. MODELOS DE GESTION DE SALUD OCUPACIONAL EN LAS
INSTITUCIONES DE EDUCACION SUPERIOR

1.1 TITULO DEL PROYECTO

Diagnéstico de la aplicacién de procesos estandarizados de gestion en salud
ocupacional en las instituciones de educacion superior y propuesta de modelo
para la construccion del SG — SST.

1.2 PROBLEMA

1.2.1 Anélisis del problema. La salud ocupacional se ha convertido en un tema
de interés para el estado Colombiano, fomentando la creacién de normas cuyo
objetivo busca establecer actividades de promocion y prevencién que tienden a
mejorar las condiciones de trabajo y salud de los trabajadores®; normas dirigidas a
cualquier tipo de organizacion, en este caso nos ocuparemos de las instituciones
de educacion superior que hacen parte del sector servicios.

La Universidad Icesi cuenta con la Oficina de Salud Ocupacional y Medio
ambiente, SOMA, que busca fomentar las practicas que incentivan el bienestar y
la salud en la comunidad universitaria, sin embargo no cuenta con procesos que
estén estandarizados entre las instituciones de educacion superior, que incluya no
s6lo procesos contemplados en la legislacion nacional vigente, sino también a
partir de modelos internacionales.

La existencia y aplicacion de procesos que estén estandarizados entre las
instituciones de educacion superior, garantizaria el cumplimiento de las normas a
nivel nacional con el objetivo de brindar condiciones adecuadas a los trabajadores
y a la comunidad universitaria en general.

1.2.2 Formulaciéon. Avanzar en el conocimiento de los procesos de gestidon en
salud ocupacional en las instituciones de educacién superior para la comunidad
universitaria, buscando la oportunidad de hacer un aporte para futuras
investigaciones.

! UNIVERSIDAD DEL VALLE. Marco legal. [en linea]. s.f. [Citado: 21 de Octubre de 2012].
Disponible en internet: http://saludocupacional.univalle.edu.co/marcolegal.htm
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1.3 JUSTIFICACION

Evidenciar la existencia de procesos estandarizados de gestion en salud
ocupacional en las instituciones de educacion superior aplicados a su comunidad,
cuestionamiento que surge a partir del trabajo que ha venido desarrollando la en
la institucion de educacion superior de referencia, en busqueda de un modelo
especifico en salud ocupacional para la aplicacion dentro de la institucion, que
garantice el cumplimiento de los parametros legales y por ende la salud de la
comunidad universitaria.

El Consejo Colombiano de Seguridad (CCS) es una asociacion orientada a
reducir los riesgos que a nivel de seguridad, salud y ambiente se puedan
presentar en el sector empresarial, esta entidad no conoce la aplicacion de un
modelo que las instituciones de educacion superior desarrollen para su
comunidad, informacién obtenida gracias a Consuelo Daza representante en Cali
de esta entidad , por otra parte la Universidad Icesi en sus adelantos en temas de
salud ocupacional, cuenta con la oficina de Salud Ocupacional y Medio Ambiente
a cargo de la Ingeniera Angélica Maria Borja, quien afirma que a partir de la
busqueda de un modelo especifico encontré que los procesos que se llevan a
cabo en las diferentes instituciones difieren unos de otros, haciendo que no se
garantice el cumplimiento de las normas que brinden las condiciones de trabajo
adecuadas.

Gracias a la informacién obtenida por parte de estas dos entidades se encuentra
una oportunidad de mejora, evaluando la aplicacion de los procesos que se llevan
a cabo en las instituciones de educacion superior frente a las normas que la
legislacion Colombiana ha dispuesto para el cumplimento se podra conocer el
estado actual de gestién en salud ocupacional en las universidades y aportar una
propuesta de un modelo con procesos estandarizados para la aplicacion en las
diferentes instituciones de educacion superior.

1.4 DELIMITACION

El alcance de este proyecto incluye algunas de las universidades de Santiago de
Cali, éstas se escogieron por los avances en los programas de salud ocupacional
con los que cuentan y por su desarrollo, a cargo de una persona encargada, en
lineamientos de salud ocupacional.

1. Pontificia Universidad Javeriana.
2. Universidad San Buenaventura.
3. Universidad Autonoma de Occidente.
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El tiempo de duracién del proyecto se ha estimado de 1 afio, y su entrega es
estipula para el mes de Mayo del afio 2013; tiempo donde se espera entregar el
analisis de los estudios realizados, la herramienta de diagnéstico para guia y
aplicacion de un modelo y la divulgacion de la misma a las instituciones antes

mencionadas.
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GENERAL

Establecer el estado actual de la salud ocupacional aplicada a las instituciones de
educacion superior.

2.2 OBJETIVO DEL PROYECTO

Diagnosticar el estado actual de los procesos de salud ocupacional en las
instituciones de educacidén superior y presentar una propuesta de modelo con
procesos estandares para el cumplimiento en las instituciones de educacion
superior.

2.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar la existencia de procesos estandarizados de gestiébn en salud
ocupacional establecidos por las entidades prestadoras de servicios de salud
ocupacional.

e Evaluar la aplicacion de procesos de gestion en salud ocupacional en las
instituciones de educacion superior elegidas

e Establecer un modelo de procesos estandarizados como propuesta de gestion

en salud ocupacional para las instituciones de educacién superior y la
construccion de su Sistema General de Seguridad y Salud en el Trabajo.

12



3. MARCO DE REFERENCIA
3.1 ANTECEDENTES

A patrtir de la investigacion de evidencias que soportaran el problema planteado
anteriormente, se identifica una oportunidad de mejora en la aplicacion de un
modelo que se encuentre estandarizado para todas las instituciones de educacion
superior.

Durante la busqueda de evidencias, se toma como base para éste proyecto el
desarrollo de procesos del Programa Gestion en Salud, Seguridad y Ambiente de
la Universidad Icesi, institucion evaluada por el Consejo Colombiano de Seguridad
(CCS) en el afio 2009, verificando la ejecucion de actividades e identificando las
oportunidades de mejora.?.

Como resultado de esta visita se identificaron las debilidades existentes en el
programa, llevando a la elaboracion de una herramienta de diagndéstico para
evaluar la evolucion del programa, con el objetivo de ser una instituciébn que
cumpla no solo con la legislacién Colombiana, sino también pueda ser evaluada
por entes regulatorios internacionales, y garantizar de esta manera, el bienestar
de su comunidad.

La elaboracion de esta herramienta a su vez estuvo encaminada gracias a la
Aplicacion de la herramienta DGSO en una muestra representativa de Pymes y
disefio de planes de accién.® La cual también servira de guia, para la realizacion
de la propuesta de un modelo de gestion de salud ocupacional para las
instituciones de educacién superior

El desarrollo de programas de salud ocupacional de otras universidades presenta
falencias en cuanto a su estructura de fondo y de forma. Como por ejemplo la
universidad Javeriana dirige este programa a solo los trabajadores de su

2 ALDANA, Juan David y CLAVIJO, Juan Fernando. Estandarizacién de los procesos basicos
requeridos para el programa de salud ocupacional en la Universidad Icesi. Proyecto de grado
(Ingeniero Industrial). Santiago de Cali. Universidad Icesi. Facultad de Ingenieria. Departamento
Ingenieria Industrial, 2011. 184p.

® BLANCO, Paola y VARGAS, Solanye. Aplicacién de la herramienta DGSO en una muestra

representativa de Pymes y disefio de planes de accién. Proyecto de grado. Santiago de Cali.
Universidad Icesi. Facultad de Ingenieria. Departamento Ingenieria Industrial, 2009. 239p.
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institucion, ademas deja a cargo de la seccion de bienestar universitario el
desarrollo de las actividades que promueven la salud de los mismos.

Se pueden evidenciar como el caso anterior, varias situaciones que se presentar
dentro de las entidades de educacion, instituciones encargadas de brindar
conocimiento y ejemplo a los estudiantes.

3.2 MARCO TEORICO

Para garantizar el pleno entendimiento de este proyecto de grado, es necesario
desarrollar un sistema coherente de conceptos que permitan abordar el problema,
con el fin de integrarlo dentro de un ambito donde cobre sentido, se debe
entonces incorporar los conocimientos previos relacionados al mismo y ordenarlos
de tal manera que resulten dtiles a la investigacion.*

llustracion 1: Mapa conceptual del marco teérico.

SALUD OCUPACIONAL

DEFINICION
A
h
"é‘g'fg?ﬁga?\% MARCO LEGAL
INTERNACIONAL
Y A
MEDICINA
PREVENTIVA SEGURIDAD
Y DEL INDUSTRIAL
TRABAJO
A
HIGIENE SANEAMIENTO
INDUSTRIAL AMBIENTAL

*SCHANZER. Rosanna. El marco teérico de una investigacion. [en linea]. s.f. [Citado: 20 de
Octubre de 2012]. Disponible en internet:
http://www.fhumyar.unr.edu.ar/escuelas/3/materiales%20de%20catedras/trabajo%20de%20campo
/marco_teorico.htm
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3.2.1 Definicién de salud ocupacional. “La salud ocupacional es considerada
como un pilar fundamental en el desarrollo de un pais, constituye una estrategia
de lucha contra la pobreza, sus acciones estan dirigidas a la promocién y
proteccion de la salud de los trabajadores, y la prevencién de accidentes de
trabajo y riesgos profesionales causados por las condiciones de trabajo y riesgos

ocupacionales en las diversas actividades econémicas”.’

Segun la Organizacion Internacional de la Salud (OIT), institucion responsable de
la elaboracién y supervision de las normas Internacionales del Trabajo®, y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), autoridad directiva y coordinadora de la
accion sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas’, definen la salud
ocupacional como una actividad multidisciplinaria que pretende proteger y
promover la salud de los trabajadores mediante la prevencién y el control de las
enfermedades y accidentes ocupacionales, y eliminar los factores ocupacionales y
las condiciones peligrosas para la salud y la seguridad en el trabajo; desarrollar y
promover el trabajo, el ambiente y las organizaciones laborales de manera segura
y saludable; fortalecer el bienestar fisico, mental y social de los trabajadores y
apoyar al desarrollo y mantenimiento de su capacidad de trabajo, al igual que su
desarrollo profesional y social en el trabajo, y encauzar a los trabajadores para
gue desarrollen conductas de vida social y econémicamente productivas y que
contribuyan al desarrollo sostenible.®

Esta disciplina busca controlar los accidentes y las enfermedades mediante la
reduccién de las condiciones de riesgo que puedan presentar los trabajadores en
sus puestos de trabajo, no limitandose Unicamente a las condiciones fisicas, sino
también las cuestiones psicologicas.

3.2.2 Historia de la seguridad y salud en el trabajo. La tecnologia a lo largo del
paso del tiempo ha desplazado trabajos antes realizados por el hombre
encargandole tareas ahora a las maquinas, quienes realizan trabajamos mas

> ALVAREZH, Francisco. Salud Ocupacional. Introduccién. Bogota D.C., Editorial Kimpres Ltda. ,
2007. ISBN 978-958-648-470-1.

®*ORGANIZACION INTERNACIONAL DEL TRABAJO. Acerca de la OIT. [en linea]. s.f. [Citado: 20
de Octubre de 2012]. Disponible en internet: http://www.ilo.org/global/about-the-ilo/lang--
es/index.htm

"ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD. Acerca de la OMS. [en linea]. s.f. [Citado: 20 de
Octubre de 2012]. Disponible en internet: http://www.who.int/about/es/.

® Ministerio de la Proteccién Social, SENA. Diagnostico Actual y Prospectivo de la Salud y Trabajo
en Colombia con Enfoque de Entornos en el sector de la Salud Ocupacional y los Riesgos
Profesionales en Colombia con enfoques de entornos. Recomendaciones internacionales. Bogota
D.C., abril de 2005.p.18. ISBN 958-97494-7-X.
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eficientes, promoviendo avances exponenciales sin un punto fijo de referencia
final.

Conceptos como la productividad, la eficiencia, reduccidon de costos y
desperdicios, hacen que tenga mas acogida procesos cada vez mas tecnificados,
generando aumento en el consumo no solo de bienes, sino también de servicios,
sector que representa gran valor para la economia de un pais, puesto que los
cambios que se evidencian tienden hacia generar un ambiente de comodidad y
esfuerzo minimo.

El acompaniamiento educativo que se debe presentar frente a algun tipo de
cambio tan drastico como el presentado por la tecnologia, quedo corto frente a los
grandes avances de la misma, por lo tanto las herramientas que se deben adquirir
para asumir los retos presentados por la tecnologia debian estar a la altura de los
progresos; a pesar de esto, se empiezan a emplear nuevos términos basados en
los nuevos ciclos presentados por los procesos que ahora se llevan a cabo, uno
de ellos, la reingenieria, que se basa en cambios radicales de procesos cuyo
objetivo es mejorar en gran medida la calidad, eficiencia, costos, entre otros.

Se debe entonces empezar a generar conocimiento progresivo respecto a la
nueva era a la que nos estamos enfrentando, donde se empiezan a definir nuevos
procesos, encaminados a delegar cada vez mas tareas a las maquinas y disminuir
la participacion del hombre en la realizacion de procesos, cambiando la
realizacion de operaciones productivas a tareas de mantenimiento de la
magquinaria que ahora realiza las funciones que antes el hombre hacia.

Presentado este panorama, es importante resaltar la participaciéon de la salud
ocupacional en algunos momentos de la historia.

3.2.2.1 La seguridad y salud en el trabajo en la edad prehistérica. La
necesidad del hombre estaba basada en la consecucién de alimentos y su
sobrevivencia, el hombre crea herramientas de trabajo basadas en elementos
como piedra y madera, empieza a tener riesgos en sus labores desde la
produccién del fuego y la busqueda de alimento con técnicas como la caceria,
mas adelante evolucionadas a la agricultura y la ganaderia.

3.2.2.2 La seguridad y salud en el trabajo en la edad antigua. En la edad
antigua, se crea el trabajo, con el fin de tener una sociedad mas estructurada en
cuanto a fines politicos, econdmicos y sociales, con este aparecen las situaciones
gue enfrentan a la poblacion a riesgos, enfermedades o incluso a la muerte. Las
medidas implementadas para evitar estas situaciones se desconocen, sin
embargo se tiene evidencia de las practicas medicinales que se empleaban en la
época, lo que lleva a pensar que habia un respeto por la salud del trabajador.

16



En Egipto (4000 a.C.), las leyes eran dadas por el faradn, quien protegia la salud
de sus trabajadores o esclavos; Ramsés Il, quien fue el tercer faradn de Egipto y
el tiempo de duracion fue de unos 66 afios aproximadamente ademas de su gran
recordacion por sus célebres vestigios, se menciona acerca de las condiciones de
trabajo que ofrecia a sus esclavos, consideraba que brindandoles una buena
calidad de vida durante la construccion de su estatua, ellos garantizarian la buena
estética de la misma, es asi como se evidencia la consideracion de la salud
ocupacional durante el desarrollo de las actividades laborales que se
desempeiiaban en la época.

En la Mesopotamia (2000 a.C.), se emplea la asignacion de tareas segun las
competencias de cada trabajador, se conocen oficios mas definidos, como
elaboracibn de embarcaciones, herramientas para la industria agricola y la
industria del vidrio, por lo tanto los trabajadores se enfrentaban a la exposicion de
agentes quimicos, condiciones térmicas e incluso radiaciones durante la
realizacion de sus tareas.

Hipdcrates, nacido en el afio 460 a.C., escribe un tratado acerca de temas de
salubridad, climatologia, y fisioterapia. Describe la importancia de aspectos
laborales, sociales y familiares. Galeno, sucesor de HipoOcrates, nacido en el afio
130 d.C., continGa con la investigacion de las enfermedades de los mineros, y
determina los peligros de las neblinas acidas, condicion formada por la presencia
de &cido sulfurico y otros acidos en el aire, aun sin dar soluciones, pero con el
reconocimiento de condiciones no adecuadas durante el desarrollo de sus
actividades.

3.2.2.3 La seguridad y salud en el trabajo en la edad media. Se crea la salud
publica, debido a la proteccién de los ciudadanos por el estado, la religion forma
parte fundamental del desarrollo de entidades que promueven el cuidado de la
salud, como hospitales o centros de beneficencia.

Con el creciente sector de la construccidon, crecen de manera proporcional el
numero de accidentes presentados por del desarrollo de las tareas propias de
este sector, de esta manera los trabajadores afectados por enfermedades o
accidentes presentados durante el desarrollo de sus actividades laborales, eran
atendidos por las entidades especializadas prestandoles cuidados médicos, y en
caso de que su enfermedad o accidente le impidiera trabajar, recibian una ayuda
econOmica.

3.2.2.4. La seguridad y salud en el trabajo en la edad moderna y actual. En el
afio 1789 surge en Francia la declaracién los Derechos del Hombre y del
Ciudadano, la mano de obra se convierte en objeto de creacion de leyes, y de
tratamiento especial para generar proteccion de los trabajadores dentro del
desarrollo de sus actividades laborales.
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Durante el siglo Xl 'y XIV, se hacen publicaciones que fomentan el cuidado de la
salud y de las condiciones de la clase trabajadora.

Para el sector de la mineria, se identifican las causas de enfermedades
articulares, pulmonares, entre otras afecciones que se desarrollan a partir de las
actividades que realizan los trabajadores de este sector especificamente.

El siglo XVII, fue fundamental para el desarrollo de la salud y seguridad en el
trabajo, pues en este siglo se inventan las proétesis para corregir defectos
generados a partir de los accidentes. La importancia de este siglo, también se
debe a | padre de la Medicina del Trabajo, Bernardino Ramazinni, quien analizo
mas de 54 profesiones en cuanto a las condiciones que presentaban respecto a
su salud laboral; hizo observaciones en las que incluia temas como descansos en
jornadas largas, las posturas empleadas durante el desarrollo de sus actividades
laborales, cuestiono las condiciones ambientales a las que estaba expuesto el
trabajador, e hizo recomendaciones acerca de la limpieza, vestido y cuidado
pertinente de los trabajadores y descripcion de las actividades que desempeian.

La revolucion industrial se da en los afios 1760 y 1830, generando cambios no
s6lo en Inglaterra sino también en el mundo; la creacion de una nueva clase
obrera conformada de los trabajadores de las nuevas fébricas, clase conformada
no solo por hombres quienes tenian la fuerza para desempefar labores que la
requerian, sino también por mujeres y nifios hasta de muy corta edad, pues ahora
la fuera era realizada por las maquinas.

Por la cercania de Inglaterra a las minas de carbén y al hierro, se crea la industria
siderargica, que facilit6 la construccion de ferrocarriles e infraestructura,
elementos que permitian el transporte de materias pesadas con una eficiencia
antes no conocida.

Mas adelante, con los adelantos en la industria, fue aumentando de forma
proporcional la preocupacion por el cuidado de la salud de los trabajadores, es asi
como se empiezan a realizar estudios y publicaciones respecto al tema.

3.2.3 Marco regulativo en salud y seguridad en el trabajo. La salud
ocupacional en Colombia se fundamenta en el articulo 56 del Cédigo Sustantivo
del Trabajo, La ley 92 de 1979 exige a los empleadores la implementacion de un
Programa de Salud Ocupacional obligacion reglamentada por el Decreto 614 de
1984 y la resolucién 1016 de 1989, entre otras normas.’ Ver leyes, resoluciones y
decretos en Anexos.

’LABORANDO JIMDO. Legislacion en Salud Ocupacional. [en linea]. s.f. [Citado: 20 de Octubre
de 2012]. Disponible en internet: http://laborando.jimdo.com/legislaci%C3%B3n-salud-ocupacional/
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3.2.3.1 Proyecto de actualizacion de la norma 1016 de 1989. La importancia de
los cambios que esta les establece, permitirdn a las empresas tener un panorama
amplio de actividades y procesos a llevar a cabo, cuyo objetivo siempre estara
encaminado a proteger al trabajador y cuidar su salud cuando desarrolle
actividades laborales.

Resolucion que determina ampliamente:
Capitulo I: Definiciones, Objeto y Campo de Aplicacion.

Este capitulo define no solo la terminologia referente al Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG - SST), sino también los procesos de
cumplimiento obligatorio que deben ser aplicados en todos los lugares de trabajo
del territorio nacional, cualquiera que sea su actividad econémica que desarrollen.

Toda la comunidad debe estar involucrada, trabajadores, proveedores y
contratistas deben estar sujetos al cumplimiento de la actualizacion de la
resolucion, inclusive los estudiantes, segun la normatividad que regula su
proteccion en el Sistema General de Riesgos Profesionales.

El objetivo de la resolucion es estructurar la relacion empleador y empleado,
tomando medidas que procuren la seguridad y la salud de los trabajadores en un
ambiente laboral. Abordando temas de lesiones, enfermedades profesionales, la
proteccion y promocion de la salud de los trabajadores, todo esto por medio del
ciclo PHVA (Planificar, Hacer, Verificar, Actuar).

Capitulo II: Politica.

Las empresas deben establecer dentro de su politica, actividades que tengan un
alcance sobre todos sus centros de operacién y sus trabajadores.

Debe ser especifica y contener temas que expresen su compromiso sobre la
conservacion y proteccion de la salud de los trabajadores, el cumplimiento de la
legislacion nacional; Todo esto bajo la aprobacién y el involucrar activamente al
COPASO o al Vigia de Salud Ocupacional.

La participacion de los trabajadores es importante, no sélo con el fin de recibir los
beneficios de la proteccion de su salud, sino también su participacion y
contribucion al cumplimiento de las actividades del SG-SST. El empleador por su
parte debe garantizar la disponibilidad de recursos, fisicos, economicos y
humanos para fomentar la participacion activa del sistema.

Capitulo 1lI: Organizacion.
El empleador al ser la persona responsable de conservar la salud la seguridad del

trabajador dentro del desarrollo de sus actividades laborales, debe cumplir con
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algunas actividades como asignacioén y comunicacion de las responsabilidades a
los trabajadores en su totalidad, deben entonces la comunidad rendir en su
evaluacion de desempefio cuando esta sea determinada, identificar y controlar los
riesgos que se presente dentro del desarrollo de sus actividades, ademéas, como
se mencionod anteriormente, es funcion del empleador la disposicion de recursos
para el desarrollo de las actividades pertinentes del SG-SST.

El cumplimiento de la legislacidon nacional vigente, ademas del cumplimiento de la
politica que la empresa haya determinado con anterioridad, politica enmarcada en
el objetivo de eliminar y controlar los riesgos que se presenten o se puedan llegar
a presentar.

El trabajador debe recibir capacitaciones, que incurran en costos para €él, y que
preferiblemente sean realizadas dentro de su jornada laboral. Cuyo contenido
debe estar basado en el mantenimiento y proteccion de su salud y seguridad en el
trabajo.

La documentacion de todos los procesos y actividades nombradas anteriormente,
con el fin se hacer seguimiento y control de las mismas, informacion que debe ser
clara y legible para todo el personal, ademas de ser revisada y actualizada con
regularidad.

Al conservacion de los documentos debe ser dependiendo de su objeto, es decir,
los exdmenes médicos realizados a los trabajadores, deben ser conservados
como minimo 30 afios después de haber terminado la relacién con el trabajador.
Para otros documentos solo debera cumplir con la legislacién nacional vigente.

Capitulo 1V: Planificacion.

Las prioridades se deben establecer mediante una evaluacion inicial, y a partir de
los resultados de la evaluacion se establecen los procesos a realizar dentro del
SG-SST, esta evaluacion debe ser realizada por una persona competente; el
acompafamiento de la ARL, debe ser preciso en este proceso.

El objetivo de esta parte debe estar enfocado al cumplimiento de la legislacion
nacional vigente, con el fin de fortalecer cada uno de los componentes del SG-
SST, y asi tener un mejoramiento continuo a partir de los resultados de cada
proceso.

Se deben definir objetivos claros y precisos los cuales deben ser medibles y
viables, ser adecuados segun la actividad que desarrolla la empresa e ir alineados
con el objetivo del SG-SST, ademas de ser documentados y comunicados a
todos los trabajadores.

Para medir el desempefio de las actividades y procesos determinados, se deben
definir indicadores, los cuales deben contar con una ficha técnica que contenga la
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definicion del mismo, su interpretacion, su rango de aceptacion, la metodologia
empleada, las personas involucradas en el célculo y su respectivo reporte.

Capitulo V: Aplicacion.

Las medidas que se deben adoptar deben tener una secuencia, empezando por la
eliminacion del riesgo al que se encuentran expuestos los trabajadores,
posteriormente reemplazar o sustituir la herramienta o materia prima que lo
causa, luego se deben tomar medidas de control para evitar la ocurrencia del
MIiSMO U Otros riesgos.

El empleador debe implementar medidas de prevencion, preparacion y respuesta
ante emergencias, con cobertura a todos sus centros de operacion y sus
trabajadores.

Para llevar a cabo estas medidas el empleador debe identificar todas las
amenazas que pueden afectar a la empresa, identificar los recursos con lo que
cuenta para la prevencién, preparacion y respuesta ante alguna emergencia,
comunicar y capacitar al personal, hacer revisiones continuas del equipo y
materiales para evitar la aparicion de un evento indeseado. Por ultimo desarrollar
programas donde se involucre a toda la comunidad con el fin de tener la
preparacién adecuada y oportuna.

Capitulo VI: Evaluacion.

La revision periodica de los procesos administrados por los empleadores y
ejecutados por toda la comunidad, debe presentarse con el fin de medir el
resultado de los indicadores y el cumplimiento de la politica que involucra el SG-
SST. Con el fin de tener una comunicacion efectiva, oportuna y veridica con el
personal, se debe verificar el cumplimiento de la legislacién nacional vigente.

Las investigaciones que se realizan a partir de los incidentes, accidentes y
enfermedades laborales, segin normatividad vigente, deben permitir identificar la
deficiencia del SG-SST, asi tomar acciones correctivas, y documentar la
ocurrencia de estas eventualidades.

Capitulo VII: Auditoria.

La verificacibn de los procesos y los resultados obtenidos debe hacerse
periodicamente, ademas de ser comunicados al personal pertinente de la
organizacién, cuyo fin es tomar medidas correctivas respecto a las actividades y
procesos que se estén llevando a cabo para la prevencion y el cuidado de la salud
y seguridad del personal.

Las conclusiones obtenidas de estos procesos de auditoria deben ser
documentadas ademas de sus resultados, con el fin de dejar registros de los
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procesos progresivos que se han llevado a cabo, ademas para la comunicacion al
COPASO o al vigia de salud ocupacional.

Capitulo VIII: Mejoramiento.

El empleador debe garantizar que se tomen en cuenta las medidas correctivas
gue se han identificado para el mejoramiento del SG-SST, pero ademas debe
asegurar la implementacién de actividades preventivas a partir de la identificacion
de los riesgos que se ha realizado con anterioridad.

La documentacion de los procesos de mejora se debe realizar, con el fin de definir
el progreso y acciones a tomar en cuenta para futuros procesos u otras areas de
interés.

Es indispensable que el empleador disponga de los recursos necesarios y
suficientes para la implementacién de estos procesos, con el fin de garantizar el
cumplimiento de los propdsitos del SG-SST.

Capitulo IX. Sanciones.

Cualquier incumplimiento de las disposiciones anteriores, previa investigacion,
acarreara sanciones a la organizacion que lo cometa.

3.2.3.2. Norma Técnica Colombiana — OHSAS 18001 - ISO 14001 - ISO
19001.Se realiza a continuaciéon una comparacion de acuerdo al contenido de las
normas anteriormente mencionadas.

Tabla 1: Comparacion OHSAS 18001 - ISO 14001 - 1ISO 19001.

OHSAS 18001:2007 ISO14001:2004 ISO 9001:2008
Introduccion Introduccion Introduccioén

0.1 Generalidades
0.2 | Enfoque basado
en Procesos

0.3 Relacion con la
Norma ISO 9004

0.4 | Compatibilidad

con otros
sistemas de
gestion.
1 Objetoy campo |1 Objetoy campo |1 Objeto y campo
de aplicacién de aplicacién de aplicaciéon

1.1 Generalidades
1.2 | Aplicacién
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OHSAS 18001:2007

1ISO14001:2004

ISO 9001:2008

2 Referencias 2 Referencias 2 Referencias
normativas normativas normativas
3 Términos y 3 Términos y 3 Términos y
definiciones definiciones definiciones
4 Requisitos del 4 Requisitos del 4 Sistema de
sistema de sistema de gestion e la
gestion gestion calidad
ambiental ambiental
4.1 Requisitos 4.1 | Requisitos 4.1 | Requisitos
generales generales generales
4.2 Politica de 4.2 | Politica 5.1 | Compromiso con
Seguridad y ambiental la direccion
Salud 5.3 | Politica de la
Ocupacional (S calidad
y SO) 8.5.1 | Mejora continua
4.3 Planificacion 4.3 | Planificacion 5.4 | Planificacion
4.3.1 | Identificacion de | 4.3.1 | Aspectos 5.2 | Enfoque al
peligros, ambientales cliente
valoracion de
riesgos y
determinacion 7.2.1 | Determinacion
de los controles. de los requisitos
relacionados con
el producto
7.2.2 | Revisién de los
requisitos
relacionados con
el producto
4.3.2 | Requisitos 4.3.2 | Requisitos 5.2 | Enfoque al
legales y otros legales y otros cliente
requisitos requisitos 7.2.1 | Determinacion
de los requisitos
relacionados con
el producto.
4.3.2 | Objetivos y 4.3.3 | Objetivos, metas | 5.4.1 | Objetivos de
programas y programas. calidad
5.4.2 | Planificacion del
sistema de
gestion de la
calidad
8.5.1 | Mejora continua
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OHSAS 18001:2007

1ISO14001:2004

ISO 9001:2008

4.4 Implementacion | 4.4 | Implementacion | 7 Realizacion del
y operacion y operacion producto
441 Recursos, 4.4.1 | Recursos, 5.1 Compromiso con
funciones, funciones, la direccién
responsabilidad responsabilidad [5.1.1 [ Responsabilidad
y autoridad. y autoridad. y autoridad
5.2.2 | Representante
de la direccién
6.1 Provision de
recursos
6.3 Infraestructura
4.4.2 | Competencia 4.4.2 | Competencia 6.2.1 | Recursos
formacion y formacion y humanos
toma de toma de 6.2.2 | Competencia,
conciencia conciencia formacion y
toma de
conciencia.
4.4.3 | Comunicacion, 4.4.3 | Comunicacioén 5.5.3 | Comunicacion
participacion y interna
consulta 7.2.3 | Comunicacién
con el cliente
4.4.4 Documentacion | 4.4.4 | Documentacion | 4.2.1 | Generalidades
4.45 Control de 4.4.5 | Control de 4.2.3 | Control de los
documentos documentos documentos
4.4.6 Control 4.4.6 | Control 7.1 Planificacion de
operacional operacional la realizacion del
producto
7.2.1 | Determinacion
de los requisitos
relacionados con
el producto
7.2.2 | Revision de los
requisitos
relacionados con
el producto
7.3.1 | Planificacién del
disefioy
desarrollo
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OHSAS 18001:2007

1ISO14001:2004

ISO 9001:2008

7.3.2

Elementos de
entrada para el
disefio y
desarrollo

7.3.3

Resultados del
disefioy
desarrollo

7.3.4 | Revision del

disefio y
desarrollo

7.3.5 | Verificacion del

disefioy
desarrollo

7.3.6 | Validacion del

disefioy
desarrollo

7.3.7 | Control de los

cambios del
disefioy
desarrollo

7.4.1

Proceso de
Compras

7.4.2

Informacion de
las compras

7.4.3 | Verificacion de

los productos
comprados

7.5.1 | Control de la

produccion y
prestacion del
servicio

7.5.2 | Validacion de los

procesos de la
produccion y de
la prestacion del
servicio

7.5.5 | Preservacion del
producto.
4.4.7 | Preparaciony 4.4.7 | Preparacion y 8.3 | Control del
respuesta ante respuesta ante producto no
emergencia emergencia conforme
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OHSAS 18001:2007

1ISO14001:2004

ISO 9001:2008

4.5 Verificacion 4.5 | Verificacion 8 Medicion,
analisis, y
mejora

45.1 | Mediciony 4.5.1 | Seguimiento y 7.6 | Control de los

seguimiento del medicion equipos de
desempeiio. seguimiento y de
medicién
8.1 | Generalidades
8.2.3 | Seguimiento y
medicion de los
procesos
8.2.4 | Seguimiento y
medicion del
producto
8.4 | Andlisis de datos
4.5.2 | Evaluacion del 4.5.2 | Evaluacion del 8.2.3 | Seguimiento y
cumplimiento cumplimiento medicion de los
legal legal procesos
8.2.4 | Seguimiento y
medicién del
producto

4.5.3 | Investigacion de | - - - -

incidentes, no
conformidades,
acciones
correctivas y
preventivas.

4.5.3.1 | Investigacion de | - - - -

incidentes.

4.5.3.2 | No conformidad, | 4.5.3 | No conformidad, | 8.3 Control del

accion accion producto no
correctica y correctica y conforme
accion accion 8.4 | Andlisis de datos
preventiva preventiva 8.5.2 | Accibn correctiva
8.5.3 | Accion
preventiva

4.5.4 | Control de los 4.5.4 | Control de los 4.2.4 | Control de los

registros registros registros

455 | Auditoria interna | 4.5.5 | Auditoria interna | 8.2.2 | Auditoria Interna
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OHSAS 18001:2007 1ISO14001:2004 ISO 9001:2008

4.6 Revisibn porla | 4.6 |Revisionporla |5.1 | Compromiso de
direccion. direccion. la direccién
5.6 | Revision por la
direccion

5.6.1 | Generalidades
5.6.2 | Informacion de
entrada para la
revision

5.6.3 | Resultados de la
revision

8.5.1 | Mejora continua

Fuente: NTC — OSHAS 18001. 2201-10-24 / NTC — ISO 14001. 2204-12-01

3.2.3 Recomendaciones internacionales. Colombia inicio su membresia a la
OIT en 1919, suscribiendo y ratificado hasta la fecha 58 de sus convenios, donde
53 de ellos estan vigentes; Se reconocen 7 convenios relacionados con los
principios fundamentales del trabajo de la OIT.*°

Existen programas y directrices prioritarios que promueve la OIT para América
Latina, algunos han sido acogidos por el pais, entre los cuales se destacan los
siguientes:

El Programa Safe Work es responsable de la elaboracion de normas
internacionales del trabajo sobre seguridad y salud. Igualmente publica y actualiza
permanentemente una serie de documentos técnicos de referencia y de bases de
datos, como por ejemplo las bases de datos del Centro Internacional de
Informacién sobre Seguridad y Salud Ocupacional.**Entidad creada por el
Consejo Colombiano de Seguridad (CCS) en 1961.*

“ORGANIZACION INTERNACIONAL DEL TRABAJO. Normas del trabajo. [en linea]. s.f. [Citado:
20 de Octubre de 2012]. Disponible en internet: http://www.ilo.org/global/standards/lang--
es/index.htm

™ Ministerio de la Proteccién Social, SENA. Diagnéstico Actual y Prospectivo de la Salud y Trabajo
en Colombia con Enfoque de Entornos en el sector de la Salud Ocupacional y los Riesgos
Profesionales en Colombia con enfoques de entornos. Recomendaciones internacionales. Bogota
D.C., abril de 2005.p.17. ISBN 958-97494-7-X.

CONSEJO COLOMBIANO DE SEGURIDAD. Relaciones Interinstitucionales [en linea)]. s.f.
[Consulta: 21 de Octubre de 2012]. Disponible en internet:
http://www.consejocolombianodeseguridad.org.co/interna_general.php?idnoticia=41&idcategoria=2
9
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En cuanto a las recomendaciones de la Organizacién Panamericana™ de la Salud
(OPS) y la OMS, consideran que la salud ocupacional es un elemento basico que
constituye parte de la dimension social y de la salud del desarrollo sostenible,
ademas afirma que los recursos mas valiosos de los individuos, las comunidades
y los paises son la salud en el trabajo y los ambientes de trabajo saludables. La
salud ocupacional no es fundamental solo para los trabajadores, sino también
para las organizaciones, fomentando la productividad, la calidad reflejada en los
productos, la motivacion por el trabajo, la satisfaccion laboral, y por ende la
calidad de vida de los individuos y las sociedades.

Se definen asi diez objetivos prioritarios y estrategias mundiales en Salud
Ocupacional:

1. Fortalecimiento de las politicas nacionales e internacionales de salud en el
trabajo y desarrollo de las herramientas politicas necesarias.

2. Desarrollo de ambientes de trabajo saludables.

3. Desarrollo de practicas saludables de trabajo y promocion de la salud en el
trabajo.

4, Fortalecimiento de los servicios de salud ocupacional.

5. Establecimiento de servicios de soporte para salud ocupacional.

6. Desarrollo de valores de referencia (estandares) con base en evaluacién

cientifica de riesgos.
7. Desarrollo de recursos humanos en salud ocupacional.

8. Establecimiento de sistemas de datos y registros, desarrollo de servicios de
informacion para expertos, transmision efectiva de datos y sensibilizacion a
través de la informacion publica.

9. Fortalecimiento de la investigacion.

10. Desarrollo de la colaboracion de la salud ocupacional con otras actividades
y Servicios.

'3 Ibid. p.17.
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Con estos objetivos pretende establecer un marco Unico de trabajo en materia de
cooperacién técnica y de programas de accién social e internacional.**

En la 49° Asamblea Mundial de la salud, se aprobd la inclusion de la salud
ocupacional como componente integral del concepto de salud y parte del
desarrollo socioecondémico.

El Plan Regional de Salud Ocupacional de los Trabajadores, aprobado en 199 por
los paises, propone la contribucion al mejoramiento de las condiciones y medio
ambiente de trabajo, de vida, salud y bienestar de los trabajadores para avanzar
hacia un desarrollo humano sostenible, con equidad y justicia social.*> Ademas de
fortalecer la capacidad para desarrollar politicas efectivas de prevencién y
proteccion sanitaria para los trabajadores, crear y regular las condiciones del
proceso de trabajo, con el objetivo de reducir los riesgos.

La Comunidad Andina de Naciones (CAN), a partir de la reunién convocada en
199 en la ciudad de Cartagena, iniciaron el desarrollo de una norma comunitaria
en materia de seguridad y salud en el trabajo que garantizara el minimo de
calidad en las condiciones de trabajo, con el objetivo de mejorar las condiciones
de trabajo y disminuir los accidentes de trabajo y las enfermedades profesionales.

El Codigo de Etica para los Profesionales de la Salud Ocupacional, formulado por
la Comisién Internacional de Salud Ocupacional (ICOH), organizacion
internacional no gubernamental de la sociedad profesional creada con el objetivo
de fomentar el progreso cientifico, conocimiento y desarrollo de la salud y la
seguridad en todos sus aspecto, fundada en 1906 en Milan, Italia.

Su adopcién se debid al reconocimiento de las responsabilidades de los
profesionales de la salud y de la seguridad en el trabajo, cuyo nimero ha
incrementado como resultado de la prestacion obligatoria de servicios de salud en
el trabajo, asi como al enfoque multidisciplinario de la salud ocupacional.

3.2.3.1 Normatividad internacional. Las OHSAS 18.000 fueron publicadas en el
segundo semestre de 1999, dando inicio a una serie de normas internacionales
gue promovian la salud y la seguridad en el trabajo, junto con otras
organizaciones la norma ha sido disefiada como herramienta de gestion y mejora.

4 Ministerio de la Proteccién Social, SENA. Diagnostico Actual y Prospectivo de la Salud y Trabajo
en Colombia con Enfoque de Entornos en el sector de la Salud Ocupacional y los Riesgos
Profesionales en Colombia con enfoques de entornos. Recomendaciones internacionales. Bogota
D.C., abril de 2005.p.18. ISBN 958-97494-7-X.

' |bid. p18.
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La serie de normas estan planteadas como requisitos para implementar un
sistema de gestién de salud y seguridad ocupacional.*®

Esta norma es aplicable a cualquier empresa que desee:

e Establecer un sistema de gestion de Salud Ocupacional, para proteger el
patrimonio expuesto a riesgos en sus actividades cotidianas.

e Implementar, mantener y mejorar continuamente un sistema de gestion en
salud y seguridad ocupacional.

e Asegurar la conformidad de su politica de seguridad y salud ocupacional
establecida.

e Demostrar esta conformidad a otros.

e Buscar certificacibn de su sistema de gestion de salud y seguridad
ocupacional, otorgada por un organismo externo.

e Hacer una autodeterminacion y una declaracion de su conformidad y
cumplimiento con estas normas OHSAS.

3.2.3.2. Aplicacion y enfoque de la salud ocupacional en entidades
internacionales. Algunas instituciones como la Universidad de Stanford cuenta
con un departamento de Seguridad y Medio ambiente muy bien estructurado, ésta
entidad busca la sinergia de varios departamentos, entidades y directivos,
alineando procesos, siempre en busca del bienestar dentro de la comunidad.

Internacionalmente se puede evidenciar la importancia que dan las instituciones
de educacion superior al bienestar de la comunidad en general, surge entonces el
cuestionamiento del porque nacionalmente en Colombia no se ha evolucionado
respecto a este tema.

Tenemos como ejemplo también la universidad de Michigan quienes cuentan con
personal altamente capacitado para ofrecer servicios de salud ocupacional a la
comunidad en general, promoviendo la calidad de vida de los estudiantes y
trabajadores como principal objetivo.

St Andrews es la primera universidad de Escocia, fundada en 1413. Cuenta con
un departamento y el personal idoneo ofreciendo procedimientos periédicos,

®* CONECTAPYME. Procedimientos basados en las normas OHSAS 18.000 para su implantacion
en pymes del subsector fabricacion de productos metalicos. [en linea].. [Citado: 21 de Octubre de
2012]. Disponible en internet: http://www.conectapyme.com/files/publica/OHSAS tema 5.pdf
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como examenes, inspecciones, y evaluaciones. También enfocados en el
bienestar de la comunidad.

Aungue también existen entidades enfocadas solo en ofrecer servicios a las
personas que trabajan en la IES, como la Universidad de Vanderbilt, en
Tennessee, también cuentan con procesos y procedimientos muy estructurados.

Vemos entonces la importancia de mantener y brindar condiciones de vida
adecuadas a la comunidad en general a partir de la evidencia de otras
instituciones de diferentes paises del mundo

3.2.4 Medicina preventiva y del trabajo. Toma en cuenta actividades de
prevencién, promocion y control de la salud de los trabajadores, frente a factores
de riesgo ocupacionales, recomendando lugares Optimos de trabajo donde se
asegure su bienestar y el desarrollo éptimo de su trabajo.*’

Algunas de las actividades que se desarrollan para garantizar el bienestar del
trabajador se listan a continuacion:

e Examenes médicos ocupacionales de ingreso, periddicos y de retiro.
e Actividades de vigilancia epidemiologica.

e Actividades de promocion de la salud y prevencion para evitar accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales.

e Readaptacion de funciones y reubicacion laboral

e Calificacion de origen de la enfermedad y la pérdida de capacidad laboral en
primera instancia.

e Visitas a puestos de trabajo.
e Capacitacion en salud ocupacional.

3.2.5 Seguridad industrial. Conjunto de actividades dedicadas al disefio,
implementacion de sistemas de control de los factores de riesgo que pueden
ocasionar accidentes de trabajo, asegurando condiciones seguras tanto
ambientales como personales, con el objetivo de conservar su salud.

" UNIVERSIDAD DEL VALLE. Medicina Preventiva y del Trabajo. [en linea]. s.f. [Citado: 21 de
Octubre de 2012]. Disponible en internet:
http://saludocupacional.univalle.edu.co/medicinapreventiva.htm
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La finalidad es generar y desarrollar programas para la atencion, prevencion y
mitigacion de riesgos, incidentes, accidentes y emergencias.

Algunas de las actividades que involucran la seguridad industrial son:*®
e Inspecciones de puestos de trabajo.

e Suministro de Elementos de Proteccién Personal (EPP).

e Hojas de seguridad de las sustancias quimicas.

e Visitas de inspeccion.

e Sefializacion y demarcacién de las areas.

e Plan de emergencias.

e Programas de mantenimiento preventivo y correctivo.

e Saneamiento basico.

e Elaboracion de los perfiles de los puestos de trabajo.

e Recarga de extintores y verificacion de la clasificacién y ubicacion de los
mismos.

e Entubacion del cableado.
e Ordeny aseo.
e Estadisticas.

3.2.6 Higiene industrial. Ciencia dedicada al reconocimiento, evaluacion y
control de aquellos factores ambientales o tensiones emanadas o0 provocadas por
el lugar de trabajo y que puede ocasionar enfermedades, afectando la salud y el
bienestar entre los trabajadores o ciudadanos de la comunidad.*

Dentro de la Higiene Industrial se pueden hallar cuatro ramas:

¥ UNIVERSIDAD SANTIAGO DE CALI. Seguridad Industrial. [en linea].s.f. [Citado: 21 de Octubre
de 2012]. Disponible en internet:
http://www.usc.edu.co/gestionhumana/index.php?option=com_content&task=view&id=34.

¥ PALACIO, Gustavo. ¢Qué es la Higiene Industrial? [en linea]. s.f. [Citado: 21 de Octubre de
2012]. Disponible de internet: http://www.arpsura.com/higiene/articulos/397/
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e Higiene tedrica: Estudio de los contaminantes.

e Higiene de campo: Realiza el estudio de la situacion higiénica en el ambiente
de trabajo.

e Higiene analitica: Investiga y determina cualitativa y cuantitativamente los
contaminantes presentes en el ambiente de trabajo.

e Higiene operativa: Comprende la eleccion y recomendacion de los métodos
de controla implementar con el objetivo de reducir los niveles de
concentracion hasta valores no perjudiciales para la salud.

Las etapas clasicas de la practica de la higiene industrial son las siguientes:?°

e Identificaciébn de posibles peligros para la salud en el medio ambiente de
trabajo.

e Evaluacién de los peligros, un proceso que permite valorar la exposicion y
extraer conclusiones a nivel de riesgo para la salud humana.

e Prevencion y control de riesgos, un proceso que consiste en desarrollar e
implantar estrategias para eliminar o reducir a niveles aceptables la presencia
de agentes y factores nocivos en el lugar de trabajo, teniendo en cuenta la
proteccién del medio ambiente.

3.2.7 Saneamiento ambiental. La funcidén principal de este departamento es el
control y promocion de las actividades que involucren le medio ambiente y los
recursos disponibles, ademas de asegurar el bienestar de la comunidad en
relacion con el mismo.

Algunas actividades desarrolladas por este departamento son:**

e |dentificar y evaluar mediante estudios periddicos, los agentes y factores de
riesgo del trabajo que afecten o puedan afectar los recursos naturales y a la
comunidad.

e Determinar y aplicar las medidas para el control de riesgos verificando
periddicamente su eficiencia.

“HERRICK. Robert F. Higiene Industrial. En: Enciclopedia de salud y seguridad en el trabajo
Tomol. p. 30.1-30.30.

*1 ALDANA, Juan David y CLAVIJO, Juan Fernando. Estandarizacion de los procesos bdsicos
requeridos para el programa de salud ocupacional en la Universidad Icesi. Proyecto de grado
(Ingeniero Industrial). Santiago de Cali: Universidad Icesi. Facultad de Ingenieria. Departamento
Ingenieria Industrial, 2011. 184p.
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e Desarrollar acciones de control de posibles enfermedades ocasionadas por el
inadecuado manejo de las basuras, servicios sanitarios, agua para el
consumo humano, consumo de alimentos, control de plagas, entre otros.

3.3 APORTE CRITICO

La legislaciéon nacional vigente cuenta con normas establecidas para todos los
sectores, siendo especifica con aquellos que presentan mayor probabilidad y
gravedad en sus riesgos. El sector servicios debe ajustar estas normas para su
aplicacion, en este orden de ideas generar un modelo con procesos
estandarizados permitiria la ejecucion correcta y oportuna de las actividades de
salud ocupacional pertinentes a las instituciones de educacion superior.

Segun los estudios realizados y las evidencias encontradas, que permiten el
desarrollo del proyecto ademéas de soportar la oportunidad de mejora, se analiza
el estado actual de la aplicacion de programas y actividades que promuevan la
salud ocupacional dentro de las instituciones educativas de nivel superior, con el
fin de generar nuevo conocimiento, y hacer una aproximacion real de la
participacion activa como estudiantes de ingenieria industrial.
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4. METODOLOGIA

Tabla 2. Metodologia del proyecto

N°| Etapa del proyecto Actividad Metodologia
Investigar las causas que
generaron la inquietud
respecto a los procesos |Entrevista a la Oficina de
1 |ldentificar el problema gue se llevan a cabo Salud Ocupacional y
dentro de las Medio Ambiente
instituciones de
educacion superior.
Conocer la legislacion Investigar las leyes que | Lectura de las ultimas
5 nacional vigente rigen al sistema de actualizaciones de la
referente a salud seguridad y salud legislacion nacional
ocupacional ocupacional. vigente.
Investigar los proyectos
9 proy Lectura de proyectos /
gue se hayan realizado
- Procesos que se
Conocer antecedentes a |con anterioridad respecto
3 . B . desarrollan en cada
la investigacion a la salud ocupacionalen|. . .
ROIRNE institucion de educacion
las instituciones de :
. ) superior.
educacion superior.
Conocer los conceptos /
Investigacion de la
. legislacién nacional Seleccién de informacion
Construccion del marco . T )
4 : vigente / Investigacion apropiada para el
de referencia .
del contenido del desarrollo del proyecto.
programa de seguridad y
salud ocupacional.
Entrevistas a las
entidades prestadoras de
Generar evidencia del servicios de salud . .
5 : . Entrevista exhaustiva.
problema ocupacional / Entrevistas
a las instituciones de
educacion superior.
Identificacion del estado
actual de los procesos Entrevistas a las
6 |que se llevan a cabo en |instituciones de Entrevista exhaustiva.

las instituciones de
educacion superior

educacion superior.
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N°| Etapa del proyecto Actividad Metodologia
Construccion del modelo
a partir de los procesos |ldentificacion de las
gue se deben llevar a normas aplicables a las .
R L Matriz de programas y
7 |cabo en las instituciones |instituciones de -
o . - : actividades.
de educacion superior educacion superior /
segun la legislacion Estructura del modelo.
nacional vigente.
Revisar el modelo con el
fin de a garantizar que
contenga todas las Comparacion del modelo
8 | Revision del modelo actividades y procesos | con la legislacion
correspondientes a la nacional vigente
legislacion nacional
vigente.
: Comparacion del modelo
. Hacer correcciones e
9 | Correcciones . con la legislacion
pertinentes . .
nacional vigente
10 | Entrega del proyecto

Fuente: Autora.
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5. DESARROLLO DEL PROYECTO

5.1 INVESTIGACION DE METODOLOGIA DE ENTREVISTA.

Dos de los objetivos de este proyecto buscan diagnosticar la existencia de
procesos estandarizados y la aplicacion de éstos entre las instituciones de
educacion superior elegidas. Para la elaboraciéon de la herramienta de diagndstico
es necesario hacer una investigaciébn previa acerca de los elementos y la
metodologia que se debe seguir para obtener la informacion necesaria de forma
correcta por parte de las entidades elegidas.

El desarrollo de esta investigacion consta de cuatro fases definidas que se alinean
con los objetivos del proyecto.

Fase I: Determinar el problema de investigacion.

Con el fin de obtener resultados de valor, se debe definir correctamente el
problema; entendiendo el entorno para identificar y separar los sintomas, de esta
manera profundizar en el problema que hace parte de la base del iceberg, como
lo explica El principio del iceberg, aplicado en mercadotecnia, que explica que las
decisiones se toman a partir del conocimiento del 10% del verdadero problema, y
gue muchas veces lo que se cree un problema, realmente representa un sintoma.

Avanzar en el conocimiento de los procesos de gestion en salud ocupacional en
las instituciones de educacién superior se convierte en nuestro objetivo de
investigacion, el sintoma mas relevante que se toma en cuenta es la falta de
procesos estandarizados en las instituciones de educacion superior, afirmacion
gue hace la Oficina de Salud Ocupacional y Medio Ambiente de la Universidad
Icesi, en su busqueda por mejorar y establecer procesos acordes con la
legislacion Colombiana y puedan ser evaluados y comparados con estandares
internacionales.

Es necesario determinar la unidad de analisis para marcar una direccion en
actividades posteriores dentro de la investigacion, en este caso esta unidad de
analisis tendra en cuenta la opinibn de expertos en salud ocupacional,
conocedores de los procesos que se llevan a cabo en las instituciones de
educacién superior, ya sea como entidad prestadora de servicios de salud
ocupacional o como persona encargada de los procesos desarrollados dentro de
la institucion de educacién superior determinada.

Fase II: Seleccionar el disefio de la investigacion.
Los métodos que se aplican para reunir y analizar la informacion obtenida por

parte de las entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional y por las
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instituciones de educacion superior dependen de los objetivos que se buscan
alcanzar.

La investigacion exploratoria es aquel estudio que tiene como principal propésito
generar conocimientos que ayuden a la definicion de la situacion a investigar.
Este tipo de informacion logra descubrir nuevos conceptos, pensamientos,
sentimientos, conocimientos preliminares e ideas, el tipo de preguntas que se
realizan son abiertas, no estructuradas con el fin de lograr conocer mas a fondo el
conocimiento y posicion del entrevistado frente a la situacion planteada, se realiza
por medio de sondeos, el tiempo de ejecucion es a corto plazo, la
representatividad se evidencia solo a partir de los individuos muestreados,
finalmente el analisis se hace a partir del desglose de la informacién con
apreciaciones subjetivas.

Respecto a la recoleccion de los datos para ésta investigacion, se hara a partir de
fuentes primarias de datos, con el fin de abordar un problema actual de
investigacion de informacion.

El enfoque para esta investigacion sera cualitativo, pues el objetivo serd entender
la posicion frente a la situacion planteada al entrevistado, mas que acomodar sus
respuestas en categorias determinadas con poco margen para explicar sus
respuestas, y desaprovechar la oportunidad de hacer observaciones en tiempo
real, descubrir reacciones y resultados imprevistos, por lo tanto con este tipo de
enfoque, se logra alcanzar conocimientos preliminares de los problemas de
investigacion.

Tabla 3: Ventajas y desventajas de la investigacion cualitativa

Ventajas de la investigacion Desventajas de la investigacion
cualitativa cualitativa
Los datos pueden ser recolectados con | Incapacidad para hacer
rapidez. generalizaciones.
Riqueza de la informacion. Dificulta de calcular diferencias de
magnitud escasas en los fendbmenos
investigados.

Exactitud para registrar la conducta del | Poca confiabilidad.

entrevistado.
Ideas preliminares para elaborar | Dificultad para encontrar
modelos y escalas de medicion. entrevistadores capacitados
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Ventajas de la investigacion Desventajas de la investigacion
cualitativa cualitativa
Informacién obtenida de expertos. Dependencia de la interpretacion
subjetiva.

Fuente: Autora.

El método de entrevista que se usara para recolectar datos cualitativos primarios
sera entrevistas exhaustivas, también llamadas “a profundidad” o “uno a uno”, que
consiste en formular un conjunto de preguntas semiestructuradas de sondeo,
normalmente eso se realiza en persona.

Algunos de los objetivos que logra alcanzar este método de entrevista son:

. Adquirir informacion preliminar respecto a la posicion y/o opinién del
entrevistado de un tema elegido.

o Obtener comentarios subjetivos detallados libres de contener sentimientos,
convicciones y opiniones que sirvan para entender mejor los elementos de
las ideas de un entrevistado.

o Lograr una mejor comunicaciéon y mayor detalle de sus conocimientos y
conductas acerca de un objeto o tema.

Tanto como las entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional como las
instituciones de educacién, que seran el objeto de estudio, proveeran informacion
respecto a los procesos que desarrollan internamente, por esta razon es muy
importante conocer su punto de vista respecto a la suficiencia y cumplimiento de
los procesos que se deben desarrollar dentro de un marco legal.

Las opiniones suministradas por las personas elegidas a entrevistar, brindara un
panorama para el diagnostico del estado de los procesos que se desarrollan
dentro de las instituciones de educacién superior.

Las entrevistas exhaustivas aportan a los investigadores varios beneficios, dentro
de ellos se encuentra la flexibilidad, debido a la posibilidad de realizar preguntas
de diferentes temas que brinden un panorama detallado de sus conocimientos de
la situacion presentada, no sigue un cuestionario de preguntas establecidas, se
realiza a partir de la conversacién que surge procurando que se respondan todas
las preguntas de la guia.
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Fase lll: Ejecutar el disefio de la investigacion.

Para realizar el disefio de la investigacion es necesario realizar una prueba piloto,
donde se prepara una guia para las entrevistas, con el fin de lograr respuestas a
todas las preguntas y que se brinden los conocimientos suficientes de los temas.

En esta fase se recolectan los datos a partir de las entrevistas realizadas,
siguiendo con la preparacion de los datos, antes de analizar la informacion
suministrada por los entrevistados, se debe entonces proceder a generar un
sistema de codificacion con el fin de capturar los datos en archivos electronicos,
posteriormente se realiza una inspeccion para evidenciar la precision de la
codificacion y depurar errores.

Finalmente se deben analizar los datos, con la informacion suministrada de los
entrevistados, se debe proceder a realizar una matriz, que contenga la respuesta
a cada situacion que se le plantee al entrevistado, la cual contendra no solo la
opinién del entrevistado sino también del investigador, por esta razon se convierte
en un método subjetivo y aqui es donde se observa la importancia del método de
entrevista exhaustiva, pues se pueden tener elementos de valor para generar
opiniones respecto a las posiciones de los entrevistados.

Fase IV: Comunicar los resultados de la investigacion.

Una vez se tenga la informacidn se generaran conclusiones respecto al estado
actual de la salud ocupacional en las instituciones de educacién superior y se
continuara con el desarrollo de avances con el fin de generar una propuesta de un
modelo que contenga procesos estandarizados para la aplicacion dentro de las
instituciones de educacién superior.

5.2 IDENTIFICACION DE LOS PROCESOS DESARROLLADOS POR LAS
ENTIDADES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL
PARA LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION SUPERIOR.

5.2.1 Seleccidon de entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional.
Las entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional son aquellas
entidades que dentro del desarrollo de su actividad econdémica, suministran
asesoria, planificacion, y desarrollo de actividades de salud ocupacional.

Se han considerado parte fundamental del desarrollo del proyecto debido a su
participacion dentro de los procesos que se realizan dentro de las instituciones de
educacion superior en cuanto a salud ocupacional se refiere. Es de gran
importancia el aporte que estas entidades brindan al proyecto, debido que a partir
de la informacion que suministren se puede establecer la importancia de la
aplicacién del modelo dentro de las instituciones de educacion superior.
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La eleccién de las entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional se
baso en la facilidad con la que se podia adquirir la informacién. Ademas por ser
entidades que administran y planifican actividades de diferentes instituciones de
educacion superior.

Respecto a las ARL entrevistadas, éstas prestan sus servicios a dos de las
instituciones de educacion superior también entrevistadas, y cuyos resultados se
presentaran mas adelante.

El diagnostico a partir de la informaciébn suministrada por parte de estas
entidades, permite evidenciar la existencia o no del problema de Ila
estandarizacion de los procesos de salud y seguridad que se realizan en las
instituciones de educacién superior actualmente.

Las entidades entrevistadas son:

. ARL Colmena: Es una compafia lider en seguros de vida y riesgos
profesionales cuyo objetivo es ser velar por la proteccion de la salud de los
trabajadores, ofreciendo una gestion integral que incluye el aseguramiento
de los riesgos laborales, los seguros de vida, la prevencién y el servicio al
cliente, operaciones enmarcadas en la legislacion determinada por los
diferentes estamentos reguladores del gobierno para el sector.

Esta entidad ha desarrollado convenios con las principales universidades del
pais para brindar asesoria en materia de Seguridad Industrial y Seguridad y
Salud en el Trabajo, con el objetivo de contribuir a la prevencion de los
riesgos laborales presentes en el desarrollo de la estrategia de sus
negocios. De la misma manera brinda acompafiamiento a las universidades
gue académicamente incluyan temas relacionados con salud e higiene
ocupacional con el fin de prestar servicios de practicas laborales dentro de la
compafiia o para las empresas clientes de los estudiantes y profesionales.

o ARL Colpatria: Es una empresa soélida que cuenta con cobertura nacional,
cuyo objetivo es garantizar a las empresas afiliadas calidad en los servicios
qgue les presta, como filosofia de trabajo sostiene que el incremento en la
productividad es un factor importante excediendo las normas contempladas
en el Sistema General de Riesgos Profesionales, construyendo un enfoque
gerencial, contando con canales de comunicacion efectivos, recurso humano
competente y procesos estandarizados. Todo enmarcado dentro de una
cultura de mejoramiento continuo.

Promueve el bienestar laborar no solo de sus afiliados sino también de sus
colaboradores, operando bajo el marco legal vigente. Operando desde 1995,
la entidad ha logrado consolidarse y posicionarse como una de las mas
importantes del pais.
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o Intersalud Ocupacional Ltda: Empresa Vallecaucana conformada por un
equipo interdisciplinario de profesionales y especialistas en salud
ocupacional, cuenta con amplios conocimientos y experiencia en la
implementacion y el desarrollo de programas de salud ocupacional para las
empresas clientes.

Busca desarrollar programas de promocion y prevencion de la salud,
enmarcados en el complimiento de la legislacion nacional vigente, segun las
necesidades de las empresas clientes, asegurando asi el mejoramiento de la
calidad de vida de sus trabajadores, y consigo la productividad y
competitividad en el sector que se desarrolla.

Desde el aflo 1998 provee servicios integrales en salud ocupacional,
servicios orientados a la prevencion de riesgos profesionales y a mejorar la
calidad de vida laboral. Brindando capacitaciones, asesorias, servicios
medio laboral y pruebas clinicas y paraclinicas.

o Comfandi: Caja de compensacién familiar del Valle del Cauca, cuya
cobertura alcanza el 52% de los 42 municipios del Departamento.

Su objetivo es ser el mejor aliado del trabajador, la familia, el empresario y la
comunidad, mejorando su calidad de vida mediante la prestacion de
servicios sociales integrales propios o en alianza con diferentes actores y
sectores, garantizando su sostenibilidad econdmica, social y ambiental.

Cuenta con un programa que busca promover en las empresas clientes la
prevencion en salud, evitando que sus colaboradores sufran dafios por la
exposicion frecuente a factores de riesgo; ofreciendo asesorias y
acompafamientos disefiado segun las necesidades de la empresa cliente.

5.2.2 Aplicacién de la metodologia. Al ser una poblacién tan pequefia, y el tipo
de informacion que se desea obtener era detallada, la metodologia que se debia
seguir era la entrevista a profundidad a expertos.

Como guia para la realizacion de la entrevista a las entidades prestadoras de
servicios de salud ocupacional se determina seguir la siguiente estructura:

Bloque normativo: Trata del conocimiento de la persona entrevistada respecto a
temas generales de salud ocupacional, evidenciar el conocimiento de las
actualizaciones que ha tenido la legislacion nacional vigente y su experiencia
respecto a la trayectoria que han tenido las normas en Colombia.

Bloque aplicativo: La aplicacion de la normatividad dentro de la institucibn como
entidad prestadora de servicios de salud ocupacional, los procesos que se
desarrollan y los estandares que se tienen para el desarrollo de actividades como
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asesorias, consultorias y realizacion de actividades a las instituciones de
educacion superior.

Expectativas del modelo: Las consideraciones, recomendaciones, comentarios y
expectativas que menciona cada entidad prestadora de servicios ocupacionales
respecto al modelo que se entregara como propuesta para la aplicacion de
procesos estandarizados dentro de las instituciones de educacion superior.

6.2.3 Preguntas base para el desarrollo de la entrevista. Una vez se
determinan los bloques a los que se debe llegar, se deben establecer una serie de
preguntas que permitiran emitir un juicio acerca del conocimiento o manejo del
tema del que se quiere conocer. Estas preguntas no son formuladas en un orden
especifico, ni de la misma manera para todas las entidades, y a partir de ellas se

pueden desprender algunas otras, a medida que se desarrolle la conversacion.

Las preguntas base son:

Tabla 4: Preguntas base para la aplicacibn de la entrevista a entidades
prestadoras de servicios de salud ocupacional.

BLOQUE PREGUNTA OBJETIVO
¢, Considera que el proyecto de |Establecer el conocimiento de
actualizacion de la ley 1016 la persona entrevistada acerca
Normativo |hace mas consideraciones de la legislacion nacional
acerca de las entidades de vigente y sus actualizaciones.
educacién superior?
¢, Cudles procesos se generan | Conocer la suficiencia de la
como entidad, para garantizar |legislacién nacional vigente
el cumplimiento de la frente a temas de salud
legislacién nacional vigente en |ocupacional y las instituciones
cuanto a salud ocupacional de educacion superior, ademas
para las instituciones de de establecer la aplicacion de
educacion superior? estos procesos dentro de la
Aplicativo misma.
¢, Como se aplican estos Establecer el detalle con que
procesos? los procesos de seguridad y
salud ocupacional son
aplicados dentro de las
instituciones de educacion
superior.
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BLOQUE PREGUNTA OBJETIVO

¢ Qué recomendaciones y Conocer el punto de vista
comentarios considera respecto al modelo, y sus
importantes para el desarrollo | aportes segun lo esperado del
Expectativas |del modelo, teniendo en cuenta | mismo.

que sera una propuesta para la
aplicacion dentro de las
instituciones?

Fuente: Autora.

5.2.4 Perfil del entrevistado. Con el fin de determinar la persona adecuada a
quien va dirigida la entrevista, es necesario determinar unas caracteristicas
especificas para asi garantizar el éxito de la entrevista, y la obtencion de la
informacion necesaria y de valor para el desarrollo del proyecto.

El perfil definido es el siguiente:

Objetivo: Diagnosticar el estado de la salud ocupacional en las instituciones de
educacion superior a partir de los procesos aplicados por parte de las Entidades
Prestadoras de Servicios de Salud Ocupacional.

Perfil Entrevistado: Persona con experiencia de minimo 2 afios, que se desarrolle
en el area de salud ocupacional, conocedor de los procesos internos que se
establecen para las instituciones de educacion superior.

5.2.5 Desarrollo de la entrevista. Al ser una entrevista a profundidad a expertos,
una vez se haya concluido la entrevista, se realiza un juicio respeto a los aspectos
gue se desean conocer, se toma un posicion y se determina el conocimiento, la
aplicacion y las expectativas, tanto de la normatividad como de los procesos
desarrollados en las entidades de educacion superior, de esta manera evidenciar
la existencia del problema presentado al inicio del proyecto, basado en los
procesos estandarizados que desarrollados por las entidades prestadoras de
servicios de salud ocupacional.

Las observaciones que se hacen respecto a cada entidad entrevistada son las
siguientes:
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Tabla 5: Observaciones realizadas a partir de las entrevistas realizadas a las

entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional.

BLOQUE
NORMATIVO

BLOQUE
APLICATIVO

EXPECTATIVAS

ARL COLMENA

El conocimiento
respecto a la
legislacién nacional
vigente es adecuada,
las normas para la
aplicacion en
instituciones de
educacion superior
se determinan
mediante la
realizacion de una
guia general para
diferentes sectores,
ademas de la
asesoria que prestan
para las instituciones
de educacién
superior

La asesoria prestada
a las entidades de
educacion superior
se basa en una guia
de procesos
definidos para varios
sectores, dentro de
ellos, el educativo,
sin embargo no
especifica ni
detallada.

El modelo facilitaria
mucho la aplicacion y
cumplimiento de la
normatividad, la
especificacion del
contenido de la
norma frente a la
aplicacion en el
sector, garantizaria
el total cumplimiento
de la norma, no solo
con el fin de evitar
sanciones, sino
también de promover
la seguridad y la
salud de los
trabajadores y de
toda la comunidad.

ARL COLPATRIA

Al ser una entidad
prestadora de
servicios de salud
ocupacional, en
cuanto a asesorias,
capacitaciones,
auditorias, entre
otras, el
conocimiento de la
norma es exacto
pues deben asegurar
el cumplimiento de la
misma a las
entidades que estan
inscritos a ella.

La intervencion en el
sector universitario
no es mucha
comparada con otros
sectores de la
economia, sin
embargo el
cumplimiento de la
legislacién nacional
vigente se determina
por medio de los
programas
realizados en
grandes rasgos para
otros sectores de la
economia.

La idea de generar
modelos para los
sectores especificos
mostrara un ejemplo
para el estado
Colombiano, de la
importancia de tener
las normas vigentes,
oportunidad y
dispuestas para cada
sector.
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BLOQUE BLOQUE EXPECTATIVAS
NORMATIVO APLICATIVO
El manejoy Al tener un riesgo tan | Una guia que

conocimiento de la
norma en esta

bajo, la entidad no
presta con frecuencia

estandarice los
procesos en todas

norma sino también
el apoyo desde el
departamento de
salud ocupacional.

-
<ZE entidad es servicios a entidades |las instituciones de
O |completamente de educacion educacion superior,
O |inclusive para el superior, la lo cual garantizaria el
E desarrollo de explicacion de esto | cumplimiento de la
8 actividades de es que por el normatividad, asi el
O |educacién superior |porcentaje de sector no genere
Q |donde el riesgo no es | retribucidn, las ARL a |tantos riesgos, se
3 comparable frente a |la que esta inscrita la |aseguraria la
(<;f) otro tipo de institucion realiza las |seguridad y la salud
@’ |empresas ya sea de |asesoriasy las de la comunidad
|"'_J servicios o actividades universitaria.
< |industriales. pertinentes a cada
caso.
Esta empresa cuenta | Comfandi cuenta con | Salud ocupacional,
con el conocimiento |un modelo integral MAas que una norma
del sistema general |de servicios, el cual |es una
de riesgos, considera | es aplicado a cada responsabilidad
gue es muy sector haciendo las |social empresarial,
importante prevenir, |modificaciones es por esto que es
= |mantenery mejorar | pertinentes, el cual |tan importante
Z |la salud de los aplican una vez se garantizar el
E trabajadores. Y haya generado un cumplimiento de la
= |resalta la importancia | diagnéstico de cada |legislacion nacional
8 no solo del situacién en vigente, y que exista
conocimiento de la | particular. un modelo que lo

permita dentro de las
instituciones de
educacion superior
cumpliria con el
objetivo a cabalidad.

Fuente: Autora.

5.2.6. Andlisis y Conclusiones. Es evidente el conocimiento de las entidades
prestadoras de servicios de salud ocupacional de la legislacion nacional vigente,
estas entidades deben conocer las actualizaciones que se realizan en cuanto a
salud ocupacional se refiere, el manejo y ejecucién de la norma permite el
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cumplimiento de los procesos adecuados y pertinentes desarrollados para las
instituciones de educacién superior.

Respecto a la aplicacion de la legislacion nacional vigente, estas entidades
ocupan mas sus esfuerzos en sectores de la economia donde se presentan mas
riesgos, para otros sectores, cuentan con manuales y procesos generales donde
identifican y desarrollan los procesos con los que una empresa ya sea del sector
servicios o industrial debe contar.

En cuanto a las expectativas del modelo, las entidades se muestran interesadas
en el conocimiento y aplicacion del modelo generado, puesto que facilitaria la
aplicacion completa y oportunidad de los procesos que garanticen la seguridad y
la salud de la comunidad en las instituciones de educacién superior.

Al ser un sector de poco riesgo, las entidades prestadoras de servicios de salud
ocupacional, no tienen mayor dedicacion al desarrollo de procesos
estandarizados especificos para las instituciones de educacioén superior, en este
orden de ideas, el modelo generaria la facilidad del cumplimiento de la norma a
cabalidad de una forma oportuna y completa.

Ademas de los beneficios propios del modelo detallado para estas instituciones,
también se podria generar un ejemplo para que otras instituciones generen sus
propios modelos, y los consoliden en uno solo para sus homologas.

5.3 EVALUACION DE LOS PROCESOS DESARROLLADOS POR LAS
INSTITUCIONES DE EDUCACION SUPERIOR.

5.3.1 Seleccion de las instituciones de educacién superior. A partir del
cuestionamiento por parte de la Oficina de Salud Ocupacional y Medio Ambiente
de la Universidad Icesi acerca de la estandarizacién de los procesos que se
deben desarrollan dentro de una institucion de educacion superior, es necesario
evidenciar la existencia de un modelo dentro de las instituciones cuya aplicacion
pueda ser generalizada y dirigida al sector.

Se seleccionan entonces las siguientes universidades con el fin de evaluar los
procesos que se desarrollan en cada una de ellas.

e Universidad San Buenaventura.
e Universidad Javeriana.

e Universidad Autobnoma.
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La eleccion de las instituciones de educacion superior se da a partir de la facilidad
para obtener la informacion necesaria para el desarrollo del proyecto, ademas se
tuvo en cuenta algunas caracteristicas en coman, como infraestructura, rango de
estudiantes y el tipo de institucion, es decir, las universidades entrevistadas todas
hacen parte del sector privado.

5.3.2 Aplicaciéon de la metodologia. El diagnostico que se requeria obtener era
respecto a la aplicacion de los procesos dentro de las instituciones de educacion
superior, asi poder evidenciar la estandarizacion de los procesos entre todas las
instituciones de educacién superior que tuvieran algunas caracteristicas en
comun.

Al ser una poblacién pequeiia el tipo de metodologia que se debia seguir era la
entrevista a profundidad a expertos, asi se podria obtener informacion detallada, y
a partir de esta, emitir un juicio de valor, poder hacer un analisis y concluir.

La estructura que debia tener la entrevista es la siguiente.

Bloque normativo: Esta seccidon pretende evidenciar el conocimiento de la
legislacion nacional vigente. Es necesario que las personas entrevistadas
conozcan de la normatividad actual, pues a partir de esta se desarrollan los
procesos que se deben aplicar dentro de las instituciones de educacién superior.

Bloque aplicativo: El desarrollo de los procesos dentro de la institucién superior se
convierte en nuestro objeto de analisis, pues una vez conocida esta informacion
se puede determinar la estandarizacion de los procesos entre las instituciones de
educacion superior.

Expectativas del modelo: El objetivo de esta seccién es conocer el interés acerca
de presentar un modelo que contenga procesos estandarizados para la aplicacion
dentro de las instituciones de educacidn superior, tomar en cuenta los
comentarios y aportes que las instituciones tienen hacia la propuesta.

5.3.3 Preguntas base para el desarrollo de la entrevista. Por la metodologia
empleada dentro del desarrollo del proyecto y para el cumplimiento de los
objetivos, la entrevista contiene una serie de preguntas guia que encaminaran el
desarrollo de la entrevista.

Estas preguntas no tienen un orden especifico ni una estructura especifica, lo
importante es dar respuesta y conocer la posicion de la institucién frente a la
situacion presentada.
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Las preguntas se enuncian a continuacion:

Tabla 6: Preguntas base para aplicacion de la entrevista a las instituciones de
educacion superior.

BLOQUE PREGUNTA OBJETIVO
¢, Considera que el proyecto de |Establecer el conocimiento de
actualizacion de la ley 1016 la persona entrevistada acerca
Normativo |hace mas consideraciones de la legislacion nacional
acerca de las entidades de vigente y sus actualizaciones.
educacién superior?
¢, Cudles procesos considera Evaluar los procesos que se
o son importantes para garantizar | desarrollan dentro de la
Aplicativo |5 seguridad y la salud de la institucion
comunidad en general?
¢ Qué recomendaciones y Conocer el punto de vista
comentarios considera respecto al modelo, y sus

importantes para el desarrollo | aportes segun lo esperado del
Expectativas del modelo, teniendo en cuenta | mismo.

que sera una propuesta para la
aplicacion dentro de las
instituciones?

Fuente: Autora.

5.3.4 Perfil del entrevistado. Se identifican unas caracteristicas de la persona
gue se entrevista con el fin de obtener la informacion de una fuente primaria, que
sea veridica y oportuna.

Objetivo: Diagnosticar el estado de la salud ocupacional en las instituciones de
educacion superior a partir de los procesos aplicados por parte de las
instituciones de educacién superior.

Perfil Entrevistado: Persona con experiencia de minimo 2 afios, que se desarrolle
en el area de salud ocupacional, conocedor de la situaciéon actual de la aplicacion
de la salud ocupacional dentro de la institucion de educacion superior.

5.3.5 Desarrollo de la entrevista. Una vez obtenidas las entrevistas por parte de
las instituciones de educacion superior se consolida la informacion en una matriz,
se hacen observaciones respecto a la informaciéon suministrada por las
instituciones y que fue grabada para posteriores analisis.
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La informacién obtenida por parte de las instituciones de educacion superior es la

siguiente:

Tabla 7: Observaciones realizadas a partir de las entrevistas realizadas a las
instituciones de educacion superior.

BLOQUE INTERES EN EL
NORMATIVO | BLOQUE APLICATIVO MODELO.
Aplicacion de los
9‘: < procesos con el Actualizacion de los
O = |Conocimiento de la |acompafiamiento de la |procesos
(n,:) CZ) norma a partir de la | ARL. Contacto frecuente | desarrollados en la
L |C_> asesoria de la ARL |con el asesor quien les |actualidad, con el
=5 |afiliada. suministra documentos |acompafamiento de
5< para el cumplimiento de |la ARL.
la norma.
La normatividad
= aplicada por parte de la
< < institucion de educacion
o |Z_> Conocimiento de la superior se basa_en las | Normas explicitas
<DE 5 norma a partir de las normas establecidas por para el sector con el
@ > |actualizacionesy | ° £5tado, fin de cumplir la
% <ZE congresos acondicionadas al totalidad de la norma
S W ' sector con el mas facilmente.
Z 2 acompafiamiento de la
> ARL a la que estan
inscritos.
< Desarrollan procesos
<Z£ basados en las
E GATISO’S (Guia de Ninguna expectativa
I;J Conocimiento de la atencion integral de respecto al modelo,
< ) salud ocupacional, Guia |pues dependen del
~ norma a partir de las
A actualizaciones de de_s_arrol_lada por el desarrollo de
<Dn: las normas Mlnlster_lgs de Ia procesos avaladqs por
5 GATISO'S Proteccion Social y la la sede en Bogota, y
o Universidad Javeriana |actualizaciones de las
u Bogota), en este GATISO’S.
= momento se encuentran
= en actualizacion.

Fuente: Autora.

5.3.6. Analisis y Conclusiones. Las instituciones de educacion superior elegidas
muestran un claro interés por el cumplimiento de la norma, con el fin de asegurar
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la seguridad y salud de su comunidad en general, es evidente que los procesos
dentro de las instituciones no estan estandarizados entre ellas, puesto que la ley
no lo establece de esta manera, al no tener regimenes diferenciadores que
segmenten los sectores y generen procesos detallados a cada sector, y tampoco
lo hacen las instituciones que prestan servicios de salud ocupacional. Sin
embargo existe el interés por la aplicacion de un modelo que este completo y
actualizado con la legislacién nacional vigente, con el fin de que sea mas facil
tanto para la institucion como para la ARL para la que estan inscritos.

El conocimiento de la norma por parte de todas las instituciones es suficiente, sin
embargo comparando los recursos empleados para lograr el objetivo, la
universidad Icesi resalta frente a las otras, pues la Oficina de Salud Ocupacional y
Medio Ambiente cuenta con el personal desarrollado por competencias segun las
diferentes actividades que se desarrollan para cada cargo, indispensables para el
cumplimiento del objetivo.

Los comentarios y aportes frente a la presentacion futura de la propuesta del
modelo con procesos estandarizados actualizados para la aplicacion dentro de las
instituciones de educacion superior, fueron positivos, pues facilitaria el desarrollo
de actividades concretas, y de esta manera se podria garantizar el cumplimento
de la legislacién nacional vigente y ademas asegurar a la comunidad su seguridad
y la salud en general.

Se evidencia asi, el aporte que se generaria para la salud ocupacional, y el sector
en general el desarrollo de la propuesta de procesos estandarizados para las
instituciones de educacion superior que tengan algunas caracteristicas
especificas.

Es importante hacer la diferencia entre los términos probabilidad y gravedad, pues
una vez realizadas las entrevistas se concluye que la probabilidad que ocurra un
incidente o un accidente es baja, pero la gravedad del evento puede ser alta, en
comparacién con otros sectores, por ejemplo el industrial, la gravedad puede
considerarse en algunos casos igual que en el sector servicios.

Entonces el termino probabilidad hace referencia a la posibilidad y frecuencia con
gue el evento se pueda presentar, y la gravedad es la medida de riesgo en el que
se incurre si se presenta el evento.

Generar un modelo que califique la probabilidad y la gravedad de los incidentes y
accidentes de los diferentes sectores, permite no solo prevenir estos eventos, sino
también poder calificar, en cuento a probabilidad y gravedad, los sectores entre si.

5.3.7 Comparacion entre los procesos que se desarrollan dentro de las
instituciones de educacion superior teniendo en cuenta el ciclo PHVA. Es
muy importante evidenciar los procesos que se desarrollan en cada institucion con
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el fin de hacer una comparacion y determinar las mejores practicas en cuanto a
Planeacion, Ejecucion, Verificacion y Validacion.

La comparacion entre los procesos que desarrollan las instituciones, con
similitudes y diferencias se muestra a continuacion:

Tabla 8: Cuadro de similitudes y diferencias entre los procesos de las instituciones

de educacion superior.

procesos y las
actividades a partir
de la normatividad
nacional vigente,
apoyandose en
algunas
recomendaciones
internacionales, y
modelos de otras
entidades
nacionales. de esta
manera la
universidad planea
las actividades y
procesos que llevara
a cabo dentro de la
institucion

ICESI

general. Cuentan
con una matriz
donde establecen
las actividades a
desarrollar, donde
relacionan la
persona
responsable y la
documentacion que
lleva el proceso en
cuestion. Es muy
importante el
enfoque preventivo
pues estan
preparados frente a
un evento que
ponga en riesgo la
salud o el bienestar
de la comunidad.

este actualizado y
acorde al
cumplimiento de la
legislacién nacional
vigente.

PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR
La universidad La universidad Icesi |El monitorio Enfocados
cuenta con una tiene un enfoque constante no solo siempre a la
Oficina de Salud preventivo frente a | por agentes mejora
Ocupacional y medio |las actividades que |externos sino continua, la
Ambiente, con realiza, la desarrollo |también por parte investigacién
personal altamente |de actividades y del equipo que de nuevasy
formado y procesos que acompana al mejores
capacitado para busquen promover y | Sistema General de |practicas que
desarrollar brindar condiciones |Seguridad y Salud |garanticen en
actividades saludables y calidad |en el Trabajo, bienestar y la
especificas. de vida en el trabajo |permite que el salud de la
Establece los de la comunidad en |programa siempre |comunidad

universitaria se
refleja en las
actividades y
procesos que
ejecutan.
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SAN BUENAVENTURA

PLANEAR

El programa de
salud ocupacional
esta a cargo de una
profesional, que
cuenta con el
constante apoyo y
monitora de la ARL
ala que esta
afiliada. Determina
las actividades que
debe desarrollar a
partir de la
legislacion nacional
vigente, de
conferencias y
seminarios de temas
especificos y por el
apoyo continuo de la
ARL, de esta
manera determina
las actividades que
debe desarrollar.
Genera un
cronograma de
actividades y
responde frente a
eventos que se
presenten durante la
ejecucion del
Sistema.

HACER

La universidad San
Buenaventura
realiza actividades
de acuerdo a las
adaptaciones que
realiza a la
legislacién nacional
vigente,
complementando
con
acompafnamiento de
la ARL a la que esta
afiliada y con
actualizaciones
constantes. Cumple
con la realizacion de
las actividades
establecidas en el
cronograma, y
buscando siempre la
mejor continua de
los procesos que
realiza. El enfoque
con el que trabajan
es preventivo, pues
estan encaminados
hacia la mejora
continua.

VERIFICAR

La actualizacién por
medio de la
asistencia a
seminarios, cursos y
conferencias por
medio de la persona
encargada permite a
la universidad
confrontar la
aplicacion de los
procesos con la
legislacién nacional
vigente. Igualmente
el acompafamiento
que le brinda la ARL
permite corroborar la
ejecuciéon adecuada
de sus procesos.

ACTUAR

A patrtir de las
actualizaciones
gue realizan
por medio de
seminarios y
CUrsos se
evidencia que
tienen un
enfoque hacia
la mejora
continua,
buscando
realizar
procesos que
promuevan la
saludy la
seguridad de
la comunidad.
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AUTONOMA

PLANEAR

La planeacion de las
actividades se
realiza a partir del
cronograma y
planeacién que la
ARL les sugiera, la
intervencién por
parte de la
universidad en
cuanto a la
generacion de
actividades y
procesos no se hace
evidente. La oficina
esta conformada por
una profesional en
salud ocupacional,
que se apoya en
gran manera en la
asesoria por parte
de la ARL a la que
esta afiliada.

HACER

La universidad
Autonoma realiza
las actividades de
promocion y
prevencion de
acuerdo a la
asesoria brindada
por la ARL a la que
Sse encuentra
afiliada, el enfoque
que trabaja es el
reactivo, puesto que
Su sistema no es tan
solido en cuanto a
bienestar de la
comunidad en
general.

VERIFICAR

El apoyo que les
brinda la ARL les
permite realizar
actividades que
estan acorde a la
legislacion nacional
vigente. El contacto
continuo y la
comunicacion con la
entidad a la que
estan afiliados les
permite contar con
actualizaciones en
cuanto a las
actividades y
procesos que
actualmente
realizan.

ACTUAR

El monitorio
por parte de la
ARL ala que
estan afiliados,
les permite
mejorar los
procesos que
llevan a cabo
actualmente,
Su enfoque
frente a la
mejora
continua se
podria
catalogar como
medio, pues
no se
evidencian
procesos
investigativos
que
promuevan la
seguridad la
salud de los
trabajadores.
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PLANEAR

La universidad
realiza las
actividades segun
los lineamientos que
se generan en la
sede central que
esta ubicada en
Bogot4, es a partir
de la planeacion que
desde Bogota se
realiza que ejecutan
las actividades para

HACER

La realizacion de las
actividades por ser
centralizadas en
Bogota, no permiten
tener un enfoque
preventivo, pues los
riesgos que se
pueden generar de
una ciudad a otra
podria inclusive
variar, de esta
manera no se podria

VERIFICAR

LA ejecucion de
actividades por
medio de la
aplicacion y
actualizacion de las
normas GATISO,
permiten a la
institucion cumplir
con los requisitos de
prevencion de la
salud de los
trabajadores. El

ACTUAR

La
actualizacion
de la norma
con la que
ellos se rigen,
permite ver un
enfoque de
mejoramiento
medio, pues la
norma a la que
estan cefidos
no contempla

Cali, des esta tener un plan de direccionamientoy [todas las
manera manejan un |accion frente a un monitoreo que les actividades de
cronograma que es |evento que ponga brinda la central les |promociony
<Z': planteado por la en riesgo la permite realizar prevencion de
< [sede central y es seguridad y la salud |[actividades acorde a |la salud y la
5 controlado por ellos |en el trabajo de la la legislacion seguridad. Sin
> | mismos, con una comunidad en nacional vigente. embargo se
< |visita mensual con el | general. evidencia
fin de auditar los preocupacion
procesos que se por el
estén llevando a desarrollo y
cabo. El objetivo de actualizacion
esta metodologia es de la norma
garantizar el con el fin de
estandar de los establecer
procesos que se parametros
realicen en todas acordes a la
sus sedes. Y en la legislacion
sede centrales basa nacional
en las normas vigente.
GATISO para la
ejecucion de sus
actividades.
54 PROPUESTA PARA EL DESARROLLO DE PROCESOS

ESTANDARIZADOS PARA LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION SUPERIOR.

5.4.1 Proceso de realizacion del modelo. Ya establecida la evidencia para
justificar la existencia de procesos que difieren entre las instituciones de

55




educacion superior, se hace importante conocer la legislacién nacional vigente, si
ésta no es suficiente, es necesario hacer referencia a procesos internacionales
por la cual se rigen las actividades y procesos de salud ocupacional para todos
los sectores, sin embargo se deben estructurar para la debida aplicacion al sector
educacion y mas explicitamente a las instituciones de educacion superior.

Una vez identificadas las actividades aplicables a las instituciones de educacion
superior, se desarrolla el modelo teniendo en cuenta la comunidad a la que van
dirigidas, posteriormente se hacen las correcciones pertinentes y se entrega el
modelo.
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El proceso anterior se visualiza a continuacion:

[lustracién 2: Proceso del desarrollo del modelo.

INICIO

EVIDENCIA DEL |
PROBLEMA

v
CONOCER LA
LEGISLACION

NACIONAL
VIGENTE

v
IDENTIFICAR
ACTIVIDADES
APLICABLES A
LAS IES

b

ESTRUCTURAR
ACTIVIDADES

4

IDENTIFICAR LA
COMUNIDAD A
LA QUE VAN
DIRIGIDAS

v

PLANTEAMIENT
O DEL MODELO

v

REVISION DEL
MODELO

REFERENCIAS
«————— INTERNACIONAL
ES

ENTREGA DEL

MODELO sl

HACER
CORRECCIONES

ﬂ
z
A

57



Fuente: Autora.

5.4.2 Metodologia aplicada para desarrollo de la propuesta de modelo. El
ciclo PHVA creado por Edwards Deming, es una metodologia para el
mejoramiento continuo, aplica 4 pasos dentro de su desarrollo como se muestra a
continuacion:

llustracion 3: Diagrama PHVA.

d —

Planear: En esta etapa se busca identificar los procesos que se deben llevar a
cabo dentro de las instituciones de educacién superior, a partir del conocimiento
de la legislacién nacional vigente. Listar las actividades con el fin de garantizar el
cumplimiento de cada una de ellas, ademas de especificar la comunidad a la que
van dirigidas las actividades. Es importante definir un cronograma para cada
actividad.

A diferencia de otros sectores, las instituciones de educacidén superior rigen sus
actividades a la programacion de actividades por medio de cronogramas
establecidos a partir de lineamientos, normas, resoluciones y politicas de la
Rectoria.

Es necesario generar indicadores que permitan medir el cumplimiento y grado de
desarrollo de las actividades planeadas, ademas de documentar todos los
procesos y los avances obtenidos.

Hacer: Una vez definidas las actividades que se deben desarrollar, es importante
disponer los recursos, los responsables y las funciones. Implementar las
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actividades y los procesos del plan, cumplimento con el cronograma establecido
previamente.

Auditar el proceso es una etapa importante, de esta manera es necesario
desarrollar ¢ un equipo de auditores quienes cuenten con las competencias y
formacion académica para los procesos de verificacion.

Verificar: Hacer seguimiento a las actividades desarrolladas, planear auditorias
con el fin de medir la aplicacion de las actividades, y la oportunidad de las
mismas.

Documentar todas las observaciones realizadas, y el alcance de cada una de
ellas. Concluir al respecto.

Actuar: Tomar medidas correctivas respecto a las observaciones realizadas,
aplican un nuevo ciclo PHVA para las actividades y procesos que no hayan
alcanzado el objetivo. Una vez se tengan los procesos en buen funcionamiento,
se deben extender las mejoras hacia otros procesos.

5.4.3 Consideraciones de la propuesta del modelo: Para la aplicacion del
modelo en las instituciones de educacién superior se deben tener en cuenta dos
aspectos:

Poblacion: Cantidad de estudiantes y comunidad en general. (A partir de 3000)
Infraestructura: Campus universitario. (A partir de 2 edificios)

5.4.4 Presentacion del modelo. La propuesta que se presenta a continuacion se
desarrolla a partir de la evidencia obtenida por parte de la investigacion realizada
con las entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional y algunas
instituciones de educacién superior.

La estructura de la matriz presentada a continuacion representa las actividades y
procesos legales que se deben ejecutar dentro de cualquier empresa que
desarrolle su actividad econémica de cualquier sector.

Sin embargo la informacion ha sido adecuada para las actividades que se
desarrollan dentro de una institucion de educacion superior.

La matriz a continuacion presenta la frecuencia en que se deben desarrollar las
actividades.

D: Diaria

S: Semestral
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A: Anual
P: Cuando se presente y sea necesario intervenir.

De la misma manera en las ultimas tres columnas hacen referencia a la poblacion
a la que va dirigida la actividades mencionadas.

T: Trabajadores
A: Alumnos
C: Contratistas.

Especificar la comunidad a la que van dirigidas las actividades es muy importante,
y mas aun a los alumnos, debido a la concientizacién que se generaria desde el
aspecto académico, al cuidado y proteccion de la seguridad y salud a la
comunidad en general, de esta manera se educarian a personas integras y se
entregarian a la sociedad personas que conocen la importancia de la salud
ocupacional en un ambiente laboral.
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Tabla 9: Propuesta de modelo para las instituciones de educacion superior.

FRECUENCIA
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR COMUNIDAD
DIS|A|[P| T|A]|C
Evaluar las Realizar Documentar los

g condiciones de |examenes Verificar los procesos y

e 9 los maestros / |periodicos / procesos corregir los

g % Manejo de la Definir Disponer el realizados y las [ procesos que X X

S o (voz actividades a  |recurso para mejoras pueden

= realizar / Definir [ hacer obtenidas en el |desarrollarse de
<>’: o cronograma de |campafasy programa. una mejor
; actividades. capacitaciones. manera.
U>J Evaluar Realizar
. > condiciones L Realizar

c , auditorias .
o 0 actuales de la |Disponer de los medidas
< 5 . respecto a los :
> e comunidad / recursosy el correctivas
< o o procesos que
O S c Definir las personal respecto al
< o o . : se desarrollan ; .
&) o= - actividades quienes mejoramiento
w a € |Medicina . ~ en este

= pertinentes / desempeiien ) gue se pueda X X | X | X

= © £ |general - : espacio, con el | 7. .

T 5 Definir las funciones fin de asequrar ejecutar a partir

g o cronograma de | propias de la 9 de las

L . el L

© actividades / medicina . actividades

5 : cumplimiento y

S Disponer del general. hechas

= el desarrollo de :

o personal previamente.

. los procesos.
capacitado.
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SUBPROGRAMA

FRECUENCIA
ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR DIslalP C_I(_)MUANIDAC‘:D
Realizar
. capacitaciones
Pausas activas ~ X X | x
y campafas de
pausas activas.
Evaluar
lg cotndlflondesl Realizar Reali
< actua e.fj ; /a capacitaciones ealizar
c Salud sexual (E:)(:er;i‘#irrulaas y c_ampaﬁas del ggfrlggt?\fas X X | X
8 . cuidado de la Evaluar
actividades L respecto a las
= ; salud sexual. condiciones i
c pertinentes / actividades
O o luego de las
o Definir Realizar capacitaciones llevadas a cabo
8 Maneio del cronograma de taci "|y hacer
S i anejo de actividades / galpam ac.lorcljeT retroalimentacion X X | x
1 Iempo Disponer del 1€l manejo de a la comunidad.
tiempo.
O personal
capacitado. Realizar
capacitaciones
Comunicacion y talleres sobre « < | x
efectiva la
comunicaciéon
efectiva.
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SUBPROGRAMA

ACTIVIDAD

Alcoholismo

Sustancias
Psicoactivas

Tabaquismo

PLANEAR

HACER

Realizar
capacitaciones
y campafnas
sobre el
alcoholismo.

Realizar
capacitaciones
y campafas
sobre las
sustancias
psicoactivas.

Realizar
capacitaciones
y campafas
sobre el
tabaquismo.

VERIFICAR

ACTUAR

FRECUENCIA

COMUNIDAD

D|S|[A|P

T|A|C

MEDICINA DEL

TRABAJO

Examenes

De ingreso

Periddicos

De retiro

Identificar las
condiciones de
los
trabajadores /
Definir
cronograma de
actividades.

Realizar
examenes de
ingreso.

Realizar
examenes
periédicos.

Realizar
examenes de
retiro.

Evaluar la
realizacion y
cumplimiento
de todos los
examenes a
los
trabajadores.

Documentar los
procesos de
examenes
meédicos.
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FRECUENCIA | COMUNIDAD
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR
DIS|A|(P| T|A]|C
Realizar
investigaciones
Enfermedad de las posibles v | x
laboral causas de
enfermedad
laboral.
Identificar las
o condiciones Realizar Evaluar Documentar los
S actuqles de los investigaciones |condiciones procgsos/
'% Accidente trab_apo!ores/ de las posibles |luego de Reahzgr .
E laboral Defllnlrareas” causas de realizar las retroa}llment.amon X | X
o criticas / Definir accidentes de | actividades y socializacién
w cronograma de trabaio ' de resultados.
actividades. 0.
Realizar
Puestos de perfilgs Yy
. descripcion de X | X
trabajo |
0s puestos de
trabajo.
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SUBPROGRAMA

ACTIVIDAD | PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR | RECUENCIA|COMUNIDAD
DIS|A|P|T|A|C
Realizar
Rehabilitacion y investigaciones
icacit de las posibles
reubicacion .
laboral causas de
reubicacion
laboral.
Definir
actividades de
esparcimiento
%) para la _ Evalga_r
S . comunidad / Regl_lzar cond|C|on_es de | Documentar
g |Deportivos Reall actividades la comunidad | procesos y X x | x
§’ cri?\é)zga;;ma de |deportivasy una vez socializar los
o ctividades / | recreativas. realizadas las | resultados.
Disponer del actividades.
personal
capacitado.
Recreativos x —
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FRECUENCIA | COMUNIDAD
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR
DIS|A|(P| T|A]|C
Disponer de
recursos
fisicos,
€CONOMICOS Y | paalizar Realizar Documentar
humanos para o e
. s actividades de |[seguimiento a |procesosy
Primeros realizacion de . o . .
- L primeros las actividades |[mejoramiento de X X | X | X
auxilios. las actividades i | lizad
/ Definir auxi |os_,da da rtTa izadas por |procesos
actividades/ comunidad. el programa. continuo.
Definir
cronograma de
actividades.
o ngsgo . Identificar Reallzg[ X X | x
psicosocial . deteccion de
2 areas donde se enfermedades
g Riesgo quimico |presentan e incidencia / Verificar la Realizar X X | x
9 Riesgo estos riesgos / Crear un ejecucion de retroalimentacion
g ergonémico Realizar sistema de los programas, y seguimiento X X [ X
= - cronograma de L la eficaciay la [como control de
ot Riesgo - seguimiento de . .
w eyt evaluacion / los datos / pertinencia de |las X X | x
©  |Piologico Realizar los mismos /  |enfermedades y
o Implementar - e :
2 . cronograma de Verificar de la incidencia
G Riesgo L programas de . :
8 . actividades / Indicadores. de las mismas. X X | x
> [|cardiovascular control /
S Plantear
= : - indicadores Evaluar
Riesgo auditivo ' indicadores. X X | X
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FRECUENCIA | COMUNIDAD
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR
DIS|A|(P| T|A]|C
Riesgo visual X X | X
Conservacion
. . X X | X
Respiratoria
Q Matriz de Definir area de Realizar
< & Riesgos y identificacion Realizar retroalimentacion
% o |Peligros (GTC |de riesgos anorama de Verificar y socializacion X < | x
5 © |45) 0 Analisis  |/Definir b resultados. de resultados /
c O |de Riesgos cronograma de |99 Impl t
S g g plementar en
o (NTC 4116) actividades. otras areas.
- Fisico X X | X
< Quimicos Defini X X | x
E Bioloai ac(:etii/ri](ljra des a Identificar aras Evaluar datos Documentar
% = - og|,co.s realizar / Definir de evaluacion / obtenidos de la procesos / . -
a) o | Ergonomicos Realizar , = Realizar X X | X
Z 2 ' ' cronograma de inspeccion en inspeccion / retroalimentacion
= i PS|co§00|aIes actividades / Iaspéreas Verificar / Implementar en ) —
Z Eléctricos Plantear > indicadores. bie X X [ X
L — o criticas. otras areas.
o Mecénicos indicadores. X x | x
L Locativos X X | x
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FRECUENCIA | COMUNIDAD
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR DIsIalPl T Aalc
Identificar
areas donde se
requieran las .
Implementar las , Realizar
normas de Realizar R
. normas de : . socializacion de
Normas de seguridad / : inspecciones . .
r ) . seguridad en la importancia de
seguridad y Definir del X X | X
< o - los procesos / _ la
x operacion actividades de cumplimiento  |. .
., Evaluar implementacion
= " evaluacion / . de la norma.
n 3 actualizaciones. de la norma.
-] = Establecer
% ) actualizaciones
— C .
A o pertinentes.
o
= £
Q o
o O Identificar
8 trabajos donde : Realizar
- . Realizar o
g)J se requiera el [Seguir la norma inspecciones socializacion de
Trabajos uso de respecto a delp la importancia de x % | x
especiales sustancias estos - la
. cumplimiento  |. .
peligrosas y elementos. implementacion
- de la norma.
equipos de la norma.
eléctricos.

68




FRECUENCIA | COMUNIDAD
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR
DIS|A|(P| T|A]|C
Identificar Realizar
. areas donde se g socializacion de
Demarcacion y . Demarcar y Verificacion del . .
o requiera . - la importancia de
sefalizacion de O sefalizar las cumplimiento X X | X
- sefalizar y la
areas zonas. de la norma. : .
demarcar implementacion
areas. de la norma.
Verificar la .
. S Realizar
inclusion de N
. actualizaciones
todas las areas
respecto a la
. Planear la : y
Evaluacion del o Realizar el - normay
realizacion de requerimientos ,
programa de panorama de aplicarlas a las X X | X
: . panoramas de | para -
inspecciones : riesgos. ., actividades
riesgos. evaluaciéon de |.
: implementadas /
la seguridad de . .
las Mejoramiento
: . continuo.
instalaciones.
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SUBPROGRAMA

FRECUENCIA
ACTIVIDAD | PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR [T CTOMUAN'DACD
Plan de
mantenimiento
de maquinaria y
equipo, Verificar la
infraestructura realizacion de
(athi.t ectonica, s actividades de
e!ec’Enc_a, I,dent|f|car . mantenimiento |Realizar
hidraulica) areas que Mantenimiento . : .
. . . a partir de mejoramiento

Sistema de requieran preventivo a las listas de continuo de las « « «
alarmas y aires |asistencia, zonas que lo cheaueo v el actividades de
acondicionados, | cronograma de |[requieran. ersqonaly mantenimiento
mantenimiento |actividades. P itad '
del campus capacitado
(jardines para realizar

’ estas labores.
campus
deportivo)
mantenimiento
mobiliario.
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SUBPROGRAMA

FRECUENCIA
ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR COMUNIDAD
DIS|A|(P| T|A]|C
Identificar %?ﬁgég; de Implementar en
areas criticas ] Verificar el todas las areas
orden y aseo .
Orden y aseo ple .. _|lenlas cum,plllmlento .de las . X X | X
implementacion |. . periodico de instalaciones /
: instalaciones . . .
de jornadas de I las jornadas. Mejoramiento
orden y aseo para tolda a continuo
" |comunidad. '
Realizar Asistir eventos
con los Verificar el ,
cronograma de . Realizar
. recursos cumplimiento : .
actividades / ; . mejoramiento
o . necesarios para|del equipo, y . :
Logistica de Disponer de - continuo a partir
la promocion y |desarrollo de X| x| x| X
eventos. recursos ” o de las
o prevencion de |actividades o
fisicos, : actividades
o la seguridad y |durante los
economicosy |, I | desarrolladas.
humano asa uql dela |eventos.
' comunidad.
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SUBPROGRAMA

FRECUENCIA
ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR COMUNIDAD
DIS|A|(P| T|A]|C
Identificar las Hacer
condiciones Hacer i
L seguimiento a
actuales de los |seguimiento a |
) . as causasy a : :
o trabajadores / |los accidentes . Mejoramiento
Investigacion y L los accidentes :
g Definir areas laborales / continuo /
analisis de oy fini Jlisi presentados / ializacia X| x | X
accidentes criticas / Definir | Hacer analisis |- Socializacion de
cronograma de |de las posibles sequimiento a resultados.
actividades./ |causas de los Iosg
Plantear accidentes. indicad
indicadores. indicadores.
@ Definir Verificar el
= actividades a  |Realizaciéon de cumplimiento
o X . ) de la norma/ e
o Preparacion realizar / Definir | brigadas o!e Realizar Socializacién de
< cronograma de |emergencia / g resultados /
£ para actividades / Capacitacion seguimiento de Mejoramiento X o
W femergencias. , P las actividades 19
Q Disponer de la de olaneacion continuo.
s personal para |comunidad. de P
L las actividades. .
o emergencias.

72




FRECUENCIA
SUBPROGRAMA | ACTIVIDAD PLANEAR HACER VERIFICAR ACTUAR COMUNIDAD
DIS|A|(P| T|A]|C
Acciones
- Verificar el correctivas
Definir personal i imi |
encargado / Realizar cumplimiento  |respecto a las
8 Definir reuniones de lanormay |actividades
< Creacion / L informativasy |de las realizadas /
a - actividades / - L . . X X
o Seguimiento. Definir actividades actividades Mejoramiento
@) definidas por el |definidas por |continuo /
cronograma de 2 ) o
L comité. los miembros | Socializacion de
actividades. o o
del comité. actividades y
decisiones.

Fuente: Autora y Tutora tematica.
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5.4.5 Analisis y conclusiones. La propuesta de modelo contiene las actividades

pertinentes que deben ejecutar

legalmente.

las

instituciones de educacion superior

Para la aplicacion de este modelo dentro de las instituciones de educacion
superior se debe tener en cuenta las consideraciones que se mencionaron
anteriormente, tanto la infraestructura como la cantidad de personas involucradas
interviene dentro de la identificacion de las actividades que se deben desarrollar.

5.5 Este modelo debe ir acompafiado por los siguientes planes:

Tabla 10: Planes de apoyo.

Personal al que va

Plan Caracteristicas Tarea a seguir. S
dirigido.
Las competencias que
se deben desarrollar
dentro del programa por
parte del personal deben
contemplar aspectos Tanto el personal
como el liderazgo, Realizar seminarios y encargado de
trabajo en equipo, capacitaciones de desarrollar los
_g orientacion a resultados |actualizacion / Definir los | programas establecidos
© |y trabajo bajo presion. El | perfiles de cada puesto | por el modelo, como el
€ |personal debe tener una |de trabajo y contar con | personal administrativo
g |formacién académica el personal capaz y quienes deben dirigir las

establecida por el perfil
del puesto de trabajo
previamente, ademas
debe hacer
actualizaciones
periddicas de la
informacion.

autorizado para cada
uno de ellos.

actividades a cada
sector correspondiente a
Su area.
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Personal al que va

Plan Caracteristicas Tarea a seqguir. dirigido
La comunicacion de la
| informacion es un factor
S |importante para el éxito | Tener la informacion
'g en la aplicacion del visible y oportuna / Toda la comunidad debe
© | modelo, conocer los Alinear los tiempos de | estar involucrada en los
S |avancesy los procesos |comunicacion de la procesos que se
£ |[que se llevan a cabo, informacion para toda la | desarrollan.
8 por parte de toda la comunidad.
comunidad hacia toda la
comunidad.
» |Para cada programa del
o
» | modelo se deben
3 |designar unos recursos , .
o e Disponer de un area
© [fisicos, humanos y donde se puedan
© | econOmicos, los cuales . .
e ) solicitar los recursos y Programa de seguridad
- |deben ser definidos y ) 7 .
© | aprobados bor el disponer de ellos si asi |y salud en el trabajo.
I3 P P . lo requiere la actividad o
@ |programa, con el fin de
c o el proceso.
o | permitir el correcto
$ |desarrollo de las
O |actividades del modelo.

Fuente: Autora.
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6. PROCESO DE APLICACION DEL MODELO EN UNA INSTITUCION DE
EDUCACION SUPERIOR

Al presentar la propuesta que incluye procesos estandarizados para aplicar en las
instituciones de educacion superior y desarrollar el Sistema General de Seguridad
y Salud en el Trabajo (SG — SST) dentro de la institucidon es necesario seguir unos
lineamientos que se presentan a continuacion.

INICIO

4

CONOCIMIENTO DE
LA LEGISLACION
NACIONAL VIGENTE

4
DEFINIR LAS
ACTIVIDADES QUE
DEBEN CUMPLIR LAS
IES

4

CONFRONTACION
DEL MODELO CON LA

TEORIA
S

v

APLICACION DEL CORRECCIONES DEL
MODELO D MODELO

MEJORA CONTINUA

FIN
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6.1. Fases generales de aplicacion del modelo. Segun el proceso anterior, para
la ejecucion de las actividades planteadas y construccion del Sistema General de
Seguridad y Salud en el Trabajo.

Fase |: Determinar la ejecucion del modelo.

La institucion de educacion superior que considere oportuno aplicar el modelo
presentado anteriormente, debe cumplir con unos parametros en cuanto a
poblacién e infraestructura.

Planear la ejecucidén del modelo conlleva a disponer de unos recursos financieros,
humanos y de infraestructura, con el objetivo de desarrollar el Sistema General de
Seguridad y Salud en el Trabajo dentro de la institucion.

Realizar un cronograma de actividades que contenga las personas responsables
de cada una de ellas y donde se determine una fecha de cumplimiento, con el fin
de estructurar el Sistema y determinar el método de aplicacion del modelo.

Fase II: Conocimiento de la legislacion nacional vigente.

Generar una lista de chequeo a partir de la legislaciébn nacional vigente, que
incluyan todas las normas referentes a salud ocupacional para todos los sectores
de la economia.

El objetivo de esta actividad es fomentar el conocimiento de la legislacion por
parte de las personas encargadas en desarrollar el Sistema General de Seguridad
y Salud en el Trabajo dentro de la institucion de educacion superior.

Fase lll: Definir las actividades que deben cumplir las instituciones de
educacion superior.

Una vez determinadas las actividades y procesos que se deben desarrollar en
cualquier tipo de sector en cuanto a salud ocupacional, entonces se determinan a
través de la misma lista de chequeo las actividades correspondientes a las
instituciones de educacién superior, teniendo en cuenta los riesgos a los que
estan expuestas.

El objetivo de esta actividad es reconocer las actividades y procesos que se
deben realizar por ley dentro de las instituciones de educacion superior, de esta
manera, garantizar el pleno conocimiento de la norma y la ejecucién de la misma.

Fase IV: Confrontacion entre la teoriay el modelo.

Al presentar el modelo con procesos estandarizados para las instituciones de
educacion superior, y con la intencion de aplicarlo como Sistema General de
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Seguridad y Salud en el trabajo, se debe confirmar que el contenido del modelo
corresponde al cumplimiento de la legislacion nacional vigente.

A partir de la lista de chequeo realizada con anterioridad, se define la suficiencia
del contenido del modelo, de esta manera asegurar el cumplimiento de la
legislacion.

Si por el contrario el modelo no permite el cumplimiento en su totalidad, de la
legislacion nacional vigente, este se debera actualizar, y hacer las
recomendaciones al autor del modelo, para asi hacer una socializacion de la
actualizacion.

Es importante estar al tanto de actualizaciones realizadas por el estado, para que
de la misma manera se presenten las correcciones pertinentes y se realice la
socializacion debida.

Fase V: Aplicaciéon del modelo.

Una vez definido que el modelo cumple con la legislacion nacional vigente, se
procede a hacer ejecucion de las actividades enfocadas a la comunidad definida y
con la frecuencia determinada por el mismo.

Fase VI: Realizar auditorias continuas.

Al aplicar el modelo es necesario realizar monitoreo constante, esto por medio del
cumplimiento de indicadores planteados por la institucion donde se apique el
modelo.

La verificacion no solo del cumplimiento de las actividades y procesos, sino
también de la ejecucién de las mismas, es una tarea importante, por esto la
importancia del acompafiamiento de los planes formativos por competencias de
las personas encargadas de desarrollar el modelo.

Fase VII: Mejora continua.

Una vez llevado a cabo el modelo, y realizado la actividades y procesos
pertinentes, se deben realizar mejoras continuas, no solo respecto a
actualizaciones de ley, sino también en cuanto a la metodologia aplicada a los
procesos ejecutados.

Con el objetivo de promover la mejora continua y garantizar el bienestar y calidad
de vida de la comunidad dentro de las instituciones de educacion superior, se
busca generar la mejora continua a partir de la realizacion y aplicacion del
modelo.
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6.1. Matriz de diagnéstico de los procesos aplicados en la institucion. Una
vez planteadas las fases generales para el cumplimiento del modelo, es necesario
gue las entidades cuenten con una matriz estructurada, con el fin de verificar y
establecer el cumplimiento de los procesos definidos previamente en el modelo.

Esta herramienta presentard un diagnostico a la entidad, y asi poder tomar
medidas frente al cumplimiento de los requisitos que se establezcan no sélo en la
norma legal vigente, sino también en el modelo.

La estructura de la siguiente matriz sigue los pardmetros del ciclo PHVA descrito
anteriormente, con el fin de brindarle a las entidades los lineamientos necesarios
para que con el cumplimiento de la norma legal vigente, alcancen un nivel de
bienestar para la comunidad universitaria en general.

Tabla 11: Lista de chequeo basada en el ciclo PHVA

Diagnostico del estado actual de los procesos de salud ocupacional
Version 1: Agosto 1 de 2013

ol 2
= c
8 ()
ol 3| E o|o S
=|n|S| O o | O c
ol 0|8 || 8| o=
o o — @© +— +— o] =
2 . 3o 8|5|5|&8|&|0
@ Requisito o | o o 21218
o VD iolols & S
e} S| | s|o| 5| ®
n < (7)) —_ oy
n|8|o|R|alE L
5|5
Sl o
WA
1 Planificacién
11 Identificacién y valoracion de riesgos y determinacion de

controles

Identificar actividades peligrosas
1.1.1 |y la frecuencia con que se
realizan

Identificar actividades peligrosas
y determinar la clasificacion del
1.1.2 | personal que participa
(estudiantes, contratistas,
visitantes, trabajadores)
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Diagnostico del estado actual de los procesos de salud ocupacional

Versién 1: Agosto 1 de 2013

Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

1.13

Identificar factores que influyen
en las actividades determinadas
(comportamiento, aptitudes
humanas, factores externos
como el clima)

1.14

Identificacion de peligros
externos a la estructura fisica de
la IES que pueden llegar a
afectar el bienestar de la
comunidad

1.15

Identificacion de peligros
generados por la ubicacion
geografica de la IES y entorno
donde se encuentra

1.1.6

Identificacion de materiales,
infraestructura y equipos que se
encuentran en el plantel.

1.1.7

Identificacion de los riesgos que
trae consigo la utilizacion y
tenencia de los equipos,
materiales e infraestructura
identificada en el punto 1.1.6.

1.1.8

Identificar los cambios que se
pueden llegar a presentar
respecto a materiales,
infraestructura equipo o
materiales

80




Diagnostico del estado actual de los procesos de salud ocupacional

Versién 1: Agosto 1 de 2013

Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

1.1.9

Identificar recursos fisicos,
financieros y tecnologicos con los
gue se cuenta para realizar las
valoraciones

1.1.10

Hacer una valoracion de los
riesgos que se hallaron

1.1.11

Definir estrategias para mitigar la
frecuencia de estos peligros

1.1.12

Identificar actividades, materiales
0 equipo que se pueda sustituir
para eliminar el riesgo

1.1.13

Definir los controles con los que
se debe hacer el seguimiento de
los riesgos y peligros
encontrados

1.1.14

Identificar areas, material o
equipo que requiera sefalizacion
o demarcacion.

1.1.15

Planear el equipo de proteccién
personal necesario para la
comunidad que esté involucrado
con actividades, equipos 0
infraestructura que lo requiera.

1.2.

Requisitos legales y administrat

ivos

121

Definir los procedimientos para
identificar los requisitos legales a
los que esta enmarcada.
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Diagnostico del estado actual de los procesos de salud ocupacional

Versién 1: Agosto 1 de 2013

Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

1.2.2

Establecer los procedimientos
para identificacion de los
requisitos legales vigentes que
los cubren.

123

Determinar los tiempos de
actualizacion de los requisitos
legales que los ocupan

1.2.4

Definir el personal que se debe
disponer para realizar las
actividades de identificacion de
los riesgos y actualizacion de la
norma legal vigente aplicada a la
IES

1.2.5

Identificar las competencias con
las que debe contar el personal
para realizar las labores
correspondientes al area

1.2.6

Establecer un plan de formacion
para el personal dispuesto

1.2.7

Identificar las tareas y
lineamientos correspondientes a
la identificacion de riesgos,
verificacion y control de los
mismos y actualizacion de la
norma legal vigente.
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Diagnostico del estado actual de los procesos de salud ocupacional

Versién 1: Agosto 1 de 2013

Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

1.2.8

Asignar responsabilidades al
personal dispuesto, definiendo
tareas y objetivos (Creacion y
seguimiento de actividades del
COPASO)

1.2.9

Medir el cumplimiento de los
objetivos definidos para el
personal dispuesto a cumplir con
las actividades definidas.

1.2.10

Alinear los tiempos de
comunicacién de informacion
pertinente sobre requisitos
legales y administrativos al
personal involucrado

1.3.

Politica, objetos y programas

13.1

Definir un objetivo general al que
se quiera llegar con la
implementacion del modelo

1.3.2

Definir objetivos especificos que
sean una guia para alcanzar el
objetivo general

1.3.3

Definir tareas que estén
alineadas al cumplimiento de los
objetivos y ejecucion del modelo
planteado

1.3.4

Evaluar el cumplimiento de las
actividades y objetivos con una
frecuencia definida por la IES
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Versién 1: Agosto 1 de 2013

Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

1.35

Actualizar los objetivos segun se
considere necesario con el fin de
hacer uso del mejoramiento
continuo

1.3.6

Determinar los tiempos de
revision para la actualizacion de
los objetivos y actividades

1.3.7

Definir una politica clara aplicable
al area encargada, alineada con
cumplimiento de los objetivos
planteados anteriormente y la
ejecucion del modelo

1.3.8

Incluir dentro del programa de
salud ocupacional de la IES, la
ejecucion del modelo como meta
de cumplimiento con el fin de
brindarle a la comunidad
bienestar

1.3.9

Documentar los objetivos y
actividades planteadas y
establecer tiempos de
cumplimiento, avances y
actualizaciones

Hacer

2.1

Recursos, funciones y responsabilidades
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Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

2.1.1

Asegurar la disponibilidad de
recursos, economico,
tecnoldgico, humano y de
infraestructura para el
cumplimiento y ejecucién de los
objetivos y del modelo.

2.1.2

Facilitar la gestion y
cumplimiento del modelo
definiendo funciones,
responsabilidades y tiempos de
ejecucion.

2.1.3

Definir actividades con los
miembros del COPASO, y
designar una persona encargada
de rendir cuentas y hacer
seguimiento de los procesos y
funciones establecidas

2.1.4

Asegurar que las personas
involucradas cumplan con sus
funciones y responsabilidades
designadas
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Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

2.1.5

Informar a todas las personas
involucradas respecto a los
procesos que se llevan a cabo y
alinear tiempos en la transmisién
de la informacién con el fin de
gue todas las personas cuenten
con informacién oportuna y
veridica

2.2.

Competencias y formacion

221

Asegurar por medio de registros
que las personas involucradas
cuenten con la educacion,
formacién o experiencia para
ejecutar las funciones y planes
anteriormente definidos

2.2.2

Definir planes de formacion
relacionada con los riesgos
encontrados en la IES.

2.2.3

Identificar y generar
competencias por medio de
actividades para el personal
involucrado con el fin de tener
efectividad en los procesos y
funciones que realicen

2.3.

Documentacién

2.3.1

Documentar la politica y los
objetivos del SG - SST
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Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

2.3.2

Descripcién del alcance y
factores fisicos, humanos y
tecnoldgicos que influyen

2.3.3

Documentar y registrar los
procesos y procedimientos que
se llevan a cabo durante la
ejecucion no solo del modelo
planteado sino también del
programa en general

2.4

Control de documentos

24.1

Definir, establecer e implementar
procedimientos para el control de
la documentacion y registros que
sean necesarios para el correcto
desarrollo del programa

24.2

Revisar y actualizar los
documentos y registros

2.4.3

Asegurar la visibilidad,
identificacion y legibilidad de los
documentos y registros.

Verificar

Medicién y seguimiento
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Paso

Requisito

Sin desarrollo

En proceso de desarrollo

Desarrollado parcialmente

Desarrollado

Documentado

Implementado

Auditado

Mejora continua

3.1.1

Establecer procedimientos de
medicidn y seguimiento con
tiempos definidos, de las
funciones, actividades y
procedimientos que se llevan a
cabo en el programa, y por ende
también en la ejecucion del
modelo

3.1.2

Definir los pardmetros
cualitativos y cuantitativos que se
deben tener en cuenta en la
medicion y el seguimiento

3.1.3

Realizar seguimiento al
cumplimiento de los objetivos,
politica y meta de la IES en
cuanto al SG - SST y del modelo
en particular.

3.14

Hacer seguimiento a los
controles establecidos para medir
el desempefio y eficiencia tanto
del personal como de las
funciones designadas

3.1.5

Registrar datos y resultados de
los procesos de medicién y
seguimiento
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Establecer, implementar y
mantener procedimientos para la
3.1.6 |evaluacion periddica del
cumplimiento de la norma legal
vigente.
Registrar y documentar los
317 resultados de las evaluaciones
"~ | periddicas del cumplimiento de la
norma legal vigente.
Planteamiento de indicadores
que determinen el cumplimiento y
3.1 |avances tanto de la legislacion
"~ |legal vigente como en el
programa y la ejecucion del
modelo.
4 Actuar
4.1 Evaluacion, analisis, toma de acciones y comunicacion.
Definir procedimientos para
tomar acciones correctivas y
preventivas respecto a las no
41.1 .
conformidades que se hallaron
durante la evaluacion de las
actividades, procesos y funciones
Identificar y corregir las no
4.1.2 | conformidades para mitigar las
consecuencias en el SG - SST
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Identificar la causa raiz de estas
413 |MO conformidades y tomar
"7 | acciones correctivas con el fin de
gue se sigan presentando
Registrar y documentar los
4.1.4 |Procesosy resultados para
=" |conocer el desarrollo y progreso
de las actividades planteadas
Comunicar a las personas
415 involucradas respecto a las
"~ |acciones de mejora que se
llevaran a cabo.
4.2 Auditoria interna
Definir intervalos planificados de
4.2.1 |tiempo para realizar las autorias
y el seguimiento pertinente.
Evaluar el cumplimiento de las
429 disposiciones planificadas en el
""" | SG - SST incluidos en la norma
legal vigente.
Evaluar la implementacién
423 adecuada de los procesos no

solo legales sino también en
cuanto a la ejecucion del modelo.
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Evaluar la pertinencia y eficacia
de la politica y objetivos

4.2.4 |planteados para el cumplimiento
de la normay ejecucion del
modelo

Suministrar y comunicar los
4.2.5 |resultados de las evaluaciones
relacionadas anteriormente

Fuente: Autora basada en la NTC — OHSAS 18001

Esta lista de chequeo relaciona una seria de actividades que la IES debe realizar
aplicando el ciclo PHVA, con el fin de garantizar el cumplimiento de la legislacion
nacional vigente durante la ejecucion del modelo presentado en este proyecto.

Esta guia puede modificarse o actualizarse a medida que la legislacion cambie o
la organizacion lo considere pertinente.

El objetivo de presentar esta guia es garantizar que los procesos que se apliquen
en las diferentes Instituciones de educacién superior puedan llegar a
estandarizados y poder generar retroalimentacion entre las mismas.
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7. CONCLUSIONES GENERALES DEL PROYECTO

Las instituciones de educacion superior no cuentan con procesos estandarizados
para el Sistema General de Seguridad y Salud ocupacional para aplicar a su
comunidad, sin embargo cada institucion adapta la legislacion segun las
necesidades que considera garantizarian la calidad de vida de los trabajadores y
la comunidad en general.

La estandarizacién de los procesos para la aplicacion entre las universidades
permite estructurar las actividades, planeando, ejecutando y verificando el
cumplimiento no solo de la legislacion nacional vigente, sino también garantizar la
promocion y prevencion de la salud de la comunidad, brindando condiciones de
vida adecuadas segun las actividades propias desarrolladas por la comunidad
dentro del campus universitario.

Evitar la ocurrencia de eventos que pongan en riesgo las condiciones adecuadas
de seguridad y salud de los trabajadores es una tarea dificil de lograr, sin
embargo se deben unir esfuerzos para minimizar al maximo la ocurrencia de
estos eventos, labor que no solo debe ser realizada por el estado, sino también
por las entidades interesadas y comunidad en general.

Establecer un estandar entre los procesos desarrollados por las instituciones de
educacion superior no solo permitiria garantizar el cumplimiento y el bienestar de
la comunidad universitaria, sino también, una comunicacion entre las entidades
involucradas para realizar actualizaciones y mejoras al modelo ya determinado y
de esta manera tener un programa solido y oportuno para la ocurrencia de
cualquier evento que ponga en riesgo la seguridad y la salud de algiin miembro
de la comunidad universitaria.

El andlisis de las condiciones para la implementacién del modelo se debe generar
a partir de la necesidad de buscar mejores y adecuadas condiciones de vida para
la comunidad dentro de las instituciones de educacion superior, sin embargo, es
importante el trabajo continuo, tener un plan preventivo y no reactivo frente a la
ocurrencia de eventos que pongan en riesgo las condiciones de seguridad y salud
de la comunidad dentro de las instituciones de educacion superior.

Los planes de apoyo con los que debe ir acompafado el modelo son muy
importantes, pues permiten la continuidad del proceso y la mejora continua; la
formacion del personal encargado, fomentando el desarrollo de competencias
acordes a las tareas y actividades a desarrollar, la designacién y disposicién de
recursos por parte de la entidad encargada y la comunicacion con una alineacion
adecuada de tiempos, permiten desarrollar un programa que se implemente
sistémicamente.
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Finalmente la realizacidon continua de auditorias tanto internas como externas,
fomentan el interés y la preocupacion por promover la seguridad y la salud dentro
de las instituciones de educacion superior, teniendo en cuenta que aunque la
probabilidad de ocurrencia de eventos que pongan en riesgo la seguridad y la
salud de la comunidad es baja, la gravedad con la que pueden ocurrir estos
puede llegar a ser tan alta como el riesgo que se puede presentar en sectores
economicos tales como la construccion.
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8. RECOMENDACIONES GENERALES DEL PROYECTO

La implementacion del modelo, sugiere garantizar el cumplimiento y la calidad de
vida de la comunidad dentro de las instituciones de educacidén superior, sin
embargo es muy importante la confrontacion con la normatividad nacional e
internacional vigente, y la actualizacion permanente del mismo.

Ademas tiene por objeto de analisis a instituciones de educacion superior que
cumplan con unos parametros, como por ejemplo un rango de estudiantes mayor
a 3000 y en cuanto a infraestructura que cuente con por lo menos dos edificios.

Con el fin de generar un sistema de riesgos oportuno y dinamico, es importante
hacer alianzas estratégicas, no solo entre instituciones de educacion superior sino
también, entre entidades prestadoras de servicios de salud ocupacional; generar
una comunicacién efectiva entre estas entidades e instituciones permite
establecer un modelo que tiene a la mejora continua.

Documentar los procesos desarrollados anteriormente y los que se desarrollen en
el futuro, con el fin de generar evidencias del progreso del programa; disefiar
formatos, listas de chequeo y herramientas que permitan el correcto desarrollo y
la organizacion de los procesos que se llevaran a cabo.
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ANEXOS

ANEXO A
MATRIZ DE MARCO LOGICO
Tabla 12. Matriz de marco logico.
MEDIOS DE
OBJETIVOS INDICADORES VERIEICACION SUPUESTOS

Objetivo General

Establecer el estado
actual de la salud
ocupacional aplicada a
las instituciones de
educacion superior.

Aprobacion por
parte del tutor
tematico y el tutor
metodoldgico.

Objetivo del Proyecto

Diagnosticar el estado
actual de los modelos de
salud ocupacional en las
instituciones de
educacion superior.

Aprobacion por
parte del tutor
tematico y el tutor
metodoldgico.

Objetivo especifico 1

Identificar la existencia
de procesos
estandarizados de
gestion en salud
ocupacional establecidos
por las entidades
prestadoras de servicios
de salud ocupacional.

Namero de
actividades
desarrolladas /
Numero de
actividades
propuestas.

Resultados
obtenidos.

Fin

Conocer los procesos
gue se han desarrollado
por parte de las
entidades prestadoras de
servicios de salud
ocupacional.

Propésito
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MEDIOS DE

OBJETIVOS INDICADORES VERIEICACION SUPUESTOS
Evidenciar la existencia
de procesos
estandarizados dentro de
las instituciones de
educacion superior.
Actividades
Investigar metodologia Asesoria por parte
para la obtencion de SI/NO d Porp
! Iy e un experto.
informacion
Desarrollqr herramienta SI/NO Prueba piloto.
de entrevista
NUmero de
entidades
entrevistadas / Los entrevistados
Ejecutar entrevista Numero de responden a
entidades conciencia.
planeadas a
entrevistar.

Analisis y conclusiones

Objetivo especifico 2:

Evaluar la aplicacion de
procesos de gestion en
salud ocupacional en las
instituciones de
educacion superior
elegidas

Fin

Conocer los procesos
gue se desarrollan en las
instituciones de
educacién superior
evaluadas.

Propésito
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MEDIOS DE

OBJETIVOS INDICADORES VERIEICACION SUPUESTOS
Evidenciar la existencia
de procesos
estandarizados dentro de
las instituciones de
educacion superior.
Actividades
Investigar metodologia Asesoria por parte
para la obtencion de SI/NO d Porp
! ! e un experto.
informacion
Desarrollgr herramienta SI/NO Prueba piloto.
de entrevista
NUmero de
entidades
entrevistadas / Los entrevistados
Ejecutar entrevista Numero de responden a
entidades conciencia.
planeadas a
entrevistar.

Analisis y conclusiones

Objetivo especifico 3:

Establecer un modelo de
procesos estandarizados
como propuesta de
gestiéon en salud
ocupacional para las
instituciones de
educacion superior.

Fin

Entrega de una
propuesta de modelo con
las actividades y
procesos que se deben
desarrollar en una
institucién de educacion
superior.

Propésito
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OBJETIVOS

INDICADORES

MEDIOS DE
VERIFICACION

SUPUESTOS

Generar procesos
estandarizados en las
instituciones de
educacion superior para
garantizar el
cumplimiento de la
legislacion nacional
vigente.

Actividades

Conocer la legislacion
nacional vigente

SI/INO

Identificar las actividades
gue se deben desarrollar
en las instituciones de
educacion superior.

SI/INO

Identificar la comunidad a
la que va dirigido.

SI/NO

Construir el modelo

SI/NO

Revision del modelo.

SI/NO

Correcciones pertinentes.

SI/NO

Entrega del modelo.

SI/NO

Modelo final

Fuente: Autora.
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ANEXO B
ADMINISTRACION DEL PROYECTO
RECURSOS

Humano: Se tienen disponibles una estudiante de Ingenieria Industrial de noveno
semestre para realizar la investigacion, un tutor tematico quien es la guia para el
seguimiento, desarrollo y verificacibn del proyecto de grado, y el tutor
metodolégico necesario para orientar, analizar y mejorar la estructura del
proyecto de grado.

Econdmico: Dinero, recurso utilizado por los autores del proyecto para
movilizarse a las universidades y entes regulatorios para la aplicacion de la
herramienta de encuesta, ademas la obtencion de fotocopias e impresiones.

Esta conformado por un computador con acceso a internet, que cuente con
Microsoft Office, herramienta importante para realizacion del documento escrito
ademas de la realizacion del analisis de los datos obtenidos para la elaboracion
del proyecto.

CRONOGRAMA

llustracion 4: Cronograma de actividades.

Nombre de tarea - |Duracién . |Comienzo . |Fin - |Predecesoras . |Nombres de los recursos -

1 Diagnostico de la aplicacion de procesos 225 dias lun 16/07/12  vie 24/05/13

estandarizados de gestion en salud ocupacional en

las instituciones de educacion superior.
2 Identificar el problema 30 dias lun 27/05/13 vie05/07/13 1 Angélica Quintero,Angélica Borja
3 Investigar la legislacion nacional vigente 30 dias lun 08/07/13  vie 16/08/13 2 Angélica Quintero
4 Conocer antecedentes a la investigacion 30 dias lun 19/08/13  vie 27/09/13 3 Angélica Quintero
5 Construccién de marco de referencia. 30 dias lun 30/09/13 vie08/11/13 4 Angélica Quintero
6 Generar evidencia del problema. 15 dias lun 11/11/13  vie 29/11/13 5 Angélica Quintero
7 Identificacion del estado actual de los procesos que 15 dias lun 02/12/13 vie20/12/13 & Angélica Quintero

se llevan a cabo en las instituciones de edcuacion

superior.
8 Construccion del modelo a partir de los procesos que 30 dias lun 23/12/13  vie 31/01/14 7 Angélica Quintero

se deben lelvar a cabo en las instituciones de

educacion superior segun la legislacion nacional

vigente.
9 Revision del modela. 15 dias lun 03/02/14 vie21/02/14 8 Angélica Borja
10 Correcciones pertinentes 30 dias lun 24/02/14 vie04/04/14 9
11 Entrega del proyecto. 12 dias lun 07/04/14 mar22/04/14 10 Angélica Barja,Angélica Quintero

Fuente: Autora.
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EQUIPO DE INVESTIGADORES

e Angélica Quintero Sastre, Investigadora y responsable directa del levantamiento
de la informacién y desarrollo del proyecto. Estudiante de octavo semestre de
Ingenieria Industrial de la Universidad Icesi.

e Angélica Maria Borja, Ingeniera Industrial, Coordinadora de Oficina de Salud
Ocupacional y Medio Ambiente de la Universidad Icesi.
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ANEXO C

Leyes.

Vi.

Vil.

viii.

Xi.

Xii.

Xiii.

Xiv.

XV.

82 de 1979: Aprobacion del Convenio 159 de la OIT sobre readaptacion
profesional y el empleo

50 de 1990: Se introducen reformas al Codigo Sustantivo del Trabajo.

52 de 1993: Aprueba el Convenio 167 de la OIT sobre seguridad y salud
en la construccion.

55 de 1993: Aprueba el Convenio 170 de la OIT sobre productos quimicos.
60 de 1993: Descentralizacion, manejo de residuos.

100 de 1993: Crea el Sistema General de Seguridad Social.

320 de 1996: Aprueba el Convenio 174 de la OIT sobre la Prevencion de
Accidentes Industriales Mayores, y la recomendacion 181 sobre
Prevencion de Accidentes Industriales Mayores.

322 de 1996: Crea el Sistema Nacional de Bomberos de Colombia.

378 de 1997: Aprueba el Convenio 161 de la OIT sobre los servicios de
salud en el trabajo.

430 de 1998: Se dictan normas prohibitivas en material ambiental,
referentes a los desechos peligrosos.

776 de 2002: Organizacion, administracion y prestaciones en el Sistema
General de Riesgos Profesionales.

10101 de 2006: Medidas para prevenir, corregir y sancionar el acoso
laboral.

1122 de 2007: Modificaciones en el Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

1438 de 2011: Se reforma el Sistema General de Seguridad Social en
Salud.

1562 de 2012: Se modifica el Sistema de Riesgos Laborales.

104



Decretos.?

Vi.

Vil.

viii.

Xi.

Xii.

Xiii.

614 de 1984:Bases para la organizacion y administracion de la Salud
Ocupacional.

1335 de 1987: Seguridad en la industria minera.

2222 de 1993: Reglamento de Higiene y Seguridad en labores mineras a
cielo abierto.

1295 de 1994: Organizacion y administracion Sistema de Riesgos
Profesionales.

1542 de 1994: Integracion y funcionamiento Comité Nacional de Salud
Ocupacional.

1772 de 1994: Afiliacion y cotizaciones Sistema General de Riesgos
Profesionales.

1833 de 1994: Fondo de Riesgos Profesionales, administracion vy
funcionamiento.

1834 de 1994: Integracion y funcionamiento Consejo Nacional de Riesgos
Profesionales.

1919 de 1994: Reglamenta Sistema de Seguridad Social en Salud.

2644 de 1994: Tabla unica para las indemnizaciones por pérdida de
capacidad laboral entre el 5% y el 49.99%2

4050 de 1994: Reglamenta examen de ingreso.

0473 de 1995: Incrementan tarifas Riesgos Profesionales, Accidentes de
Transito y Atencidn Inicial de Urgencia.

016 de 1997: Comités Nacional, Seccional y Locales de Salud

Ocupacional.

. ABORANDO JIMDO. Decretos. [en linea]. s.f. [Citado: 20 de Octubre de 2012]. Disponible en
internet: http://laborando.jimdo.com/decretos/

“ARL POSITIVA. Decreto 2644 de 1994. [en linea]. [Citado: 20 de Octubre de 2012]. Disponible
en internet: http://www.positiva.gov.co/Portal pos/Documentos/ARP/Decreto--2644-de-1994.aspx
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Xiv.

XV.

XVi.

XVil.

XViil.

XiX.

XX.

XXi.

XXii.

806 de 1998: Se reglamenta la afiliacion al Régimen de Seguridad Social
en Salud y la prestacién de los beneficios del servicio publico esencial de
Seguridad Social en Salud y como servicio de interés general, e todo el
territorio nacional.

917 de 1999: Manual tnico calificacion invalidez.

1796 de 2000: Evaluacion capacidad sicofisico y disminucion capacidad
laboral, incapacidades, indemnizaciones, pension invalidez.

2140 de 2000: Crea la Comision Intersectorial para la proteccion de la
salud de los trabajadores.

873 de 2001: Convenio numero 161 sobre los Servicios de Salud en el
Trabajo.

205 de 2003: Crea el Ministerio de la Proteccion Social. Determina sus
objetivos, estructura organica y funciones.

2090 de 2003: Se definen las actividades del alto riesgo para la salud de
los trabajadores.

1443 de 2004: Manejo de plaguicidas.

2923 de 2011: Sistema de Gestion de la Calidad del Sistema General de
Riesgos Profesionales.

Resoluciones.?

2400 de 1979: Estatuto de Higiene y Seguridad Industrial.

8321 de 1983: Proteccién y conservacion de la audicion, salud y bienestar
de las personas.

2013 de 1986: Organizacion y funcionamiento Comité de Medicina, Higiene

y Seguridad Industrial.

*LABORANDO JIMDO. Resoluciones. [en linea]. s.f. [Citado: 20 de Octubre de 2012]. Disponible
en internet: http://laborando.jimdo.com/resoluciones/
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vi.

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiii.

Xiv.

XV.

XVi.

XVil.

2309 de 1986: Manejo, uso, disposicidn y almacenamiento de residuos
especiales.

1016 de 1989: Organizacion y funcionamiento Programa de Salud
Ocupacional.

1792 de 1990: Valores limites permisibles para la exposicion ocupacional al
ruido.

1075 de 1992: Actividades en materia de Salud Ocupacional.

0189 de 1994: Prohibicién introduccion residuos peligrosos al territorio
nacional.

4050 de 1994: Exdmenes de ingreso periddicos del trabajador. Prohibida
prueba de embarazo.

5241 de 1994: Manual de actividades, intervenciones y procedimientos del
Plan Obligatorio de Salud.

475 de 1998: Por el cual se expiden normas técnicas de calidad del agua
potable.

156 de 2005: Formatos de informe de accidente de trabajo y de
enfermedad profesional.

1570 de 2005: Mecanismos para recolecciéon de informaciéon en Riesgos
Profesionales.

1570 de 2005: Mecanismos para recoleccion de informacion en Riesgos
Profesionales.

1401 de 2007: Investigacion Incidente y Accidente de trabajo.

2346 de 2007: Evaluaciones médicas ocupacionales, historias clinicas
ocupacionales.

652 de 2012: Comités de Convivencia Laboral.
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ANEXO D
PROYECTO DE ACTUALIZACION DE LEY 1016.

EL MINISTRO DE LA PROTECCION SOCIAL
En ejercicio de sus facultades legales, en especial de las que le confieren el
articulo 83 de la Ley 09 de 1979, los articulos 57 y 58 del Decreto Ley 1295 de
1994 y el articulo 2 del Decreto 205 de 2003, y

CONSIDERANDO:

Que corresponde al Ministerio de la Proteccién Social, definir politicas vy
programas de prevencion en materia de riesgos profesionales.

Que el objetivo basico del Sistema General de Riesgos Profesionales es la
promocion de la salud ocupacional y la prevencion de los riesgos laborales, para
evitar accidentes de trabajo y enfermedades profesionales.

Que en los términos del literal a) del articulo 83 de la Ley 92 de 1979, una de las
funciones del Ministerio de la Proteccién social es establecer, en cooperacion con
los demas organismos del Estado que tengan relacion con estas materias, las
regulaciones técnicas y administrativas destinadas a proteger, conservar y
mejorar la salud de los trabajadores en el territorio nacional, supervisar su
ejecucién y hacer cumplir las disposiciones del presente titulo y de las
reglamentaciones que de acuerdo con el se expidan.

Que en los términos del literal c) del articulo 84 de la Ley 92 de 1979, establece
como wuna de las principales obligaciones de los empleadores, de
responsabilizarse de un programa permanente de medicina, higiene y seguridad
en el trabajo destinado a proteger y mantener la salud de los trabajadores.

Que el articulo 56 del Decreto Ley 1295 de 1994, sobre la prevencion de los
riesgos profesionales, establece como una de las responsabilidades del Gobierno
Nacional, la de expedir las normas reglamentarias técnicas tendientes a
garantizar la seguridad de los trabajadores y de la poblacion en general, en la
prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales.

Que el decreto 16 de 1997 en su articulo siete, establece como una de las
funciones del Comité Nacional de Salud Ocupacional la de Asesorar y servir de
organo consultivo a la Direccion Técnica de Riesgos Profesionales del Ministerio
de Trabajo y Seguridad Social y al Consejo Nacional de Riesgos Profesionales,
en materia de elaboracién de Politicas en Salud Ocupacional e implementacién
del Plan Nacional de Salud Ocupacional.
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Que la Organizacion Internacional del Trabajo OIT publico, en 2001, las
Directrices relativas a los sistemas de gestion de la seguridad y la salud en el
trabajo (ILO-OSH 2001), las cuales, debido a su enfoque tripartito, se han
convertido en un modelo ampliamente utilizado para elaborar normas nacionales
en este ambito y que como tal, se han tomado como guia para elaborar la
presente resolucion.

PENDIENTE: RELACIONAR LO DE LA POLITICA NACIONAL Y EL PLAN
NACIONAL DE SO EN LOS CONSIDERANDOS

Resuelve
Capitulo I: Definiciones, Objeto y Campo de Aplicaciéon

ARTICULO 1°. Definiciones (Las definiciones se construiran al final, una vez sean
identificados todos los términos que lo ameritan) (Ver anexo — Definiciones)

ARTICULO 2°. Objeto y Campo de Aplicacion.

La presente resolucion tiene por objeto definir las directrices de obligatorio
cumplimiento para implementar el Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo (G-SST), que deben ser aplicadas en todos los lugares de trabajo del
territorio nacional, cualquiera que sea la forma juridica de su organizacion.

Todos los empleadores, trabajadores, proveedores y contratistas quedaran
sujetos a las disposiciones de la presente resolucion, incluidos los estudiantes de
acuerdo con la normatividad vigente que regula su cobertura en el Sistema
General de Riesgos Profesionales.

ARTICULO 3°. Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-
SST)

El Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, tiene como
Propdésito la estructuracion de la accién conjunta entre el empleador y los
trabajadores, en la aplicacion de las medidas de Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST) a través del mejoramiento continuo de las condiciones y el medio ambiente
laboral, y el control eficaz de los peligros y riesgos en el lugar de trabajo.

Para su efecto, el empleador debe abordar la prevencion de las lesiones y
enfermedades profesionales, la protecciéon y promocién de la salud de los
trabajadores, a través de la implementacion de un método légico y por etapas
cuyos principios se basan en el ciclo PHVA (Planificar, Hacer, Verificar y Actuar) y
gue debe incluir la politica, organizacion, planificacion, aplicacion, evaluacion,
auditoria y acciones de mejora. El desarrollo articulado de estos elementos,
permitird cumplir con los propositos del SG-SST.
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Paragrafo 1°. El SG-SST, debe caracterizarse por su capacidad de adaptarse al
tamafo y caracteristicas de la empresa, para centrarse en la identificacion y
control de los peligros y riesgos asociados con su actividad.

Paragrafo 2°. El SG-SST, debe ser compatible con los otros sistemas de gestion
de la empresa y debe estar integrado en ellos.

Paragrafo 3°. Dentro de los parametros de seleccion de proveedores y
contratistas, el empleador podra incluir criterios que les evalien el cumplimiento
de las medidas de SST, adaptadas al tamafio y actividad de sus organizaciones.

Capitulo II: Politica
ARTICULO 4°. Politica de SST en las Empresas

Las empresas deben establecer por escrito y con la participacion del COPASO o
el Vigia de Salud Ocupacional segun corresponda, una politica de SST que tenga
alcance sobre todos sus centros de trabajo y todos sus trabajadores,
independiente de su forma de contratacion y vinculacion, incluidos los
contratistas, subcontratistas y proveedores.

Paragrafo 1°. La Politica de SST de la empresa debe entre otros, cumplir con los
siguientes requisitos:

a) Ser especifica para la empresa y apropiada para la naturaleza de los peligros,
la evaluacién de los riesgos de SST y el tamafio de la organizacion;

b) Ser concisa, redactada con claridad, estar fechada y firmada por el
representante legal de la empresa;

c) Debe ser difundida y estar accesible a todos los trabajadores y demas partes
interesadas en el lugar de trabajo segun corresponda; y,

d) Ser revisada periddicamente y actualizada acorde con los cambios tanto en
materia de SST, como en la empresa.

Paragrafo 2°. La Politica de SST de la empresa, debe incluir como minimo, los
siguientes principios y objetivos sobre los cuales la empresa expresa su
COMpromiso:

a) La proteccion de la seguridad y salud de todos los trabajadores, mediante la
prevencion los riesgos de SST y la mejora contindia del SG-SST en la empresa,

b) ElI cumplimiento de la legislacion nacional vigente aplicable en materia de SST,
el cumplimiento de los estdndares minimos del Sistema de Garantia de Calidad
del Sistema General de Riesgos Profesionales que le apliquen y los demas
requisitos voluntarios que en materia de SST haya suscrito;
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c) Promover la participacion activa del COPASO o Vigia de Salud Ocupacional
segun corresponda, en todas las etapas del SG-SST en la empresa;

Paragrafo 3°. Las Administradoras de Riesgos Profesionales (ARP) en el marco
de sus obligaciones, deben brindar asesoria a sus empresas afiliadas, para el
establecimiento y difusion de esta politica.

ARTICULO 5°. Participacion de los Trabajadores

Los Trabajadores acorde con lo establecido en el articulo 22 del Decreto Ley 1295
de 1994 y deméas normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan, tiene la
responsabilidad de participar y contribuir al cumplimiento de los propoésitos del
SG-SST.

Paragrafo 1°. Dentro de las funciones asignadas al Comité Paritario o Vigia de
Salud Ocupacional por la normatividad vigente, el empleador debe informarlos y
consultarlos sobre el desarrollo de todas las etapas del SG-SST. El empleador
debe considerar las recomendaciones emanadas de estas instancias, para el
mejoramiento del SG-SST.

Paragrafo 2°. El empleador debe asegurar de acuerdo con la normatividad legal
vigente, que los trabajadores y sus representantes en el COPASO o Vigia de
Salud Ocupacional, dispongan de tiempo y de recursos para participar
activamente en el SG-SST.

Paragrafo 3°. El empleador debe asegurar que los trabajadores sean capacitados
en todos los aspectos de la SST, incluidas las disposiciones relativas a las
situaciones de emergencia.

Capitulo IlI: Organizacién
ARTICULO 6°. Responsabilidades de los Empleadores

El empleador es responsable, por la proteccién de la seguridad y la salud de los
trabajadores, acorde con lo establecido en el articulo 56 del Decreto Ley 1295 de
1994, la Circular Unificada de 2004 y deméas normas que los modifiquen,
adicionen o sustituyan, en complemento a las otras responsabilidades asignadas
a todos los actores del Sistema General de Riesgos Profesionales SGRP en
Colombia.

Dentro del SG-SST en la empresa, el empleador tendra entre otras, las siguientes
responsabilidades:

a) Asignacion y Comunicacion de Responsabilidades: Debe asignar y comunicar

responsabilidades especificas en SST a los trabajadores incluidos la alta direccion
y el nivel de supervision, dentro del marco de sus funciones; el cumplimiento de
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esta responsabilidad debe hacer parte de la evaluacion de desempefio de estos
funcionarios, cuando asi se haga;

b) Rendicion de cuentas: Debe definir y comunicar a todos los niveles de la
empresa, la responsabilidad y la obligacion de rendir cuentas en relacion con su
desempeiio en SST y la autoridad que tienen las personas responsables en la
empresa, de identificar, evaluar y controlar los peligros y riesgos relacionados con
la SST,;

c) Definicion de Recursos: Debe definir y asignar los recursos fisicos, financieros
y humanos para el disefio, desarrollo, supervision y evaluacion de las medidas de
prevencion y control, para la gestion eficaz de los peligros y riesgos en el lugar de
trabajo y también, para que los responsables de la SST en la empresa incluidos el
COPASO o Vigia de Salud Ocupacional segun corresponda, puedan cumplir de
manera satisfactoria con sus funciones;

d) Cumplimiento de los Requisitos Legales Aplicables: Debe garantizar que opera
bajo el cumplimiento de la legislacién nacional vigente aplicable en materia de
SST, el cumplimiento de los estandares minimos del Sistema de Garantia de
Calidad del Sistema General de Riesgos Profesionales que le apliquen y los
demas requisitos voluntarios que en materia de SST haya suscrito;

e) Definicién y Ejecucion de la Politica de SST: Debe establecer y aplicar una
politica de SST acorde con lo establecido en la presente resolucién, con objetivos
y metas medibles;

f) Gestion de los Peligros y Riesgos: Debe adoptar disposiciones efectivas para la
identificacion, eliminacion y control de los peligros y riesgos de SST en la
empresa y promover la salud de los trabajadores;

g) Plan de Trabajo Anual: Debe disefiar y desarrollar un plan de trabajo anual
para alcanzar cada uno de los objetivos propuestos en el SG-SST, el cual debe
identificar claramente metas, responsabilidades, recursos y cronograma de
actividades;

h) Prevencion y Promocion de Riesgos Profesionales: En complemento con las
responsabilidades que en esta materia le asignan las disposiciones legales
vigentes a las Administradoras de Riesgos Profesionales, el empleador debe
implementar y desarrollar un programa de Prevencion y Promocion de la SST
acorde con lo establecido en el Capitulo VI del Decreto Ley 1295 de 1994, la
Circular Unificada del 2004 de la Direccién General de Riesgos Profesionales del
Ministerio de la Protecciébn Social y demas normas que las adiciones,
complementen o sustituyan;

i) Participacion de los Trabajadores: Debe asegurar la adopcion de medidas
eficaces, que garanticen la participacion de los trabajadores y sus representantes
ante el COPASO o el Vigia de Salud Ocupacional, en la ejecucion de la politica de
SST y también, que estos ultimos funcionen y dispongan del tiempo y los recursos
necesarios, acorde con las disipaciones legales vigentes que los regulan;

j) Direccién de la SST en las Empresas: Debe garantizar la disponibilidad de
personal competente de acuerdo con lo que establezcan los estandares minimos
del Sistema de Garantia de Calidad del Sistema General de Riesgos
Profesionales, para:
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» Liderar con autoridad y controlar el desarrollo del SG-SST;

« Garantizar la supervision de la SST, con cobertura en todos los centros vy
jornadas de trabajo e

* Informar a la alta direccion, sobre los resultados obtenidos y la necesidad de
ajustes para mejorar el desemperio de la SST en la empresa,;

K) Integracion: El empleador debe asegurar que el SG-SST, se integre al conjunto
de sistemas de gestidn, procesos, procedimientos y decisiones en la empresa.
Paragrafo. Por su importancia, el empleador debe disponer y mantener un
procedimiento para la identificacion de toda la legislacion nacional aplicable en
SST y también, debe evidenciar y documentar la manera como le da salida o
cumple con cada uno de esos requisitos y su nivel o grado de cumplimiento. La
identificacion de estos requisitos legales, debe actualizarse en la medida que
sean emitidas nuevas disipaciones legales aplicables a la empresa.

ARTICULO 7°. Competencia laboral en SST y capacitacion

El empleador debe definir los requisitos de competencia laboral en SST
necesarios para sus trabajadores y debe adoptar y mantener disposiciones para
gue estos sean competentes, en todos los aspectos de sus deberes y
obligaciones relativos a la SST. Para ello, debe desarrollar un programa de
capacitacion que responda a estas necesidades, hacerlo extensivo a todos los
niveles de la organizacion, estar documentado, ser impartido por personal idéneo,
ser implementado sin ningun costo para el trabajador y preferiblemente, dentro de
su jornada laboral.

Paragrafo 1°. El programa de capacitacion en SST, debe ser revisado
periédicamente

(Minimo una vez al afio) con la participacion del COPASO o el Vigia de Salud
Ocupacional y la alta direccion de la empresa, con el fin identificar las
necesidades de mejora y garantizar su eficacia.

Paragrafo 2°. EI empleador debe proporcionar a todo trabajador que ingrese por
primera vez a la empresa, independiente de su forma de contratacion y
vinculacion y de manera previa al inicio de sus labores, un programa de induccién
y entrenamiento en los aspectos generales y especificos de su cargo, que incluya
entre otros, la identificacién y el control de peligros y riesgos en su trabajo y la
prevencion de accidentes y enfermedades profesionales.

ARTICULO 8°. Documentacioén

El empleador debe mantener disponibles y debidamente actualizados entre otros,
los siguientes documentos en relacion con el SG-SST:

a) La politica y los objetivos de la empresa en materia de SST;

b) Las principales funciones y responsabilidades asignadas para el cumplimiento
de la politica de SST;
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c) La identificacion de peligros y evaluacion de riesgos;

d) El programa de SST de la empresa,;

e) Los procedimientos e instructivos internos de SST;

f) Los soportes de la eleccion y conformacién del COPASO vy las actas de sus
reuniones, asi como la delegacion del Vigia de Salud Ocupacional y los soportes
de sus actuaciones;

g) Las investigaciones de los incidentes y accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales de acuerdo con las disposiciones legales vigentes;

h) La identificacion de las amenazas prioritarias y los planes de prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias;

i) Los resultados de las mediciones ambientales;

j) Los programas de vigilancia epidemioldgica a la salud de los trabajadores.
Paragrafo 1°. La documentacion relacionada con el SG-SST, debe estar
redactada de manera tal, que sea clara y entendible por las personas que tienen
gue aplicarla.

Igualmente, debe ser revisada regularmente, actualizarse cuando sea necesario,
difundirse y ponerse a disposicion de todos los trabajadores, en los apartes que
les compete.

Paragrafo 2°. El trabajador debe tener derecho a consultar los registros relativos a
su salud y su medio ambiente de trabajo. Se debe garantizar la confidencialidad
de los documentos, acorde con la normatividad legal vigente.

ARTICULO 9°. Conservacion de los Documentos.

El empleador debe conservar los registros y documentos que soportan el SG-
SST, de manera controlada, garantizando que sean legibles, facilmente
identificables y accesibles, protegidos contra dafio, deterioro o pérdida. La
conservacion puede hacerse de forma electrénica.

Los siguientes documentos y registros, deben ser conservados por un periodo
minimo de 30 afios, contados a partir del momento en que cese la relacion laboral
del trabajador con la empresa:

1) Historia clinica ocupacional, incluidas la evaluacion meédica preocupacional o
de

preingreso, las periodicas, las postocupacionales o de egreso;

2) Los resultados de examenes paraclinicos y pruebas funcionales, tales como las
pruebas de monitoreo biolégico, audiometrias, espirometros, radiografias de torax
y en general, las que se realicen con el objeto de monitorear los efectos hacia la
salud de la exposicion a peligros y riesgos en SST;

3) Resultados de mediciones y monitoreo a los ambientes ocupacionales, como
resultado de los programas de vigilancia y control de los peligros y riesgos en
SST;

4) Registros de las actividades de capacitacion, formacion y entrenamiento en
SST;

5) Registro del suministro de elementos de proteccion personal;
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Para los demas documentos vy registros, el empleador debera elaborar y cumplir
con las tablas de retencién documental, acorde con la normatividad legal vigente y
las politicas de la empresa.

ARTICULO 10°. Comunicacion
El empleador debe establecer mecanismos eficaces para:

a) Recibir, documentar y responder adecuadamente a las comunicaciones
internas y externas relativas a SST,;

b) Garantizar que oportunamente, se comunique sobre el SG-SST a los
trabajadores; vy,

c) Disponer de canales que permitan recolectar informacién sobre inquietudes,
ideas y aportes de los trabajadores en materia de SST y garantizar que sean
consideradas y atendidas por los responsables de la SST en la empresa.

Capitulo IV: Planificacion

ARTICULO 11°. Identificaciéon de Peligros y Evaluacion de los Riesgos

El empleador debe aplicar una metodologia nacional o internacionalmente
aceptada, que sea sistematica y que tenga alcance sobre todos los procesos y
actividades rutinarias y no rutinarias (internas o externas), todos los centros de
trabajo y todos los trabajadores independiente de su forma de contratacion y
vinculacién, que le permita identificar los peligros y evaluar los riesgos en SST,
con el fin que pueda priorizarlos y establecer los controles necesarios, realizando
mediciones ambientales cuando se requiera.

Las actividades rutinarias y no rutinarias, deben evaluarse en condicion normal y
anormal de funcionamiento y también, en condicion de emergencia.

Paragrafo 1. La identificacion de peligros y evaluacion de los riesgos debe ser
desarrollada por el empleador, con la participacion y compromiso de todos los
niveles de la empresa.

Debe ser documentada y actualizada periddicamente (como minimo, de manera
anual).

Paragrafo 2. De acuerdo con la naturaleza de los peligros, la priorizacion y la
actividad economica de la empresa, podra ser necesario aplicar metodologias
especificas nacional o internacionalmente aceptadas, para complementar la
evaluacion de los riesgos en SST ante peligros de origen fisico, quimico,
bioldgico, psicosocial entre otros.

ARTICULO 12°. Evaluacion inicial o periddica de la SST
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El empleador debe realizar una evaluacion inicial segun corresponda, con el fin de
identificar las prioridades en SST propias de su empresa lo que a su vez, debe ser
el punto de partida para el establecimiento del programa de SST o para la
actualizacion del existente. Esta evaluacion debe ser realizada por personal
competente y las ARP deberan asesorar técnicamente a sus empresas afiliadas,
en este proposito.

Paragrafo 1°. La evaluacion debe incluir, entre otros, los siguientes aspectos:

a) La identificacion de la legislacién nacional vigente aplicable en materia de SST,
los estandares minimos del Sistema de Garantia de Calidad del Sistema General
de Riesgos Profesionales que le apliquen y los demas requisitos voluntarios que
en materia de SST haya suscrito;

b) La identificacion de los peligros y evaluacion de los riesgos en SST actualizada
(no mayor a un afo), de acuerdo con lo establecido en la presente resolucion;

c) La identificacion de las amenazas con posibilidad de generar emergencias en
SST y evaluacién de la vulnerabilidad;

d) La evaluacion de la efectividad de las medidas de control implementadas, con
el fin de eliminar los peligros o controlar los riesgos;

e) La evaluacién de la efectividad de las medidas implementadas, para controlar
las amenazas prioritarias con posibilidad de generar emergencias;

f) La descripcidén sociodemografica de los trabajadores y la caracterizacion de sus
condiciones de salud, asi como la evaluacion y andlisis de las estadisticas sobre
la salud de los trabajadores, la enfermedad profesional y la accidentalidad laboral
minimo de los dos ultimos afios.

Paragrafo 2°. La evaluacion inicial debe estar documentada y debe ser la base
para tomar las decisiones y para planificar la gestion de la SST; también, debe
servir de referencia para establecer una linea basal y para evaluar la mejora
continua en SST.

Paragrafo 3°. La evaluacion inicial debe ser revisada periodicamente (minimo una
vez al afo) y actualizada cuando sea necesario, con el fin de mantener vigente las
prioridades en SST acorde con los cambios en las condiciones y procesos de
trabajo de la empresa y su entorno y también, acorde con las modificaciones en
las condiciones que rigen los Riesgos Profesionales en Colombia.

Paragrafo 4. El empleador debe facilitar mecanismos para el autoreporte de
condiciones de trabajo y de salud por parte de los trabajadores; esta informacion
la debe utilizar como insumo para la evaluacion inicial o para la actualizacion de
las condiciones de SST.

ARTICULO 13°. Planificaciéon
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El empleador debe adoptar mecanismos para planificar el SG-SST, basado en la
evaluacion inicial o las evaluaciones periddicas y otros datos disponibles que
aporten a este proposito.

La planificacion debe contribuir a:

a) Cumplir con la legislaciébn nacional vigente aplicable en materia de SST, al
cumplimiento de los estandares minimos del Sistema de Garantia de Calidad del
Sistema General de Riesgos Profesionales que le apliquen y los demas requisitos
voluntarios que en materia de SST haya suscrito;

b) Fortalecer cada uno de los componentes de la gestion en SST en de la
empresa,; y,

c) La mejora continua de los resultados en SST de la empresa.

Paragrafo 1°. La planificacion debe permitir entre otros, lo siguiente:

a) Definir las prioridades en materia de SST de la empresa;

b) Definir objetivos medibles y cuantificables en SST, acorde con las prioridades
definidas;

c) Definir un plan para alcanzar cada uno de los objetivos, en el que se
especifiquen responsabilidades y criterios claros para su desarrollo, se defina qué
debe hacerse, quién lo debe hacer y cuando lo debe hacer;

d) Definir los criterios de medicion, que permitan evaluar el cumplimiento de los
objetivos; y,

e) Definir los recursos necesarios incluidos los humanos y financieros.

Paragrafo 2°. La planificacion en SST, debe abarcar la implementacion y el
funcionamiento de cada uno de los elementos que componen la gestion de la SST
(Politica, Organizacion, Planificacion, Aplicacion, Evaluacion, Auditoria y Mejora),
desarrollados con la presente resolucion.

ARTICULO 14°. Objetivos en SST

Los objetivos en SST, deben expresarse de conformidad con la Politica de SST y
el resultado de la evaluacion inicial y periédica cuando proceda. Estos objetivos
deben tener en cuenta entre otros aspectos, los siguientes:

a) Ser medibles y tener metas de cumplimiento;

b) Ser adecuados para las caracteristicas, el tamafio y la actividad econémica de
la empresa;

c) Ser coherentes con la finalidad del programa de SST;

d) Ser compatibles con el cumplimiento de la legislacion nacional vigente aplicable
en materia de SST, el cumplimiento de los estandares minimos del Sistema de
Garantia de Calidad del Sistema General de Riesgos Profesionales que le
apliquen y los demas requisitos voluntarios que en materia de SST haya suscrito
la empresa,;

e) Estar documentados y ser comunicados a todos los trabajadores;

f) Ser evaluados periddicamente y actualizados de ser necesario.
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ARTICULO 15°. Indicadores

El empleador debe definir los indicadores (cualitativos o cuantitativos) que
evallen la estructura, el proceso y los resultados del SG-SST y debe hacer el
seguimiento a los mismos, para el cumplimiento de las metas definidas en plan de
trabajo anual. Estos indicadores deben alinearse con el planteamiento estratégico
de la empresa y hacer parte del mismo.

Cada uno de los indicadores que sean definidos por el empleador para evaluar la
estructura, el proceso y los resultados del SG-SST, deben contar con una ficha
técnica de indicador que entre otras, contenga las siguientes variables:

a) Definiciéon del indicador;

b) Interpretacion del indicador;

c) Limites para el indicador;

d) Método de calculo;

e) Fuente de la informacion para el calculo,

f) Periodicidad del reporte; vy,

g) Personas que deben conocer el resultado.

Paragrafo 1°. Para la definicion y construccion de los indicadores que evaltan la
estructura, deben considerar entre otros:

a) La politica de SST y que esté comunicada;

b) Asignacion de responsabilidades;

c) Los documentos que soportan el SG-SST;

d) La politica de conservacion de los documentos;

e) La asignacion de recursos humanos, fisicos y financieros;
f) La evaluacion inicial del programa de SST (linea base);

g) La definicion de objetivos de SST; y,

h) El plan de trabajo anual y su cronograma.

Paragrafo 2°. Para la definicion y construccion de los indicadores que evaltan el
proceso, deben considerar entre otros:

a) El cumplimiento de los requisitos legales aplicables;

b) EI cumplimiento de los objetivos en SST;

¢) El cumplimiento del plan de trabajo en SST y su cronograma,;

d) El cumplimiento de las diferentes acciones preventivas, correctivas y de
mejora, incluidas las acciones generadas en las investigaciones de los incidentes,
accidentes de trabajo y enfermedades profesionales y las acciones generadas en
las inspecciones de seguridad;

e) El cumplimiento del cronograma de las mediciones ambientales ocupacionales
y sus resultados; vy,

f) El cumplimiento de los sistemas o programas de vigilancia epidemioldgica a la
salud de los trabajadores, acorde con las caracteristicas, peligros y riesgos de la
empresa.
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Paragrafo 3°. Para la definicion y construccion de los indicadores que evaltan el
resultado, deben considerar entre otros:

a) Evaluacion de las estadisticas de incidentes, accidentes, enfermedades y
ausentismo relacionadas con el trabajo;

b) Evaluacion de otras pérdidas, como los dafios a la propiedad derivadas de
eventos relacionados con el trabajo;

c¢) Evaluacion de los resultados de los programas de rehabilitacion y recuperacion
de la salud de los trabajadores; v,

d) Evaluacién de las no conformidades detectadas en el seguimiento al Programa
de SST.

Capitulo IV: Aplicacion
ARTICULO 16°. Medidas de Prevencion y Control

Las medidas de prevencion y control, deben adoptarse de acuerdo con el
siguiente esquema de jerarquizacion:

a) Eliminacion del peligro/riesgo: Redisefio de procesos o equipos para eliminar o
reducir los riesgos;

b) Sustitucién: Sustituir una materia prima por una menos peligrosa o también,
sustituir un proceso de alto riesgo por uno de menor riesgo;

c) Controles de Ingenieria: Adopcion de medidas técnicas para el control del
peligro/riesgo en su origen o fuente, como la implementacion de sistemas de
ventilacion o encerramiento de equipos. Igualmente, incluye los controles para
reducir la energia (reducir la fuerza, la presion, la temperatura entre otros) de los
sistemas de produccion, cuyo fin esté asociado con el control de los riesgos en
SST;

d) Controles Administrativos: Implementacion de sistemas de sefializacion,
advertencia, demarcacion de zonas de riesgo o0 zonas de circulacion y
almacenamiento, implementacion de sistemas de advertencia y alarma, disefio e
implementacion de procedimientos de seguridad para ciertos procesos o
actividades de riesgo, controles de acceso a zonas de riesgo, inspecciones de
seguridad, listas de chequeo, permisos de trabajo entre otros;

e) Equipos de Proteccién Personal: Cuando ciertos peligros/riesgos no se puedan
controlar en su totalidad con las medidas anteriores, el empleador debera
suministrar equipos de protecciéon personal (EPP) que cumplan con las
disposiciones legales vigentes. Los EPP deben usarse de manera
complementaria a las anteriores medidas de control y nunca de manera aislada.

Paragrafol®. El empleador debe suministrar los equipos de proteccion personal
(EPP) sin ningun costo para el trabajador e igualmente, debe desarrollar las
acciones necesarias para que sean utilizados por los trabajadores, para que estos
conozcan la forma correcta de utilizarlos y para que el mantenimiento de los
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mismos se haga de forma tal, que se asegure su buen funcionamiento y la
proteccion de los trabajadores.

ARTICULO 17°. Gestion del Cambio

El empleador debe evaluar el impacto sobre la SST, que puedan generar los
cambios internos (introduccion de nuevos procesos, cambio en los métodos de
trabajo, adquisiciones, instalaciones, entre otros) o los cambios externos (cambios
en la legislacién, evolucion del conocimiento en SST, entre otros).

Para ello debe realizar la identificacion de peligros y la evaluacion de riesgos que
puedan derivarse de estos cambios, y debe adoptar las medidas de prevencion y
control antes de su implementacion cuando asi proceda, en consulta con el
COPASO o el Vigia de Salud Ocupacional. De la misma manera, debe actualizar
el Programa de SST cuando se requiera.

Paragrafol® Antes de introducir los cambios de que trata el presente articulo, el
empleador debe informar y capacitar a los trabajadores relacionados con estas
modificaciones.

ARTICULO 18°. Prevencion, Preparacion y Respuesta ante Emergencias

El empleador debe implementar y mantener las disposiciones necesarias en
materia de prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias, con cobertura
a todos los centros y turnos de trabajo y todos los trabajadores, independiente de
su forma de contratacion o vinculacion, incluidos los visitantes, proveedores,
contratistas y subcontratistas.

Para ello debe implementar un plan de prevencion, preparacion y respuesta ante
emergencias que considere como minimo, los siguientes aspectos:

a) ldentificar sistematicamente de todas las amenazas, que puedan afectar a la
empresa;

b) Identificar los recursos disponibles en la empresa, para la prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias;

c) Evaluar la vulnerabilidad de la empresa frente a estas amenazas;

d) Priorizar las amenazas;

e) Asignar los recursos necesarios para disefiar e implementar los programas,
procedimientos 0 acciones necesarias, para prevenir y controlar las amenazas
prioritarias o minimizar el impacto de las no prioritarias;

f) Implementar las acciones factibles, para reducir la vulnerabilidad de la empresa
frente a estas amenazas;

g) Informar, capacitar y entrenar periodicamente a todos los trabajadores incluidos
los simulacros, para que estén en la mejor capacidad posible de actuar y proteger
su salud e integridad, ante una emergencia real o potencial;

h) Conformar, capacitar, entrenar y dotar la brigada integral para la prevencion y
atencion de emergencias (incipiente o estructural), acorde con su nivel de riesgo y
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los recursos disponibles, que incluya la organizacién e implementacion de un
servicio oportuno y eficiente de primeros auxilios. Todos los trabajadores deben
estar en capacidad de sepan actuar antes, durante y después de las emergencias
gue se puedan derivar de las amenazas identificadas en la empresa.

i) Inspeccionar peridédicamente, todos los equipos relacionados con la prevencion
y atencion de emergencias asi como los sistemas de sefializacién y alarma, con el
fin de garantizar su disponibilidad y buen funcionamiento;

j) Desarrollar programas o planes de ayuda mutua ante amenazas de interés
comun, identificando los recursos para la prevencion, preparacion y respuesta
ante emergencias en el entorno de la empresa y articuldndose con los planes que
para el mismo propdsito, puedan existir en estas zonas.

Paragrafo 1°. De acuerdo con la magnitud de las amenazas y la evaluacién de la
vulnerabilidad tanto interna como en el entorno y la actividad econdmica de la
empresa, el empleador debe colaborar en articularse con el Sistema Nacional o
Local para la Prevencion y Atencion de Desastres, acorde con la legislacién
vigente.

Paragrafo 2°. El disefio del plan Prevencion, Preparacion y Respuesta ante
Emergencias debe permitir su integracién con otras iniciativas, como los planes
de continuidad de negocio cuando asi proceda.

ARTICULO 19°. Adquisiciones.

El empleador debe implementar y mantener las disposiciones necesarias para
gue en la adquisicibn de nuevos bienes y servicios para su empresa, Se
identifiquen previamente las obligaciones y requisitos tanto legales como de la
propia empresa en materia de SST y para que se desarrollen las disposiciones
necesarias para cumplir con dichas obligaciones y requisitos, antes de su
utilizacion

ARTICULO 20°. Contratacién

El empleador contratante, debe adoptar y mantener las disposiciones necesarias,
con el fin de que se garanticen las normas de SST de su empresa, o cuando
menos normas equivalente, aplicadas a los proveedores, a los contratistas y a los
trabajadores de este ultimo, durante el desempefio de las actividades objeto del
contrato en la empresa.

Para este proposito, el empleador contratante debe considerar como minimo, los
siguientes aspectos en materia de SST-:

a) Incluir los aspectos de SST, en la evaluacion y seleccién de proveedores y
contratistas;

b) Establecer antes de iniciar el trabajo, canales de comunicacién para la gestién
de SST con los proveedores y los contratistas;
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c) Verificar antes del inicio del trabajo y periédicamente, el cumplimiento de la
obligacion de afiliacion a la seguridad social integral, considerando la rotacion del
personal por parte de los proveedores y contratistas;

d) Informar a los proveedores y contratistas al igual que a los trabajadores de este
altimo, previo al inicio del contrato, los peligros y riesgos generales y especificos
de su zona de trabajo incluidas las actividades o tareas de alto riesgo, rutinarias y
no rutinarias, asi como la forma de controlarlos y las medidas de prevenciéon y
atencién de emergencias. En este propdsito, se debe revisar periédicamente la
rotacion de personal y asegurar que dentro del alcance de este literal, el nuevo
personal reciba la misma informacion;

e) Instruir a los proveedores y contratistas, sobre el deber de informar al
empleador contratante acerca de los presuntos accidentes y enfermedades
profesionales ocurridas en el ejercicio del objeto contractual, para que el
contratante ejerza las acciones de prevencion y control que estén bajo su
responsabilidad;

f) Verificar la aptitud y la competencia del contratista y sus trabajadores o
subcontratistas, especialmente para el desarrollo de actividades consideradas
como de alto riesgo; v,

g) Verificar periédicamente y durante el desarrollo de las actividades objeto del
contrato en la empresa, el cumplimiento de la normatividad en SST por parte de
los proveedores, contratistas y sus trabajadores o subcontratistas.

Paragrafo: Para los efectos del SG-SST, los proveedores y contratistas deben
cumplir frente a sus trabadores o subcontratistas, con las responsabilidades de la
presente resolucién, adaptadas al tamafio y actividad econOmica de sus
organizaciones.

Capitulo V: Evaluacion

ARTICULO 21°. Supervision y Medicién de los Resultados

El empleador debe elaborar, establecer y revisar periddicamente, un
procedimiento para supervisar, medir y recopilar con regularidad, informacion
relativa al desempefio de la SST en la empresa. En concordancia con lo
establecido en la presente resolucion, se deben definir en los diferentes niveles de
la empresa, las responsabilidades el deber de rendir cuentas en lo referente a la
gestion de SST y la autoridad que en materia de supervision de la SST, tienen los
funcionarios responsables de desarrollar esta labor.

De acuerdo con la medicién y registro de los indicadores definidos por el
empleador para evaluar el SG-SST, se debe determinar en qué medida se cumple
con la politica y los objetivos de SST y se controlan los riesgos. La supervisiéon no
debe hacerse unicamente de manera reactiva sobre los resultados (estadisticas
sobre accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, entre otros.) sino que
es fundamental también, ser proactiva y evaluar la estructura y el proceso de la
gestion en SST.
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La supervision de la SST, debe permitir:

a) El intercambio de informacion con los trabajadores, sobre los resultados y su
desempefio en SST;

b) Recolectar informacion para determinar si las medidas de prevencion y control
de peligros y riesgos se aplican y son eficaces;

c) Servir de base para la adopcion de decisiones que tengan por objeto, mejorar
la identificacion de peligros y el control de los riesgos y en general, mejorar la
gestion en SST de la empresa.

Paragrafo 1°. La supervision proactiva debe permitir entre otros, lo siguiente:

a) Establecer el cumplimiento de planes especificos, de las metas establecidas y
de los objetivos propuestos;

b) Inspeccionar sistematicamente los trabajadores, los puestos de trabajo, las
maquinas y equipos y en general, las instalaciones de la empresa;

c) Vigilar las condiciones en los ambientes de trabajo;

d) La vigilancia de la salud de los trabajadores mediante las evaluaciones
meédicas periodicas y los programas de vigilancia epidemioldgica, con el propdsito
de identificar precozmente efectos hacia la salud derivados de los ambientes de
trabajo y evaluar la eficacia de las medidas de prevencion y control;

e) Determinar el cumplimiento de la legislacion nacional vigente aplicable en
materia de SST, el cumplimiento de los estandares minimos del Sistema de
Garantia de Calidad del Sistema General de Riesgos Profesionales que le
apliguen y los demas requisitos voluntarios que en materia de SST haya suscrito
la empresa;

Paragrafo 2°. La supervision reactiva debe permitir entre otros, la identificacion, la
notificacion y la investigacion de:

a) Incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades profesionales;

b) Ausentismo laboral por causas asociadas con SST;

c) Otras pérdidas como dafios a la propiedad, maquinas y equipos entre otros,
relacionados con SST;

d) Deficiencias en seguridad y salud y otras fallas en la gestién de la SST en la
empresa; y,

e) La efectividad de los programas de rehabilitacion y recuperacion de la salud de
los trabajadores.

ARTICULO 22°. Investigacion de Incidentes, Accidentes y Enfermedades
relacionadas con el Trabajo.

La investigacion de las causas de los incidentes, presuntos accidentes y
enfermedades relacionadas con el trabajo, debe adelantarse acorde con el
Decreto 1530 de 1996, la Resolucion Numero 1401 de 2007 y las disposiciones
gue los modifiquen, adicionen o sustituyan. La el resultado de esta investigacion,
debe permitir entre otras:
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a) ldentificar y documentar cualquier deficiencia en el SG-SST y servir como base
para la implementacion de las acciones preventivas, correctivas o de mejora
necesarias;

b) Comunicar sus principales conclusiones a los representantes del COPASO o
Vigia de Salud Ocupacional segun corresponda y atender sus observaciones y
recomendaciones al respecto;

c) Informar de sus resultados a las personas directamente asociadas con sus
causas 0 con sus controles, para que se tomen las medidas correctivas
necesarias; vy,

d) Alimentar el proceso de evaluacién que haga la alta direccion de la gestion en
SST y que se consideren también en las acciones de mejora continua.

Paragrafo 1°. Los informes y las conclusiones de investigaciones desarrolladas
por organismos externos como autoridades de inspeccion, vigilancia y control o
por parte de Administradoras de Riesgos Profesionales, deben ser considerados
también como fuente de acciones correctivas, preventivas o de mejora en materia
de SST, respetando los requisitos de confidencialidad que apliquen de acuerdo
con la legislacion vigente.

Paragrafo 2°. Las investigaciones de que trata el presente articulo, deben ser
desarrolladas por personal competente y con la participacion de los trabajadores y
los representantes del COPASO o Vigia de Salud Ocupacional cuando asi
aplique.

Capitulo VI: Auditoria
ARTICULO 23°. Auditoria de Cumplimiento del SG-SST.

El empleador debe implementar un procedimiento documentado de verificacién o
auditoria, que evalle periédicamente el cumplimiento de todos los componentes
del SGSST y también, que evalle si las acciones fueron implementadas vy, si
fueron adecuadas y eficaces. Esta verificacion debe ser planificada con la
participacion del COPASO o Vigia de Salud Ocupacional y debe ser realizada por
personal (interno o externo) competente e independiente a la actividad, area o
proceso objeto de verificacion.

Como minimo, el empleador debe desarrollar un ciclo de auditoria anual, sobre
todos los componentes de la gestion en SST en la empresa.

Paragrafo 1°. El empleador debe desarrollar una politica y un programa de
auditoria, que comprenda entre otros, la definicion de la competencia que debe
tener la persona que sea auditor, el alcance de la auditoria, la periodicidad, la
metodologia y la presentacion de informes.
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Paragrafo 2°. Los resultados del proceso de verificacion, deben ser comunicados
a los niveles pertinentes de la empresa, para tomar las medidas preventivas,
correctivas o de mejora necesarias.

ARTICULO 24°. Alcance de la Auditoria de Cumplimiento del SG-SST.

El proceso de auditoria de que trata el presente capitulo, debe comprender una
evaluacion de cada uno de los componentes del SG-SST y sus subcomponentes
segun corresponda.

La auditoria debera abarcar entre otros, lo siguiente:

a) El cumplimiento de la politica de SST;

b) La evaluacion de la participacion de los trabajadores;

c) El desarrollo de la responsabilidad y la obligacion de rendir cuentas;

d) La competencia y la capacitacion de los trabajadores en SST;

e) La documentacion en SST;

f) La forma de comunicar la SST a los trabajadores y su efectividad;

g) La planificacion, desarrollo y aplicacion del SG-SST;

h) La gestién del cambio;

i) La prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias;

j) La consideracion de la SST en las nuevas adquisiciones;

k) El alcance y aplicacion de la SST, en los proveedores y contratistas;

[) La supervision y medicién de los resultados;

m) EI proceso de investigacion de incidentes, accidentes de trabajo y
enfermedades profesionales y su efecto sobre el mejoramiento de la SST en la
empresa,;

n) El desarrollo del proceso de auditoria;

) La evaluacién por parte de la alta direccion; vy,

0) Las acciones preventivas, correctivas y de mejora.

Paragrafo 2°. Las conclusiones del proceso de auditoria del SG-SST, debe
determinar si la puesta en practica del SG-SST y cada uno de sus componentes y
subcomponentes, permiten entre otros lo siguiente:

a) Establecer si es eficaz para el logro de la politica y los objetivos en SST de la
empresa;

b) Determinar si promueve la participacion de los trabajadores;

c) Comprobar que se tengan en cuenta el andlisis de los indicadores y los
resultados de auditorias anteriores;

d) Evidenciar que se cumpla con la legislacion nacional vigente aplicable en
materia de SST, el cumplimiento de los estandares minimos del Sistema de
Garantia de Calidad del Sistema General de Riesgos Profesionales que le
apliguen y los demas requisitos voluntarios que en materia de SST haya suscrito
la empresa; vy,

e) Establecer que se alcancen las metas y la mejora continua en SST.
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ARTICULO 25°. Revision por la Alta Direccion

La Alta direccion de la gran empresa o quien ejerza sus funciones en la pequefia
y mediana empresa, debe evaluar el SG-SST cada seis meses de conformidad
con las modificaciones en los procesos, la supervision y medicion de los
resultados, las auditorias y demas informes que permitan recopilar informacion
sobre su funcionamiento. Esta revision entre otros, debe permitir:

a) Evaluar el cumplimiento del plan de trabajo y su cronograma;

b) Evaluar las estrategias implementadas y determinar si han sido eficaces para
alcanzar los resultados esperados;

c) Evaluar la capacidad del SG-SST, para satisfacer las necesidades globales de
la empresa y demas partes interesadas en materia de SST;

d) Analizar la necesidad de realizar cambios en el SG-SST, incluida la politica y
sus objetivos;

e) Analizar la suficiencia de los recursos asignados, para el cumplimiento de los
resultados esperados;

f) Aportar informacién sobre nuevas prioridades y objetivos estratégicos de la
organizacion, que puedan ser insumos para la planificacion y la mejora continua;
g) Evaluar la eficacia de las medidas de seguimiento con base en examenes
anteriores de la alta direccion y realizar los ajustes necesarios.

Paragrafo. Las conclusiones de esta evaluacién deben ser documentadas y sus
principales resultados, deben ser comunicados al COPASO o Vigia de Salud
Ocupacional y a las personas responsables de cada uno de los elementos
pertinentes, para la adopcién oportuna de medidas preventivas, correctivas o de
mejora.

Capitulo VII: Mejoramiento
ARTICULO 26°. Acciones Preventivas y Correctivas

El empleador debe garantizar que se definan e implementen las acciones
preventivas y correctivas necesarias, con base en los resultados de la supervision
y medicion de la eficacia del SG-SST, de las auditorias y de la revision por la alta
direccion.

Estas acciones entre otras, deben estar orientadas a:

a) Identificar y analizar las causas fundamentales de las no conformidades con
base en lo establecido en la presente Resolucion y las demas disposiciones que
regulan los aspectos de SST en Colombia; vy,

b) La adopcion, planificacion, aplicacion, comprobacion de la eficacia y
documentacion de las medias preventivas y correctivas.
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Paragrafo 1°. Cuando por la evaluacion del SG-SST o por otras formas de
evaluacion se evidencie que las medidas de prevencién y proteccion relativas a
los peligros y riesgos en SST son inadecuadas o pueden dejar de ser eficaces,
estas deberian someterse a una evaluacion y jerarquizacion prioritaria y sin
demora, de acuerdo con lo establecido en la presente Resolucion.

Paragrafo 2°. Todas las acciones preventivas y correctivas, deben estar
documentadas, ser difundidas a los niveles pertinentes, tener responsables y
fechas de cumplimiento.

ARTICULO 27°. Mejora Continua

El empleador debe garantizar las disposiciones y recursos necesarios para el
perfeccionamiento del SG-SST, con el objetivo de mejorar la eficacia de todas sus
actividades y el cumplimiento de sus propoésitos. Entre otras, debe considerar las
siguientes fuentes para identificar oportunidades de mejora:

a) Los cambios en legislacién que apliquen a la organizacion;

b) Evaluacion del cumplimiento de los objetivos del SG-SST;

c) Los resultados de la identificacién de peligros y evaluacién de los riesgos;

d) Los resultados de la evaluacién y auditoria del SG-SST, incluyendo la
investigacion de los incidentes, accidentes y enfermedades relacionadas con el
trabajo y los resultados y recomendaciones de las auditorias;

e) Las recomendaciones presentadas por los trabajadores, COPASO o Vigia de
Salud Ocupacional;

f) Los resultados de los programas de promocion y prevencion; y,

g) El resultado de la evaluacién realizado por la alta direccion.

Paragrafo. El mejoramiento continuo en SST, debe considerarse como la esencia
o0 el objeto del SG-SST. La busqueda permanente de mejora involucra un
ambiente de cambio en el cual, es fundamental la participacion de todos los
trabajadores ya que ellos, se deben constituir en una de las principales fuentes
con sus aportes y propuestas que conduzcan a mantener un medioambiente de
trabajo y unas condiciones de trabajo decentes, seguras y saludables que
permitan también, aportar a la productividad y competitividad de la empresa.

Capitulo VIII: Disposiciones Finales

ARTICULO 28°. Sanciones

El incumplimiento a lo establecido en la presente resolucion y demas normas que
la adicionen, modifiquen o sustituyan, sera sancionado en los términos previstos
en los literales a) y c) del articulo 91 del Decreto Ley 1295 de 1994, previa

investigacion administrativa por parte de las Direcciones Territoriales del
Ministerio de la Proteccion Social, conforme lo establece el articulo 115 del
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Decreto Ley 2150 de 1995 y demas normas que la adicionen, modifiquen o
sustituyan.
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ANEXO E
TRANSCRIPCION ENTREVISTAS

A continuacion se presentaran las entrevistas realizadas a las instituciones de
educacion superior y a las entidades prestadoras de servicios de salud
ocupacional.

La transcripcion es realizada en el lenguaje usado por el entrevistador y las
personas entrevistadas.

La letra P hace referencia a la pregunta formulada por el entrevistador y la letra R
hace referencia a la respuesta del entrevistado.

ENTIDAD PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL 1:
Cargo: Asesor Integral de Servicios.

P: ¢Que considera que le hace falta a la legislacion o a la normatividad existente
para las universidades?

R: Claro falta demasiado, podemos comparar con otros paises y realmente lo que
se tiene aca en el pais es muy poco ademas, de la poca conciencia que tienen las
personas respecto del cuidado de las personas, entonces lo poco que se tiene se
adapta segun las necesidades de cada empresa.

P: ¢ Cada institucion adapta la legislacién a sus necesidades?

R: Estamos en una encrucijada porque no hay en ese sentido una normatividad
gue diga que tiene que ser de una manera especifica, ni en ese ni en ninguno,
porque generan la norma para todo tipo de empresa como si el riesgo fuera igual,
entonces cada uno debe pensar como lo adapta para que el dia que llegue la
auditoria a la institucién

P. ¢No es posible que ustedes creen procesos estandarizados para las
instituciones de educacién superior que estan afiliadas a ustedes?

R: Nosotros lo qgue hacemos es mantener asesoria a través de la comunicaciéon
directa, lo que pasa es que son empresas muy particulares, estandares si
tenemos un estandar, un formato, pero la verdad es que al nosotros entregarle a
una empresa aun formato, por ejemplo, si les dijera, hagan el analisis de
vulnerabilidad, pues hasta ahi llegamos, porque las empresas no tienen la
formacion, no tienen el personal idéneo para determinar si por ejemplo la
estructura va a colapsar, o es gque aca tenemos riesgo de que nos asalten o
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riesgo de bombas, este tipo de riesgos. La mayoria, el 95% de las empresas no
tiene esa capacidad. Entonces a nosotros nos toca asesorar la empresa, hacer,
mostrarles y ayudarles a hacer el estandar, y proactivamente a ejecutar la
elaboracién del procedimiento.

ENTIDAD PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL 2:
Cargo: Jefe salud empresarial.

P: ¢Lalegislacién nacional vigente respecto a salud ocupacional, es suficiente
para la aplicacion de la misma a instituciones de educacion superior? ¢ Porque?

R: La legislacion en Salud Ocupacional en Colombia abarca a todos los sectores
de la economia bajo lineamientos generales de aplicacion de programas y
actividades que propendan por preservar, mantener y mejorar la salud de los
trabajadores.

Por la actividad econdémica de instituciones de educacion superior, se cuenta con
personal de diferentes caracteristicas, desde los Doctores, Maestros Yy
Especialistas hasta el personal que apoya en servicios generales, pero de
acuerdo a su exposicion a los diferentes riesgos quedan enmarcados en una
necesidad diferente de actividades a desarrollar desde Medicina Preventiva y del
Trabajo y desde Higiene y Seguridad Industrial. Dependiendo de las funciones
desarrolladas por cada colaborador hay en la legislacién mencionadas actividades
gue el empleador esta en la obligacién de ejecutar, siempre queda claro que debe
apuntar todos sus esfuerzos a cuidar de la salud de su poblacion trabajadora.

Es por ello muy importante que desde los Departamentos de Salud Ocupacional
de las empresas y en este caso desde las Instituciones de Educacion Superior
gue tengan un aliado estratégico para el disefio del programa de acuerdo a sus
necesidades especificas.

P. ¢La entidad prestadora de servicios de salud ocupacional cuenta con
una guia establecida para desarrollar actividades dentro de las instituciones
de educacion superior? ¢ Porque?

R: La entidad prestadora de servicios de salud ocupacional actualmente maneja
un modelo de prestacién integral de servicios. Se ofrece a partir de un diagnostico
general de la empresa los servicios requeridos y de acuerdo a exposicion a
riesgos y otras variables que manejamos.

No nos ceflimos a una guia especifica puesto que las necesidades de cada
empresa son diferentes y la Salud Ocupacional mas que un cumplimiento de la
norma para las empresas, debe ser un tema de responsabilidad social
empresarial, y una inversion que se justifica entregando a la comunidad
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trabajadora lo necesario para impactar positivamente sus indicadores de salud, de
rendimiento y productividad.

P: Como objetivo del proyecto, es generar una guia que contenga las actividades
y procesos que deben desarrollar las instituciones de educacion superior, ¢Qué
aspectos considera son importantes debe contener el modelo?

R: Como lo dije, es importante conocer la poblacién que se va a intervenir, hacer
seguimientos periédicos y todo lo que se haga debe apuntar al logro de factores
clave de éxito en Salud, productividad, ausentismo, etc.

ENTIDAD PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL 3:

P:. ¢Considera que la salud ocupacional es tomada en cuenta por el estado
Colombiano, partiendo de la creacién de normas?

R: Bueno, realmente, la Salud ocupacional ha avanzado mucho en los ultimos
afos, esto se puede ver en el crecimiento de la empresa, pues antes debiamos
rogar para prestar un servicio, ahora son las mismas empresas quienes nos
buscan para hacerles actividades y procedimientos, aunque realmente también se
ve influido el porcentaje de retribucién que ahora bajo, entonces ahora las ARL no
les dan las actividades sino que ellos deben pagar por algunas de ellas.

P: ¢Ustedes realizan procesos en las universidades?

R: Si, algunas universidades nos piden asesoria, por lo mismo que te contaba
ahora, como ahora el porcentaje de retribucién bajo, las instituciones deben
someterse a realizar actividades pero ahora deben pagar por ellas, y es ahi donde
nosotros jugamos un papel importante.

P: ¢Las actividades que prestan van dirigidas a toda la comunidad o solo a los
trabajadores?

R: No, Realmente las actividades que realizamos, como decirlo, no son para la
comunidad, son procesos legales que debe tener todas las instituciones,
finalmente se ven reflejados en toda la comunidad pero principalmente son
procesos que no van dirigidos a ellos, como por ejemplo panoramas de riesgo,
conformacion del COPASO, o la brigada de emergencias.

P: ¢Cree g es importante que se genere procesos estandar para la ejecucion
actividades dentro de las instituciones de educacién superior?

R: Claro que si, y no solo en el sector educacion, sino también en todos los
sectores, viéndolo en el sentido facilista, pues eso les facilita la vida a las
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instituciones y a las ARL pues no tienen que estan pendientes de que la
actualizacion, y esas cosas, mas bien cumplen con el modelo vy listo.

ENTIDAD PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL 4:

P. ¢Es importante el establecimiento de un estandar como modelo para las
instituciones de educacién superior?

R: Por la diversidad de actividades econdmicas, de pronto prevalece unas mas
gue otras, por ejemplo el sector de la construccion, por ejemplo el sector salud, o
centros hospitalarios como clinicas u odontologias, para estos hay programas
mas especificos, por ejemplo hay un programa de riesgo bilégico, otro que es
para construccion, pero por lo general manejamos programas que se puedan
aplicar a todas las actividades econdémicas, entonces por ejemplo tenemos una
matriz de peligros que se aplica a cualquier actividad, tenemos también un
programa que se llama CORAZA que es de elementos de proteccion personal,
gue se aplica a todas partes donde haya que implementar proteccion personal
para los empleados, a ver te digo otro, contamos con otro que es el PILO que se
aplica no solo en oficinas y en la parte administrativas, sino también se aplican en
plantas en fabricas, en talleres de metalmecanica, entonces son arios programas
los que manejamos, pero esos los aplicamos a todos los sectores.

P: ¢Considera que el sector servicios estd un poco abandonado por parte del
estado en cuanto a la creacién de normas?

R: La mayoria de las empresas de pronto que se tienen afiliadas, si estan mas
centralizadas en cuanto a la parte productiva, en cuanto a fabricas en cuanto a la
parte metalmecénica, se maneja el sector hidrocarburos, pero si esto de
universidades, se maneja, pero no es como el grueso.

P. ¢Con respecto al modelo que condiciones deberia tener, o considera
importante para tener en cuenta?

R: Por esto te digo, que depronto se tienen cosas especificas para las empresas
pero también es muy generalizado, por ejemplo si, plan de emergencias aplica
para oficinas para universidades para fabricas, es algo que es para todo el
mundo, asi como elementos de proteccion personal, hasta para una oficina si
tiene servicios generales, mas aun en universidades que tiene mucha gente de
mantenimiento, en toda parte se debe aplicar lo mismo, en el sector
universidades, yo lo compararia en la parte administrativa, como profesores,
secretarias, entonces donde hay administrativos se aplicaria riesgo ergonémico, o
biomecanico o la parte de riesgo psicosocial. Igual ahora tienen ustedes el riesgo
Bildégico y Quimico, pero sin embargo, esos programas ya estan establecidos.
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INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR 1:
Cargo: Jefe de Salud ocupacional.

P: ¢Que considera que le hace falta a la legislacion o a la normatividad existente
para las universidades?

R: Precisamente la semana pasada presentabamos esa inquietud en una
conferencia de riesgo sismico, nosotros armamos desde empresa, COmMo
institucion nuestra brigada, entonces cuando vamos a armar la brigada con los
estudiantes empezamos, a preguntarnos acerca la responsabilidad de ellos,
entonces la cruz roja lo llama a uno, entonces la cruz roja cuenta con un
programa dirigido a las escuelas pero a nivel de institucion como la que estamos
tratando, si se esta tratando con jévenes que desde una parte intelectual como la
edad, no es lo mismo, entonces la respuesta de la cruz roja es que estan en
proceso de estructuracion del sistema para instituciones de educacién superior.

Finalmente nosotros como institucion de educacion superior para conformar la
brigada y armar un plan de emergencia, para hacer un plan conjunto de respuesta
gue incluya a los estudiantes, cuando ellos no son los responsables, sino que solo
SOmMos nosotros como institucion, ¢ Cémo los vinculamos a ellos y como les amos
a manejar el riesgo a ellos? Entonces no hay nada.

P: ¢ Cada institucion adapta la legislacion a sus necesidades?

R: Exacto, y si en algun momento estamos incurriendo en algo, pues ahi miramos
a ver, mejor dicho, nosotros no sabemos en qué vamos a incurrir, porque no
sabemos hasta donde tenemos cobertura, pero entonces cuando pasa algo, ahi
son las demandas por parte de los padres por hacer participar a los hijos en
actividades en las que no deben participar, pero también necesitamos crear la
brigada. Entonces no sabemos qué hacer.

INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR 2:
P: ¢Como es el sistema o programa que se aplica dentro de la institucion?

R: La universidad ha implementado el programa de salud ocupacional desde la
sede principal en Bogota, cuenta con una persona que tiene sus bases en terapia
ocupacional con Maestria en Salud ocupacional, la cual hace todos los programas
desde el subcentral de seguridad y riesgos profesionales y los aterriza en la
Javeriana Cali, ademas cuenta con una médico ocupacional, con ella se hacen
todas las valoraciones de ingreso, las valoraciones periodicas, control de casos
puntuales, valoraciones de egreso y valoraciones para trabajos en alturas,
Quimicos y trabajos adicionales, también contamos con una optometra que viene
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una vez por semana, con la médico ocupacional tenemos un consultorio asignado
entonces con ella se asignan las citas, con la optdmetra lo hacemos sectorizado
para mejorar el tema de la asistencia, ella viene los viernes. También contamos
con un proveedor de seguridad industrial y capacitacion de la brigada, con este
proveedor lo que estamos haciendo basicamente es actualizando los planes de
emergencia de la Universidad porque hemos crecido en los dltimos dos afios
muchisimo y nos estamos actualizando junto con la matriz de vulnerabilidad, con
el trabajamos lo que es la brigada, hacemos capacitaciones mensuales y
hacemos cada tres meses una practica ya sea aqui en el campus con pistas o sea
fuera del campus. Estoy yo, que hago basicamente administracién de tareas de
alto riesgo, trabajo en alturas, espacios confinados, trabajos con eléctricos y
espacios calientes, esto lo manejo desde servicios operacionales y se lidera
desde la oficina de gestion humana, a la cual pasamos los reportes (Todos son
pagos por Bogotd). Hacemos analisis de puestos de trabajo, inspecciones de
seguridad, manejo de cafeterias (lo hace la profesional), el COPASO se relne
una vez al mes, se hace el informe y las actas normal, nos reunimos con Bogota
una vez al mes,

P: ¢Los servicios que ustedes tienen los aplican para toda la comunidad o
solamente para los trabajadores?

R: Nosotros lo aplicamos solamente para los trabajadores, la universidad cuenta
con una Decanatura que se llama la Decanatura del medio universitario la cual
esta encaminada por el bienestar y la seguridad del estudiante, entonces ellos
estan enfocados en los estudiantes y nosotros en los colaboradores, lo que
hacemos es trabajar de la mano, hay unas actividades que se hacen
periddicamente y se hacen para las dos Areas, y se trabaja de la mano con esta
Decanatura, con esta Vicerrectoria, tiene un Decano por cada Facultad y ellos
velan por la seguridad de los estudiantes, cuando alguna de estas cosas de los
estudiantes nos competen entonces nosotros hacemos la intervencion, por
ejemplo en los laboratorios, normas de seguridad y salud en los laboratorios, plan
de residuos para el hospital simulado, vacunacion, pero eso no lo hacemos
nosotros, pero si hacemos los contactos, es basicamente eso, por e€so nos
enfocamos mas en los colaboradores que en los estudiantes.

P: Pero y esas actividades que realizan con los estudiantes, o sea son como
jornadas que hacen o no se me imagino que medicina son los encargados del
Hospital Simulad.

R: Haber te cuento, la Vicerrectoria cuenta con un puy de colaboradores, nosotros
contamos con un médico 8 horas al dia y 4 horas mas, de 8am a 10 pm (Servicios
de Atencién médica), entonces algunos estudiantes que no tienen EPS entonces
acceden a Cita médica al dia, si tu estas enferma vas y pides una cita, sino la
pides en la tarde y te la asignan para el otro dia y te atiende un médico bien
capacitado. También tiene valoracion psicologica si se requiere, sino, entonces
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para control para guias también esta el servicio de psicologia, también se hacen
unos talleres para enfocar a los estudiantes hacia lo que quieren lograr.

P: Me contabas que todo se maneja desde Bogota, ¢Entre Cali y Bogota todo
esta estandarizado?

R: Si, laidea es que todo lo que hay en Bogota lo utilizamos aqui, ellos hacen una
asesoria, seguimiento y acompafiamiento continuo, lo que te decia, de los
profesionales que tenemos hacen parte de la inversion que hace la ARL para
nosotros, entonces en ese sentido tenemos el apoyo de ellos, con la ARL también
hacemos mesa laboral en la que viene un profesional de Bogota.

P: Partiendo del hecho que se sigue el lineamiento que establece Bogot4, ¢De
donde surgen estos lineamiento y estandares que se utilizan?

R: Ellos trabajan con las GATISO que son las baterias que creo Bogota para el
Misterio de la Proteccion en su momento, entonces pues obviamente nosotros
creamos el producto y lo tenemos que acoger, entonces trabajamos bajo los
estandares de la GATISO.

P: ¢Las GATISO son como un modelo?

R: Las GATISO son unas baterias, son los documentos guia para salud
ocupacional que son avalados por el Ministerio de la Protecciéon en su momento.

P: ¢Y la actualizacién de esta norma?

R: Hasta el momento lo ha hecho la Universidad y ahora estamos en la
actualizacion revisién y aprobacion de la bateria para el riesgo psicosocial. Y pues
obviamente las leyes nacionales las que nos avalan.

P. ¢Considera si la legislacion Colombiana estd dando las herramientas
adecuadas y suficientes a las Universidades como instituciones de educacion
superior para que las Universidades adopten esas leyes y las apliquen, y no solo
ver que hay en leyes y tener que ajustarlas?

R: Te voy a hablar desde mi punto de vista, la 1562 que fue la Ultima que salié
reglamentando el tema de seguridad y salud en el trabajo, nos invita a mejorar los
sistemas de gestion de seguridad y salud, pero no nos da las herramientas, nos
dice que esto tiene que funcionar pero no cémo debe funcionar, entonces lo que
hacemos nosotros es acudir a las normas internacionales a las normas técnicas a
las OSHAS, acudir a estos documentos y con esto aterrizarlo a nuestro diario
vivir, porgue también hay unas que no aplican para nosotros, para nosotros es un
caso muy especial porque nosotros no somos industria sino que SomMos Sservicios,
entonces es demasiado complicado acoplar la norma disefiada para la industria
donde tienen operarios de continua labor a una universidad donde la razén de ser
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es el servicio, entonces es bastante complicado y por esto acudimos a normas
internacionales.

P: Uno de los objetivos de este proyecto no es solamente cumplir y entregar un
modelo general.

R: Hablando con el Decano de la facultad de ingenierias, hablabamos de ese
tema y le decia como, venga pero y nosotros como hacemos si estamos
cumpliendo con el minimo legal, la razén es que nosotros no tenemos que cumplir
solo con el minimo legal, nosotros tenemos una vision y un objetivo que son los
trabajadores, y para cumplir con lo legal lo que necesitamos son hechos y datos,
porque es muy complicado convertir las actividades y hechos a datos, entonces
gue hacemos, los hechos que son nuestra gente, mirar como que, venga que es
lo que estamos haciendo para cumplir con la ley, entonces, bueno hay que
mejorar esto para o acondicionarlo para que cumpla con la ley pero sabemos que
estamos haciendo lo mejor pero tratando de hacer lo mejor para que nuestros
colaboradores tengan el mejor sitio para trabajar, las mejores condiciones para
gue se amafien.

P: Me comentabas que en Bogota tiene el modelo, el objetivo de mi proyecto es
crear un modelo para las Universidades, quiza no esté dentro del alcance de mi
proyecto porque el tiempo es muy corto, pero la idea es si entregar un modelo
general pero la idea si es entregar a las instituciones de educacion superior un
modelo que se pueda aplicar y que este ajustado a instituciones de educacion
superior, entonces me gustaria mucho conocer el modelo que tienen en Bogota.

R: No es posible, en este momento estamos en actualizaciones, el subcentro de
seguridad y riesgos profesionales esta sufriendo una transformacién positiva,
entonces estan redisefidndose, entonces en este momento lo que nosotros
tenemos son los subprogramas mas alla para cumplir, pero estamos tratando de
ubicarnos para trabajar mancomunadamente porque a ellos les estd pasando y
descubrieron hace poco que todos trabajamos con el mismo fin, cada uno esta
trabajando por su lado, entonces que es lo que estan haciendo, se estan
reestructurando para que medicina preventiva y seguridad industrial trabajen de la
mano con todos los subprogramas, entonces lo que estan haciendo es
reestructurar para trabajar de una buena manera para que todos los procesos
estén relacionados unos con otros. Entonces la peticion de Bogota es que hasta
nueva orden no se divulgue.

P: Dentro de mi proyecto y lo que acabamos de evidenciar es que la normativa
apoya mas los sectores industriales que a las Universidades. ¢ Esta de acuerdo?

R: Si, de hecho tuvimos una visita en el consultorio juridico, nos visitd el ministerio
del interior y de justicia para la aplicacién de una nueva norma técnica y quieren
utilizar nuestro consultorio para hacer el modelo a seguir, y vemos que aunque es
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la norma técnica y el modelo a seguir esta muy general, y nos piden cosas como
por ejemplo, requisitos para los centros de conciliacion: Establecimiento,
poblacién objetivo, elementos de poblacion, responsabilidades, infraestructura,
servicios sanitarios, seguridad y salud ocupacional, mantenimiento preventivo,
informacion académica. Y nos dan todo, cumple o no cumple, pero no de que,
bajo que estandares bajo qué normas, puede que ellos nos coloquen que no
cumplimos, pero lo que pasa es que si lo cumplimos pero bajo otra norma, no con
la que nos evaltan, en seguridad y salud lo mismo. Nosotros estamos cumpliendo
bajo nuestros lineamientos bajo o minimo que establece la norma, pero como
ellos también se basan en normas internacionales nosotros no sabemos si se
basan en normas Mexicanas o0 Europeas 0 qué, en ese sentido no la ponen
complicada. Por ejemplo en cuanto alturas, en alturas est4 que todos los equipos
tienen que estar certificados por la norma nacional o una internacional que la
avalen pero venga, ¢cual norma internacional?, ¢Nosotros que hemos hecho?,
revisar cuales son las mas completas y bajo esas normas nos hemos avalado.

INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR 3:

P:. ¢Considera que la legislacion nacional vigente es especifica para el sector
educacion, o realmente no es suficiente para la aplicacion de la normatividad en
las instituciones de educacion superior?

R: Si porque realmente la legislacion dice, haga, preocupese por los trabajadores
o también esta la guia técnica que son como para construccién, para las obras de
ingenieria, para ellos si son mas especificos, pero para uno no y eso que los
riesgos para las entidades de educacién son minimos, son mas que todo por
desplazamiento por caidas o sea cosas muy sencillas.

P: Mi visita consiste en saber, ustedes como universidad aparte de la norma
técnica ¢Que les gustaria implementar? ¢Qué caracteristicas le gustaria que
hubiera en un modelo que especificara para el sector Universidades?

R: Uno de los aspectos mas importantes que debe tener una entidad de
educacion superior que es, brigada de emergencia, pausas activas, cuidado de la
voz, en los desplazamientos que este muy bien la sefalizacién locativa, las
sefializacion que hayan barandales, y ahora que todo el mundo est4 con la
telefonia, ha pasado que estamos construyendo un muro y con cinta de
sefializacion y las nifias mas que todo estan hablando y se estrellan con la cinta la
rompen y siguen, ademas un buen servicio de enfermeria.

P: ¢Ustedes aplican salud ocupacional a estudiantes como a trabajadores?

R: Pues no decirle salud ocupacional como tal, pero por el tipo de riesgo uno hace
muchas campafas, mas que todo preventivas, de obesidad, de estrés, de riesgo
cardiovascular, todo eso que son evidentes y controlables con el tiempo, pero
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alguna de ellas aplican para estudiantes también, por ejemplo ahorita tenemos la
actividad oftalmologia saludable para todo el mundo, hay actividades que abrimos
al publico, tuvimos campafas de chequeo preventivo para todos los estudiantes.
Cuando lo solicitan se les incluyen nuestro medio es informar por un correo
electronico masivo informar lo que se va a hacer, entonces si se inscriben
estudiantes los incluimos sin restriccion, se han llegado hacer hasta citologias.

P: ¢ Como trabajan con la ARL?

R: Tenemos una relacion todo el tiempo, comunicacion constante, igual
establecemos el cronograma de trabajo anual y estamos haciendo las actividades,
entonces por ejemplo, mira es que vamos a hacer las actividades ahorita en mayo
entonces desde ahora la programamos, para tal dia, quién es el proveedor, qué
necesitamos, le hacemos la logistica internamente, hacemos reuniones
bimensuales no solamente con la ARL sino también con DELIMA MARSH que
ellos nos hacen el seguimiento de prestacion de servicio.

P: ¢ Pero como auditoria?

R: Lo que pasa es que como las ARL trabajan con porcentaje de retribucion
entonces lo que hace DELIMA MARSH es que te dice, bueno usted esta pidiendo
tal nimero de vacunas para tétano, entonces esto vale X plata que corresponda a
la retribucién que ellos nos deben dar, entonces la sumatoria de las actividades
nos debe dar eso, si de pronto en enero planteamos un cronograma de
actividades y decimos a estas alturas, no es que mi riesgo yo quiero cambiar esta
actividad por esto o por esta camparfia, entonces DELIMA lo que dice es que, a
bueno nosotros costeamos por ejemplo horas de capacitacién de que vale tanto
por horas de campafia que vale tanto, entonces lo modifican por la retribucién, y
DELIMA nos hacen esa gestion.

P: ¢La ARL tiene algun modelo especifico para Universidades?

R: Ellos tienen un modelo genérico para todas las empresas, es mas creo que
ninguna empresa tiene un modelo que diga yo voy a aplicar un modelo de
construccién a la obra de construccion. Y es que cada ARL tiene un borrador
diferente. ¢ T4 lo que esperas es que se monte como una guia técnica?

P: Es una guia para el sector especifico, como tu decias el sector construccion
tiene una amplia gama de normas muy detalladas, donde hay mas dedicacién al
cuidado del cumplimiento de la norma, aunque en las universidades el riesgo es
minimo si seria bueno que todas las guias tuvieran el mismo comportamiento de
salud ocupacional para garantizar el cumplimiento de toda la norma, cémo no hay
ese modelo muchas veces las Universidades qué hacen, ajustan lo que tienen a
la ley a lo que le corresponde a una empresa de servicios, y quiza vaya mas alla a
lo que dicen las normas internacionales y las aplican.
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