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1. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

Teniendo en cuenta que el aumento de los diferentes procesos de industrializacion y
globalizacion de la economia exigen unos estdndares mas altos de calidad, la
Seguridad y Salud en el trabajo se ha convertido en un valor agregado o una pieza
clave para alcanzar certificaciones, abrir mercados, trabajar con estandares
internacionales y cumplir con la normatividad tanto nacional como internacional.

Con base a lo anterior, al exigir mayor productividad se ha incrementado el nivel de
estrés en los trabajadores, tomando fuerza el estudio, valoracién y prevencion de los
Riesgos Psicosociales a nivel laboral.

Para ello, es necesario entender que el estar en un entorno laboral genera
vulnerabilidad del trabajador ante los factores de riesgo presentes en el lugar de
trabajo. Estos se pueden ver exacerbados por la presencia de factores ambientales,
familiares y personales, que aunque son inherentes a los seres humanos en el
proceso de desarrollo, de no ser controlados, afectan directamente la salud de los
empleados.

En Colombia, la observacion sistematica de los procesos de interaccion de un
trabajador con su puesto de trabajo, han llevado a reconocer la presencia de los
riesgos psicosociales y, como éstos afectan los niveles de produccion. Para
beneficio tanto del trabajador como de las empresas, el Ministerio de la Proteccion
Social, expide la Resolucién 2646 de 2008, “por la cual se establecen disposiciones
y se definen responsabilidades para la identificacién, evaluacidén, prevencion,
intervencion y monitoreo permanente de la exposicion a factores de riesgo
psicosocial en el trabajo y para la determinacion del origen de las patologias
causadas por el estrés ocupacional” (1).

Por lo tanto, se considera pertinente el desarrollo de nuevos estudios sobre la
cronologia de la normatividad colombiana en cuanto a los riesgos psicosociales,
cémo esto ha incidido en el mejoramiento de la salud mental de los trabajadores y en
generar ambientes de trabajo saludables.



1.2  JUSTIFICACION DE LA PROPUESTA:

Desde el inicio de la industrializacion, se ha visto la necesidad de crear reglamentos
y directrices que den a los trabajadores unos lineamientos sobre cémo deben
realizar las labores de una forma organizada y segura para prevenir accidentes; pero
s6lo hasta ahora, estamos tomando conciencia de que la salud mental también debe
ser considerada como un aspecto importante a la hora de realizar lineamientos en
las empresas para evitar o mitigar los factores de riesgo psicosociales, puesto que
cada persona tiene habilidades, actitudes y aptitudes que inciden directamente en la
ejecucion del trabajo.

La salud mental en el ambito laboral ha ido cobrando mayor importancia a través del
tiempo gracias a los diferentes estudios que se han realizado sobre su implicacién
en la productividad y en la salud misma de las personas, lo que ha generado
cambios para que el entorno productivo sea mas seguro y aporten un mayor
bienestar a los trabajadores (2).

Afortunadamente en la actualidad, las condiciones de seguridad han cambiado. Por
ejemplo, las precauciones, conocimientos e implementos que deben tener los
trabajadores que realizan labores por encima de 1.5 metros de altura (3), tienden a
disminuir los riesgos en el momento de la ejecucion de dichas tareas.

Los cambios y mejoras aparecen poco a poco a medida que pasa el tiempo y que
surgen nuevas necesidades y problemas que solucionar y, tanto las empresas como
los gobiernos, van diseflando estrategias y normas que permiten corregir y
perfeccionar esas condiciones de mejoramiento.

Se considera necesario realizar una revision acerca del cambio que han tenido los
factores de riesgo psicosociales desde la normatividad en Colombia acerca de: qué
son; qué importancia y relevancia tienen; como y qué se debe hacer para prevenir
las sintomatologias asociadas a ellos. Con el fin de observar su estado y concluir
sobre si existe la necesidad o no; de hacer cambios o ajustes, en la legislacién para
que ésta, cada vez sea mas una herramienta de proteccion real para los
trabajadores colombianos.



1.3 PREGUNTA DE INVESTIGACION:

Conocer la cronologia de los aspectos normativos sobre riesgos psicosociales en
Colombia, ayuda a tener una perspectiva mas amplia y conocer los aspectos en los
gue debe mejorar la normatividad y su implementacion en las empresas con el fin de
mejorar la calidad de vida de los empleados.

2 OBJETIVOS

2.1 GENERAL:

Reconocer el comportamiento histérico del Riesgo Psicosocial en Colombia en los
ultimos veinte afios, para aportar procesos de aprendizaje sobre el tema, a través de
la revisién historica de la normatividad, la aparicién del estrés laboral como riesgo
expresado y las estrategias existentes para su prevencion.

2.2 ESPECIFICOS:

e Hacer una revision historica de como el concepto de Riesgo Psicosocial ha
variado en Colombia.

e Evidenciar como ha evolucionado la normatividad en Colombia sobre los
Factores de Riesgos Psicosociales.

e Identificar las respuestas fisioldgicas y psicolégicas (Riesgo Expresado) que
se presentan en la tabla de enfermedades laborales y su comportamiento
estadistico como consecuencia del Riesgo Psicosocial.

3 DISENO METODOLOGICO PRELIMINAR:

3.1 Enfoque metodoldgico de la investigacion:

Monografia



3.2 Tipo de estudio:

Monografia de Compilacion.

3.3 Poblacion de referencia:

No se trabajara con poblacién. Se utilizara la referencia bibliogréfica
existente para recopilar la informacion.

3.4 Variables preliminares:
e Historia.
e Normatividad.

e Enfermedades Profesionales vinculadas al Estrés.

4 MARCO TEORICO DE APROXIMACION AL TEMA:

4.1 HISTORIA DE LOS FACTORES DE RIESGOS PSICOSOCIALES

Para realizar la cronologia de los riesgos psicosociales en Colombia, es necesario
hacer un seguimiento de la normatividad existente mundial, ya que ésta es la que ha
generado los lineamientos normativos en el pais.

En 1950, el Comité Mixto de la Organizacién Internacional del Trabajo y la
Organizacién Mundial de la Salud (OIT-OMS) de Medicina del Trabajo define que el
objetivo de la medicina en el trabajo es:

“Mantener el mas elevado nivel de bienestar fisico, mental y social de
los trabajadores en todas las profesiones; prevenir todo dafio causado
a la salud de éstos por las condiciones de su trabajo; protegerlos en
su empleo contra los riesgos resultantes de la presencia de agentes
nocivos para la salud; colocar y mantener al trabajador en un empleo
gue convenga a sus aptitudes fisioldgicas y psicoldgicas y, en suma,
adaptar el trabajo al hombre y cada hombre a su trabajo” (4).



Si bien en la definicién anterior se nombran las aptitudes psicoldgicas, no se hace
referencia a los factores de riesgo psicosocial. Sin embargo, treinta y dos afios
después, (en 1982), el Comité Mixto de la OMS/OIT hace referencia a los riesgos
psicosociales a través de un estudio con la poblacién migrante en algunas partes del
mundo, sobre la incidencia de los factores psicosociales en la prevencion de
accidentes (5). Si bien en varios documentos se hace referencia a este estudio, no
es posible encontrar las conclusiones del mismo estudio. Sin embargo, sirve como
preambulo a la investigacion de los factores de riesgo psicosocial que realizé el
Comité Mixto el siguiente afio.

Siguiendo con lo anterior, y como parte de la preocupacion mundial por los factores
de riesgo psicosociales en el trabajo, en 1983 el Comité Mixto de la Organizacién
Internacional del Trabajo y la Organizacién Mundial de la Salud (OIT-OMS) agrupé
las investigaciones que se habian realizado sobre como éstos afectaban la salud de
los trabajadores.

Con estos antecedentes, entre el 18 y el 24 de septiembre de 1984, en Ginebra, se
llevdo a cabo la novena reuniéon sobre Medicina del Trabajo con el nombre de:
“Factores Psicosociales en el Trabajo: Naturaleza, incidencia y prevencion” (5). En la
introduccion, se presenta la industrializacién como la causante de la presencia de los
factores de riesgo psicosociales en los paises en desarrollo, presentandolos como
factores estresantes y trastornos derivados de los mismos, causando problemas
graves entre el 5 y el 10% de los trabajadores, teniendo consecuencias “a nivel
psicologico, fisioldgico y del comportamiento” (5).

En el mismo documento, se hace referencia al clima psicosocial, el cual esta
influenciado no solo por las condiciones internas de trabajo, sino también por la
estructura y las condiciones de vida de los trabajadores, las condiciones ambientales
y sociales el conjunto de problemas demograficos, econémicos y sociales (5).

El Comité Mixto define los factores psicosociales como la interaccion “entre el
trabajo, su medio ambiente, la satisfaccion en el trabajo y las condiciones de su
organizacion”, ademas de “las capacidades del trabajador, sus necesidades, su
cultura y su situacion personal fuera del trabajo”, que de acuerdo a la interpretacién
gue el trabajador haga de sus experiencias, pueden afectar su rendimiento en el
trabajo (5).

Asi mismo, el Comité también expresa que los factores psicosociales se presentan
como la percepcién que tiene el trabajador de su vida familiar, laboral y social, lo
gque hace que sea complejo entenderlo y estudiarlo, ya que no debe estar
directamente relacionado con el ambiente laboral para que éste se vea afectado.



El equilibrio entre las condiciones laborales y los factores humanos genera:
e Sensacion de confianza.
e Motivacion.
e Aumento en el rendimiento laboral.

Se categorizan los factores psicosociales en las condiciones del individuo, las del
medio laboral y las del entorno extra laboral.

Las individuales hacen referencia a:
e Las caracteristicas socio demogréficas.

e Las capacidades, limitaciones, experiencia y motivacién con respecto al
trabajo.

e “Valores, normas y estereotipos que determinan su percepcion, sus creencias
y aptitudes” (5) Las condiciones laborales son:

e Condiciones del trabajo

e Tareas realizadas y las consecuencias que éstas tienen en el trabajador como
la carga fisica y mental

e Modalidades de la gestion y del funcionamiento de la empresa
e Los cambios tecnoldgicos (5) .
Los factores psicosociales del entorno estan determinados por:
e Las consecuencias que trae el trabajo al entorno tanto familiar como social

e La situacion econdémica y el nivel educativo de las personas que conforman la
familia

e La situacion politica, econémica y social del pais (5).

Los factores psicosociales en el trabajo son resumidos por el Comité Mixto de la
OMS y la OIT en el siguiente gréfico:



LOS FACTORES PSICOSOCIALES EN EL TRABAJO
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Trabajo Trabajo

Grafico presentado en el informe del Comité Mixto de la OIT y la OMS (5).

El informe también hace referencia al impacto que los factores psicosociales tienen
en la salud de los trabajadores, dividiéndolas en:

e Fisiolégicas: Las hormonas suprarrenales, el sistema nervioso central y las
reacciones cardiovasculares.

e Psicoldgicas: Los trastornos psicosomaticos de los que se queja el trabajador
y los sintomas psicopatolégicos.

e Las reacciones de comportamiento: ElI rendimiento en el trabajo, el
absentismo y la movilidad laboral, el consumo excesivo de tabaco y de
alcohol y repercusiones fuera del medio de trabajo (5).

Los factores nombrados anteriormente, tienen como consecuencia problemas
persistentes de salud (Afecciones somaticas cronicas), riesgos psicosociales en el
trabajo y la salud mental, trastornos psicolégicos agudos: enfermedad psicégena
colectiva 'y Accidentes de trabajo (5).

El mismo texto, expresa que es necesario hacer una medicion de los factores
psicosociales en el trabajo, la satisfaccion del trabajador, los sintomas psicologicos y



somaticos, el bienestar subjetivo, los indicadores psicofisiolégicos y la evaluacion de
las caracteristicas del trabajo a través de diferentes métodos, para asi conocer las
cifras existentes e implementar las medidas necesarias tanto para la promocion y
prevencién, como para la mitigacion de las consecuencias ya nombradas en los
trabajadores y el entorno social (5).

Como ratificacion al informe realizado por el Comité Mixto de la OIT y la OMS, en
1986 la Organizacion Internacional del Trabajo definid los Factores de Riesgo
Psicosocial como “Las interacciones entre el contenido, la organizacion y la gestion
del trabajo y las condiciones ambientales, por un lado, y las funciones y necesidades
de los trabajadores, por otro. Estas interacciones podrian ejercer una influencia
nociva en la salud de los trabajadores a través de sus percepciones y experiencia”

(6).

En 1988, la OMS definié los factores psicosociales del trabajo como “aquellas
caracteristicas de las condiciones del trabajo, de la organizacion y los factores
emocionales vinculados al puesto de trabajo que afectan la salud de las personas a
nivel fisiolégico y psicologico” (7).

Diez afios mas tarde, a nivel mundial y, como consecuencia de los factores de
Riesgo psicosocial, se hace evidente el uso del término de Estrés laboral, que la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define como la “reacciéon que puede tener
el individuo ante exigencias y presiones laborales que no se ajustan a sus
conocimientos, gustos y aptitudes, y que ponen a prueba su capacidad para afrontar
la situaciéon” (8).

En Colombia, es solo hasta el afio 2007 que el Ministerio de la Proteccion Social a
través de “Primera Encuesta Nacional de Condiciones de Salud y Trabajo en el
Sistema General de Riesgos Profesionales” (9), que se presenta la percepcion que
tienen los trabajadores sobre los riesgos psicosociales en el trabajo.

Esta encuesta, hace una primera aproximacion a los riesgos psicosociales a nivel
laboral, presentandolos no dentro de categorias, sino como aspectos que generan
carga psicoldgica (9).

En los resultados obtenidos en esta encuesta, mas del 50% de la poblacién tiene la
percepcién de que el trabajo repetitivo y la atencion al publico, son puestos de
trabajo con el mayor impacto a nivel mental, como lo muestra la siguiente grafica:
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| Expuestos
Factor de riesgo pslcosocial e

Afencidn directa de pdblco 658 80.5
Trabajo mondtono y repetitivo 457 4895
Responsabilidgades no claramenta definidas 309 334
MNa exislen pausas de rabajo sutarizadss 242 26.2
Impida parar cuando se guiars 230 249
Mucho trahajo can poco tiempa para reslizarlo *lv 229 24 8 |
Lo gue se espera de mil an el rabajo cambla constantemeants 170 18.4
Trabap muy dificil 84 8.1
Acost por parle de supsnoras a7 B2
Acoso por companeros de Irabajo 38 42
Acoso de subardinados a directivos 28 | ao

Tabla presentada en “Primera Encuesta Nacional de Condiciones de Salud y Trabajo
en el Sistema General de Riesgos Profesionales” (9).

La encuesta, también hace referencia a la presencia de los factores individuales
como determinantes en el desempefio positivo 0 negativo de los trabajadores en las
empresas. Sin embargo, los factores externos aumentan el riesgo psicosocial,
especialmente el tiempo utilizado en el traslado desde su casa al lugar de trabajo,
ademds de la violencia presente en la zona donde esta ubicada la empresa (9).

Un afio méas tarde, en el 2008, el Ministerio de Proteccién Social presenta la
Resolucion 2646 “por la cual se establecen disposiciones y se definen
responsabilidades para la identificacion, evaluacion, prevencion, intervencion y
monitoreo permanente de la exposicion a factores de riesgo psicosocial en el trabajo

y para la determinacién del origen de las patologias causadas por el estrés
ocupacional” (10).

4.2 NORMATIVIDAD Y RIESGO PSICOSOCIAL:

En Colombia se comenzé a hablar de riesgo y salud en el trabajo a partir del afio
1915 con la Ley 57 (11) que surge como consecuencia a las condiciones precarias y
pocos seguras que se presentaban para los trabajadores; como respuesta a esta
necesidad, se buscé la forma de poderle brindar una proteccién al trabajador
durante su jornada laboral o el tiempo que le llevara ejecutar su labor. Es asi como
se da origen a la creacion del Ministerio de Trabajo, Higiene y Prevision Social y de
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la Economia Nacional en 1938, logrando forjar el cédigo sustantivo del trabajo en
1950 donde encontramos la carta de navegacion que deben tener los empleadores
para con sus empleados. Pasando un poco de largo en la historia, en 1989, unas 7
décadas después de que en Colombia se comienza a trabajar por el bienestar fisico
de los empleados, comenzamos a hablar de riesgo psicosocial y a darle verdadera
importancia a este.

Buscando proteger a los trabajadores de las consecuencias que pueden ocasionar
los factores de riesgos psicosociales en cualquier parte del mundo, se han ido
aprobando distintas leyes y normas con el fin que los trabajadores estén protegidos
de estos factores de riesgo a los que se encuentran expuestos y asi poder prevenir
enfermedades o accidentes laborales. Esta normatividad sirve como guia para que
los empleadores puedan realizar un adecuado acompafiamiento a sus empleados y
poder brindarles un entorno laboral donde puedan realizar sus funciones sin verse
afectados por estos riesgos psicosociales.

A nivel mundial, la OIT por su caracteristica de organizacion presenta propuestas
denominadas convenios, con lo que se busca una mayor prevencion de los riesgos
psicosociales. En estos convenios se pueden encontrar algunos como:

El Convenio numero 100 sobre igualdad de remuneracion (1951), introduce el
concepto de “trabajo de igual valor” para corregir la discriminacién salarial indirecta
fruto de las diferentes valoraciones que se hacen de los puestos de trabajo
masculinizados y feminizados. Expresa, ademas, la necesidad de realizar
“valoraciones objetivas de los puestos de trabajo” que permiten, ademas de
equilibrar la remuneracion, analizar los componentes y condiciones del trabajo, lo
gue facilita la prevencion de riesgos laborales” (12).

El Convenio numero 111 sobre la discriminacion en el empleo y la ocupacion (1958)
tiene como objetivo: “eliminar cualquier tipo de discriminacion y establece para ello la
obligacion de garantizar la igualdad de trato y de oportunidades en el empleo y en
las diversas ocupaciones, asi como en las condiciones de trabajo” (13).

Teniendo en cuenta lo anterior, la OIT propone convenios para esta poblacion
trabajadora que cuenta con familia. Algunos de estos convenios son:

El Convenio nimero 156: “se enmarca en la normativa de la OIT sobre igualdad de
oportunidades y de trato”. Reconoce:

e Los problemas y las necesidades particulares que enfrentan quienes tienen
responsabilidades hacia los hijos e hijas a su cargo.

12



e Las responsabilidades que tienen y con otros miembros de su familia directa
gue de manera evidente necesiten su cuidado o sostén.

e Cuando tales responsabilidades limiten sus posibilidades de prepararse para
la actividad econdémica y de ingresar, participar y progresar en ella.

e Insta a los Estados a desarrollar servicios comunitarios, publicos y privados de
asistencia a la infancia y a las familias” (14).

Como complemento de este convenio también encontramos la recomendacion
“namero 165 donde especifica medidas de apoyo como la reduccion de la jornada de
trabajo y la flexibilidad de horarios” (14).

En la propuesta de la OIT “Factores de riesgo psicosociales en el trabajo:
Naturaleza, incidencia y prevencién” (5) presentada en Ginebra en 1982, se
encuentran recomendaciones sobre los horarios de las jornadas laborales diurnas y
nocturnas sobre quiénes son las personas ideales para estas jornadas segun la
edad, también se pueden ver recomendaciones acerca del abuso laboral y muchas
otras mas recomendaciones que hacen referencia a los factores de riesgos
psicosociales.

Se evidencia también, que los factores de riesgos psicosociales no son exclusivos
de un entorno laboral o de unas funciones especificas en un puesto de trabajo.
Cualquier persona que desempefie una tarea o funcién dentro de su trabajo tanto en
jornada laboral como fuera de esta se puede ver afectado por los factores de riesgo
psicosociales.

Como un primer paso en la basqueda de proteger y generar un bienestar para los
trabajadores, fueron aprobadas diferentes leyes que buscaban cumplir con este
objetivo. Pero estas leyes tenian algo en comun, que solo se buscaba proteger a los
trabajadores de lesiones fisicas que pudieran ser ocasionados como consecuencia
de su labor. Ahora la legislacion, ha trascendido de una forma tal que no solo busca
el bienestar fisico de los empleados sino el bienestar mental de estos.

Por eso en Colombia, en las ultimas décadas, han sido probadas unas leyes que
buscan precisamente eso, proteger a todo colombiano que realice una labor de los
factores de riesgos psicosociales.

En 1989 con la Resolucién 1016 y a partir de esta, se observa una normatividad que
comienza a hablar sobre la identificacion de riesgos psicosociales como lo son el
Articulo 11: “Identificar los agentes de riesgos fisicos, quimicos, biolégicos,
psicosociales, ergondmicos, mecanicos, eléctricos, locativos y otros agentes
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contaminantes, mediante inspecciones periddicas a las areas, frentes de trabajo y
equipos en general”. Y el Articulo 12: “Disefiar y ejecutar programas para la
prevencion y control de enfermedades generadas por los riesgos psicosociales” (15).

En el aflo de 1994 publican el Decreto 1295 (16), por el “cual se determina la
organizacion y administracién del Sistema General de Riesgos Profesionales.” Con
la cual se crea en un ente administrativo que velara por la prevencion y la atencion
gue requieran los empleados colombianos a causa de una enfermedad laboral o un
accidente de trabajo. También en este afio se aprueba la primera tabla de
enfermedades laborales en la cual se comienza a aparecer el estrés laboral como
una enfermedad profesional. En la actualidad, esta tabla ha sido remplazada por la
gue propone el Decreto 1477 de 2014 del Ministerio del trabajo de Colombia donde
se describe la nueva tabla de enfermedades laborales para el sistema general de
riesgos laborales; En la seccién 1 en el numeral 4 se aborda el grupo de agentes
psicosociales en el cual se establecen las enfermedades originadas por estos como
pueden ser las siguientes: “Estados de ansiedad y depresién, Infarto del miocardio y
otras urgencias cardiovasculares, Hipertension arterial, Enfermedad acido péptica
severa o Colon irritable” (17).

Continuando con la legislacion referente a los riesgos psicosociales, se encuentra el
Decreto 1010 de 2006, por medio del cual se adoptan medidas para prevenir,
corregir y sancionar el acoso laboral y otros hostigamientos en el marco de las
relaciones de trabajo. Como se ve en el Articulo 1: “La presente ley tiene por objeto
definir, prevenir, corregir y sancionar las diversas formas de agresion, maltrato,
vejamenes, trato desconsiderado y ofensivo y en general todo ultraje a la dignidad
humana que se ejercen sobre quienes realizan sus actividades econémicas en el
contexto de una relacion laboral privada o publica” (18).

En el 2008 con la Resolucion 2646, se organiza y se busca proteger a los
empleados de los riesgos psicosociales que puedan aparecer en las diferentes
organizaciones y empresas en nuestro contexto colombiano (1).

Esta resolucién entrega la ruta a seguir para abordar los factores de riesgo
psicosocial como lo son la “Identificacién, evaluacién e Intervencion de los factores
psicosociales en el trabajo y sus efectos, , determinacion del origen de las patologias
presuntamente causadas por estrés laboral” (1). Adicionalmente, a esta resolucion,
que brinda un norte de cémo deben ser abordados los factores de riesgos
psicosociales en Colombia, el Ministerio de la Proteccion Social ha desarrollado una
bateria que permite realizar las mediciones de estos factores de riesgo en los
distintos puestos de trabajo y empresas en el territorio colombiano (19).
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Para el afio 2012 y, teniendo como punto de partida la Ley 1010 de 2006 (18) que
busca controlar el acoso laboral, se da inicia a la creacién de los comités de
convivencia que seran los encargados de regular todo acto de acoso laboral que se
presente en las empresas colombianas como lo dictan los Decretos 652 (20) y 1356
(21) en los que encontramos la forma en que se deben constituir dichos comités y
las funciones de estos.

En este mismo afo, se aprueba la Ley 1562 que define que la seguridad y salud en
el trabajo “Tiene por objeto mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo,
asi como la salud en el trabajo, que conlleva la promocién y el mantenimiento del
bienestar fisico, mental y social de los trabajadores en todas las ocupaciones” (22).

En el afio 2013, el Ministerio de Proteccion Social crea la Ley 1616 de Salud
Mental, que en el Articulo 9 le exige a las Administradoras de Riesgos Laborales
(ARL) acompafiar a las empresas en “el monitoreo permanente de la exposicion a
factores de riesgo psicosocial en el trabajo para proteger, mejorar y recuperar la
salud mental de los trabajadores” (2).

En el afio 2014, se aprueba la Decreto 1443 que es la que da las pautas para la
implementacion del sistema de gestion da la seguridad y salud en el trabajo (SG-
SST) que presenta la propuesta de un sistema el cual sera el encargado de vigilar y
supervisar los aspectos relacionados con la seguridad y salud en el trabajo
siguiendo el ciclo PHVA (Planear, Hacer, Verificar y Actuar) (23).

En el contexto de un pais como Colombia, donde el cumplimiento de la normatividad
relacionada a la seguridad y salud en el trabajo ha sido poco, el Decreto 1443
presenta una guia sobre como se debe llevar un adecuado sistema de gestidén en
seguridad y salud en el trabajo (SG-SST).

En el capitulo 6 de esta norma, donde se habla sobre la planificacion del (SG-SST),
se retoma el tema de la evaluacion que se debe realizar para medir variables
psicosociales permitiendo realizar un adecuado programa de prevencion vy, si es del
caso, tomar medidas de control para contener y disminuir estas variables (23).

Esta evaluacién de factores de riesgo psicosociales debera ser realizada por el
empleador anualmente.

Como se puede ver en los ultimos afios, la preocupacién por una adecuada salud
mental en los trabajadores de Colombia y del mundo, ha ido creciendo
considerablemente y, como consecuencia de esta preocupacién, también se ha
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visto un incremento en la normatividad, con lo que se busca prevenir las
enfermedades laborales originadas por éstos.

4.3 FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIALES

A la hora de hablar de factores de riesgo psicosociales se encuentran muchas
definiciones de distintos autores. En este caso, se usara la definiciéon de la OIT en su
serie de seguridad, higiene y medicina del trabajo # 56 de 1984:

“Los factores psicosociales en el trabajo consisten en interacciones entre el trabajo,
su medio ambiente, la satisfaccion en el trabajo y las condiciones de su
organizacion, por una parte; y por la otra, las capacidades del trabajador, sus
necesidades, su cultura y su situacion personal fuera del trabajo, todo lo cual, a
través de percepciones y experiencias, pueden influir en la salud y en el rendimiento
y la satisfaccion en el trabajo” (5).

Teniendo en cuenta esta definicion, se puede decir que los factores de riesgos
psicosociales pueden llegar a ser dificiles de identificar porque estan sujetos a
multiples variables; aunque es de resaltar que una gran parte de estas variables
provienen del entorno laboral como puede ser la carga laboral, los turnos de trabajo,
hasta el mismo puesto de trabajo en si, a pesar de que estos factores de riesgo
pueden estar directamente relacionados con la labor de la persona, existe un factor
subjetivo como lo es la historia de vida. Cada individuo, donde gracias a las
experiencias vividas en el trascurso de la vida, pueden generar o desarrollar
mecanismos protectoras a ciertos factores de riesgos psicosociales. Se puede
presentar casos donde la misma tarea es ejecutada por dos personas con una
historia de vida distintas y, a pesar de ser la misma tarea, expuestos a los mismos
riesgos psicosociales como puede ser una elevada carga laboral y un ritmo de
trabajo elevado, se puede dar el caso que uno de los dos empleados genere un
estrés como consecuencia de su funciones y el otro no.

Por eso es importante tener claro una definicion y tener conocimiento de que, a
pesar de que existe el imaginario de que al riesgo solo se esta expuesto durante la
jornada laboral, en el caso de los factores de riesgo psicosociales también existe
exposicion fuera de la jornada laboral, por eso se hablan de factores de riesgo
intralaborales y extralaborales.

Los factores de riesgo extra laborales, como su nombre lo indica, es a los que
podemos estar expuestos fuera de nuestro lugar de trabajo y que pueden ser
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inherentes a nuestra historia de vida. En este grupo podemos encontrar la forma en
gue nos relacionamos con nuestros pares, la armonia de la dindmica familiar,
también se puede ver una relacion marcada con la historia econémica de los sujetos,
la forma en que la persona se percibe a si misma y sus logros alcanzados, entre
otros.

Por otro lado, los factores de riesgo intralaborales, estan sujetos a nuestro entorno
laboral y el desarrollo de nuestras funciones laborales. Dentro de este grupo se
encuentran:

Factores de riesgo psicosociales

Factores del entorno y del puesto de trabajo

- Carga de trabajo excesiva (exigencias psicoldgicas)

- Jornadas largas v horarios irregulares o extensos de trabajo
- Mal diserio dell entorno y falflta de adapracidn ergondmica
- Falta de auronomiia v controd en fa realizacidn de tareas

- Ritmo de rabajo elevado

- Falta de claridad en las fundones

Factores organizativos
- Supenvisicn vy estilos de direcoidn inadecuados

- Estructura orgamizativa deficiente y ausencia de rrabajo en
SFLIE

- Falta de apoyo social

- Clirma v cultura ovganizativa

- Ausencia de cultura de prevencicon de riesqos

- Salario insuficiente v valoracicin inadecuada de puestos de tro-
bajo

- LT~ T o P Tl [T

Relaciones en el trabajo

- Acoso sexual

- Acoso laboral o mobbing

- Wiclencia laboral

Seguridad en el empleo y desarrollo de carrera profesional

- Inseguridad sobre el futuro en la empresa

- Difficuitad o imposibifidad de promociondarse v desarroliar ca-
rrera

Carga total de trabajo

- Dobile jornada: interaccicn de demandas familiares y labarales

- Descanso insuficierte

Fuente: Adaptado de Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo
de la OIT.

Imagen tomada de la Hoja Informativa: Género, Salud y Seguridad en el Trabajo
(24).

A pesar de que en esta lista se observan varios factores de riesgo psicosociales
intralaborales, se han identificado 5 grupos de factores de riesgo con mayor
prevalencia.

e Exceso de exigencias psicoldgicas del trabajo.
e Falta de control, influencia y desarrollo en el trabajo.
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¢ Falta de apoyo social y de calidad de liderazgo.
e Escasas compensaciones del trabajo.
e Doble jornada (24).

En la primera encuesta centroamericana de condiciones de trabajo y salud (OISS)
de 2011 que se llevé a cabo en 6 paises que fueron: Costa Rica, Honduras, El
salvador, Nicaragua, Guatemala, y Panama, el resultado mostr6 un mayor indice de
prevalencia en las mujeres que en los hombres para algunos de los principales
factores de riesgo psicosocial, mientras que los hombres tuvieron mayor prevalencia
en los grupos de riesgo de seguridad y riesgos higiénicos.

Como conclusion de la encuesta, se indico “La importancia de prestar atencion a las
condiciones de trabajo derivadas de la organizacion y las relaciones en el trabajo
cuando se trata de entender la particular situacion de las mujeres en el trabajo y el
impacto de éste en su salud” (24).

4.4 RIESGO EXPRESADO: ENFERMEDAD LABORAL CAUSADA
POR EL ESTRES:

En la teoria propuesta por Hans Selye se entiende el estrés como “una respuesta no
especifica del organismo” (25), que es necesaria para sobrevivir, y que se convierte
en factores de riesgo cuando es aguda y prolongada, causado por la dificultad del
individuo adaptarse a los estimulos. Dicho de otra forma, el estrés es un impulso que
obliga al cuerpo a generar una reaccién y que se convierte patolégico en la medida
gue supera la capacidad del mismo para responder.

El numeral 42 del Decreto 2566 de Colombia, enumera las patologias causadas por
el estrés en el trabajo como las siguientes:

e Estados de ansiedad y Depresion.

e Infarto del miocardio y otras urgencias cardiovasculares.
e Hipertensién arterial.

e Enfermedad acido péptica severa o Colon irritable” (26).

Estas enfermedades son ocasionadas por dosis altas o permanentes de estrés, éste
entendido como una respuesta ante un estimulo.

En la siguiente tabla se pueden observar los sintomas del estrés.
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SINTOMAS FISICOS SINTOMAS SINTOMAS

PSICOLOGICOS CONDUCTUALES
Insomnio Ansiedad Hipersensibilidad
Fatiga Pérdida de la memoria Ira
Reduccion de la | Confusion Retraimiento/comportamiento
inmunidad ante evasivo

infecciones Desmotivacion

Propension a arriesgarse

Presién arterial elevada | Frustracion

dad d Ausentismo
Dolor en el pecho Qeseo 0 necesida €
aislarse Abuso de las drogas o el
Sed ) alcohol
Inseguridad
Trastornos de peso o Impaciencia
Pesimismo
Aumento del colesterol » Problemas con las relaciones
Depresion

_ interpersonales
Trastornos de la piel

Cambios de humor
Dolor de espalda

. - Juegos de azar
Pérdida de la libido

Promiscuidad
Dolor de cabeza

Fuente: Brun, 2005 (25)

La guia de formador “SOLVE”: Integrando la promocién de salud a las politicas de
SST en el lugar de trabajo”. Revela estudios sobre la incidencia del estrés y los
factores de riesgo psicosociales en el mundo. Abordando las principales
enfermedades derivadas de estos, la presion arterial elevada alta. “La presion
arterial alta es una afeccion grave que puede causar enfermedad coronaria
(conocida también como enfermedad de las arterias coronarias), insuficiencia
cardiaca, accidente cerebro vascular (derrame cerebral), insuficiencia renal y otros
problemas de salud” (27).

Las personas que estan expuestas a factores de riesgos estresantes en sus
ambientes laborales pueden desarrollar problemas de presion alta y problemas
cardiacos, generados por una sobrecarga a su sistema el cual no posee suficientes
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http://www.nhlbi.nih.gov/health-spanish/health-topics/temas/cad/
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/heartfailure.html
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/heartfailure.html
http://vsearch.nlm.nih.gov/vivisimo/cgi-bin/query-meta?v:project=medlineplus-spanish&query=accidente+cerebrovascular&x=61&y=25
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/kidneyfailure.html

herramientas para afrontar dichos agentes estresores. En algunas investigaciones se
ha encontrado una directa relacién entre los factores estresantes y la deficiencia de
los mecanismos de control (27).

Entre los principales grupos de enfermedades causadas por el estrés laboral se
encuentran las siguientes:

4.4.1 Padecimientos cardiacos:

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), se calcula que 17.1
millones de personas murieron por enfermedades cardiovasculares en 2004, lo cual
representa 29 por ciento de las muertes totales. De dichos fallecimientos, se calcula
gue 7.2 millones se debieron a cardiopatia coronaria y 5.7 millones se debieron a
derrame cerebral (Accidente Cerebro Vascular —AVC-). Hacia 2030 casi 23.6
millones de personas moriran de enfermedades cardiovasculares, principalmente de
cardiopatia coronaria y de AVC (23).

La Red Europea del Corazdon (EHN, siglas en inglés) publicé una revision de las
publicaciones cientificas en las que se habla de la incidencia de él estrés en la vida
laboral como un factor de riesgo para los ataques al corazén, explicando que un
factor de riesgo importante era la combinacion de un alto nivel de exigencia, falta de
control y falta de apoyo social. El riesgo de infartos de miocardio atribuibles al estrés
en hombres, resulto ser tan significativo como el atribuible al habito de fumar (28).

4.4.2 Agotamiento emocional (Sindrome de Bournout):

Este sindrome, también conocido como desgaste profesional, suele encontrarse en
personas que tienen alto contacto con otras personas, turnos excesivamente largos,
con deficientes remuneraciones econdmicas 0 ambientes laborales hostiles, se
presenta con altos niveles de agotamiento, sensaciones de desesperanza,
sentimientos de impotencia e ineficacia (29).

4.4.3 Trastornos mentales:

La ansiedad y la depresion son trastornos del estado del animo que muy
frecuentemente estan asociados a sintomas de impotencia e incapacidad para
sobrellevar una carga o realizar una tarea (31).

El ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia llevé a cabo en el afio 2012
la “Il Encuesta nacional de condiciones de seguridad y salud en el trabajo en el
sistema general de riesgos laborales”, de la cual se obtienen los siguiente datos en
materia de salud mental (9):
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Trastornos mentales: los resultados evidencian un Incremento del 43% entre 2009 y
2012 en el reconocimiento de eventos derivados principalmente de la ansiedad y
depresion. En el caso del estrés laboral, el diagnostico de éste tiene poca
representatividad, puesto que se aclara que no es una enfermedad si no una
consecuencia. Muchos de los diagnosticos alli referidos son secundarios a
diagnosticos de base, como problemas osteomusculares o derivados de accidentes
de trabajo, debido a las limitaciones que genera para el desempeiio en las
actividades de la vida diaria, y por ende conlleva a tener restricciones en la
participacion en los diferentes roles de la persona, por lo que generalmente
aparecen Trastornos adaptativos y del comportamiento (30).

Aunque en la “ll Encuesta nacional de condiciones de seguridad y salud en el trabajo
en el sistema general de riesgos laborales” no se encuentra una relacion directa de
los problemas de salud como cardiopatias, cancer y otras enfermedades al estrés,
se ve un incremento de en los trastornos del estado de animo como depresion y
ansiedad, posiblemente generados por factores de riesgo asociados al ambito
laboral.

Gloria Villalobos en el documento “Vigilancia Epidemiolégica de los Factores
Psicosociales, Aproximacion Conceptual y Valorativa” (31) publica los siguientes
resultados:

Los datos aportados por 10 Administradoras de Riesgos laborales en Colombia,
correspondientes a los casos de enfermedades laborales generadas por estrés en el
trabajo, correspondientes al periodo 1994-2002 (primer trimestre), muestran 48
eventos calificados, de los cuales 44 (91%) fueron trabajadores hombres y 4 (9%)
mujeres. El 40% de los eventos ocurrieron en el personal de servicios de seguridad
del Estado (prisiones e inteligencia civil), le siguen trabajadores de distintas
empresas de servicios (financiero, energia, educacidén, comunicacion, servicios
temporales y vigilancia), que cobijan el 33% de los casos. En cuanto a las patologias
calificadas, llama la atencion que en el 40% de los casos se determind como estrés
postraumatico secundario a explosién y accidente de trabajo. Los demas casos
incluyeron episodios de depresién (6%), trastornos secundarios a secuestros (20%)
y crisis de ansiedad (30%) (31).

Es evidente que en Colombia existe un incremento en las afecciones que se
encuentran asociadas a factores estresantes, asi como cada dia se observa un nivel
de crecimiento econdmico muy acelerado que cada vez exige mas y mejores
respuestas.
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4.5 ESTUDIO FACTOR DE RIESGO PSICOSOCIAL: VIOLENCIA
LABORAL:

En Colombia se han realizado algunos estudios en problematicas relacionadas con
los factores de riesgos psicosociales, uno de estos estudios fue:

“Formas y consecuencias de la violencia en el trabajo” en el 2004 realizado por el
Ministerio de Proteccion Social, presenta la definicién de violencia en el trabajo y su
relacion con los factores de riesgo psicosocial.

De igual forma, la OIT, define la violencia en el trabajo como “Toda accion, incidente
0 comportamiento que se aparta de lo razonable mediante la cual una persona es
agredida, amenazada, humillada o lesionada por otra en el ejercicio de su actividad
profesional o como “consecuencia directa” de la misma” (32).

Se entiende por «consecuencia directa» un vinculo claro con el ejercicio de la
actividad profesional y se supone que dicha accién, incidente o comportamiento
ocurre posteriormente, dentro de un plazo de tiempo razonable” (32).

En el estudio “Formas y consecuencias de la violencia en el trabajo” se tomo6 una
muestra de 524 trabajadores divididos en cuatro sectores laborales que son sector
finanzas que retoma trabajadores bancarios, sector salud, sector trasporte que
retoma carga y pasajeros y el sector de la vigilancia privada. Este grupo poblacional,
se le aplicaron diferentes pruebas, entre ellas la bateria de riesgos psicosociales del
ministerio de proteccion social.

Algunos de los resultados obtenidos en este estudio son:

En la siguiente imagen se puede observar una comparacion entre los puntajes
obtenidos para los cuatro sectores del estudio en tres categorias de violencia:
violencia fisica, violencia sexual y acoso. Adicionalmente los cuatro sectores son
comparados con los resultados de las mismas mediciones en Europa en el afio
2000.
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En la siguiente imagen se puede observar el acoso psicolégico sufrido en los 4
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Algunas de las conclusiones que arrojo el estudio son las siguientes:

“La prevalencia de acoso en todos los sectores, reconocida a través de este estudio,
informa que es un fendmeno social importante que esta atentando contra la
seguridad y la salud en los ambientes de trabajo (19.8% para Colombia). Es de
anotar que la prevalencia hoy reconocida se estudié para un solo semestre del 2004,
y los datos de referencia con los cuales se compara y a partir de los cuales se afirma
la existencia importante en Colombia estan dados para un afio, lo que da a entender
gue el problema puede ser aun mayor de lo que se informa” (33).

“Importante para la vigilancia e intervencion de la violencia laboral buscar los
mecanismos de comunicacion y flujo de la informacién que garantice la
confidencialidad y el respeto por el agredido, pero a la vez se denuncie ampliamente
la existencia de las diferentes formas de la violencia, se haya concientizado a todas
las personas del conjunto laboral de manera que se rechace estas practicas y se
respalde la dignidad e integridad de las personas en el trabajo” (33).

La interaccion de forma agresiva a la que estan expuestos los trabajadores, el 9% de
las personas encuestadas, presentan secuelas expresadas en trastornos mentales
llevandolos a repetir las conductas agresivas, generando culpa, arrepentimiento o
resentimiento, “sentimientos que cierran el circulo de exposicion a la agresion y
pueden incluso ser favorecedores de alteraciones mas complejas sobre la salud
tales como depresion, sindrome de bournout, estrés y todos los sintomas fisicos de
éstos” (33).

Como consecuencia de este estudio se podria decir que esto dio pie a la aprobacion
de la Ley 1010 de 2006 que busca proteger a los empleados colombianos frente a
cualquier tipo de violencia en sus lugares de trabajo (18).

5 DISCUSION:

Al hacer una revisién de la historia de los riesgos psicosociales en el trabajo, los
documentos revisados hacen referencia al informe que presentd el Comité mixto de
la OIT y la OMS en 1984 sobre la conferencia “Factores psicosociales en el trabajo:
Naturaleza, incidencia y prevencion” (5). Desde que se presentd este informe,
Colombia tard6é 14 afios para generar una normatividad exclusiva sobre los factores
de riesgo psicosocial, a través de la Resolucion 2646 de 2008, que se ha ido
nutriendo con decretos y resoluciones tanto sobre la convivencia como en el acoso
laboral.
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Al hacer una revision de la Resolucion 2646 de 2008, ésta parece ser la sintesis del
informe presentado por la OIT y la OMS; sin embargo, no hace un reconocimiento a
las diferentes enfermedades tanto fisicas como mentales que pueden ser
desencadenadas por los factores de riesgo en el trabajo, y la intervencion esta
centrada en el acoso laboral, al igual que las normatividad siguiente.

Sobre el tiempo que se demoré Colombia en crear una normatividad sobre los
riesgos psicosociales se pueden hacer tres hipotesis.

1.

3.

La falta de documentacion sobre la historia de los riesgos psicosociales en
Colombia se puede presentar porque los estudios sobre el tema se han
centrado en reconocer la morbilidad de diferentes caracteristicas personales y
laborales con los efectos de los riesgos psicosociales a nivel laboral. Ademas
de que el informe que presentd el Comité mixto de la OIT y la OMS en 1984
sobre la conferencia Factores psicosociales en el trabajo: “Naturaleza,
incidencia y prevencion” (5), realiza una descripcion tan minuciosa del tema
gue sigue siendo vigente 31 afios después. Cabe anotar que Colombia ha
seguido las directrices de la OIT/OMS, que han tenido avances
representativos en el tema de riesgo psicosocial centrandolo en el estrés, tal
cual lo hace la normatividad Colombiana.

Presentar el estrés como Unica consecuencia de los factores de riesgos
psicosociales en el trabajo, probablemente se deba a que es el sintoma mas
visible y evidente, que en la mayoria de los casos es el detonante de
cualquier trastorno mental o fisico en las personas. Ademas, de que se
puede medir y es facil realizarle un seguimiento a través de respuestas
fisiol6gicas y cambios en el comportamiento de las personas en las empresas,
generando sistemas de vigilancia epidemioldgicas, que en algunos casos,
permite anticipar la respuesta que las personas pueden tener frente a eventos
estresantes en el lugar de trabajo.

Que Colombia se haya demorado 14 aflos en presentar una normatividad
exclusiva sobre los riesgos psicosociales, podria estar mas ligado a la
situacion politica, econémica y social del pais en ese lapso de tiempo, ya que
estuvo marcado por una “ola de violencia” que lo afect6 de manera
importante.

Que el pais centrara su atencion en la mitigacion de los efectos de la guerra, llevo a
gue la aparicion del término de riesgo psicosocial se presentara sélo en el ambito de
atencion a las victimas del conflicto armado, poblacion vulnerable y victimas de
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desastres naturales, lo que permitié que se diera una mirada hacia la importancia de
trabajar con la salud mental en la poblacién, incluso la trabajadora.

Es importante anotar que, en el afio 2006, los indices de violencia bajaron
notablemente, retornando las personas a los lugares de los que habian sido
desplazados y se inici6 la reparacion. Esto permitié que el Ministerio de Proteccién
Social pudiera enfocarse en otros temas, utilizando los aprendizajes obtenidos ante
esta situacién. Esto pudo llevar entonces a que el concepto de riesgo psicosocial
migrara del &mbito social al empresarial.

No es casual que solo en el afio 2007, se realizara la “Primera Encuesta Nacional de
Condiciones de Salud y Trabajo en el Sistema General de Riesgos Profesionales” y
se hace la primera referencia a los factores de riesgo psicosocial, realizando una
categorizaciéon de los mismos. Estos son: “Atencién directa al publico, trabajo
monaotono Yy repetitivo, responsabilidades no claramente definidas, no existen pausas
de trabajo autorizadas, impide parar cuando se requiere, mucho trabajo con poco
tiempo para realizarlo, lo que se espera de mi en mi trabajo cambia constantemente,
trabajo muy dificil, acoso por parte de superiores, acoso por compaferos de trabajo,
acoso de subordinados”. Al hacer una lectura de los factores de riesgo psicosocial
nombrados en la encuesta, se observa que no estan categorizados, pero si estan
direccionados a evaluar la carga mental que generan en el trabajador, que si bien el
informe no hace una descripcion sobre qué significa este término, si se puede
deducir que presenta como los factores de riesgo psicosocial se presentan como
factores estresantes dentro de las empresas.

Es probable, que esto le haya dado paso a que en la Resolucién 2646 de 2008, se
muestre el estrés como “Respuesta de un trabajador tanto a nivel fisioldgico,
psicologico como conductual, en su intento de adaptarse a las demandas resultantes
de la interaccion de sus condiciones individuales, intralaborales y extralaborales” (1).
Presentandolo como la Unica respuesta y al mismo tiempo el detonante de las
enfermedades laborales de los riesgos psicosociales en las empresas. Dejando asi
el estrés laboral o una enfermedad mental como causante de accidentes de trabajo,
tema en el que es necesario ahondar. Describe las condiciones de trabajo como
“Todos los aspectos intralaborales, extralaborales e individuales que estan presentes
al realizar una labor encaminada a la produccion de bienes, servicios y/o
conocimientos” (1).

Al reconocer que el estrés se presenta por la combinacion de elementos
intralaborales, extralaborales e individuales, se reconoce que el ser humano es
complejo y tiene diferentes matices que es necesario abordar para que exista un
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bienestar y factores de riesgo psicosocial protectores que eviten la aparicién de
consecuencias negativas tanto a nivel mental como fisico.

De acuerdo a lo anterior, es necesario implementar estrategias que estén
direccionadas a trabajar cada uno de los componentes expresados en los diferentes
factores de riesgo psicosocial, ya sean extralaborales, intralaborales e individuales.

En cuanto a la responsabilidad, la normatividad en Colombia es muy clara al dar
lineamientos para la identificacion, evaluacion, prevencion, intervencién y monitoreo
permanente de la exposicion a factores de riesgo psicosocial en el trabajo, pero es
claro que hace falta precision a la hora de hablar del como, aunque se habla de usar
pruebas estandarizadas y de la evaluacién y medicion deben ser realizadas por un
psicélogo que tenga licencia en seguridad y salud en el trabajo. En la actualidad, en
Colombia sélo hay una herramienta para la medicién de los factores de riesgo
psicosocial creada por el Ministerio de la Proteccion Social y la Universidad
Javeriana. Esta prueba estandarizada se encarga de medir el factor de riesgo
extralaboral, siendo el individual medido por una prueba de personalidad y el
intralaboral por diferentes encuestas que se deben realizar.

Sin embargo, es necesario generar nuevos instrumentos que permitan un
diagndstico completo ampliando la basqueda hacia factores de orden fisiol6gico,
anatomico y psicologico, creando equipos interdisciplinarios, lo cual debe ser
clarificado, por no decir exigido, garantizando asi que la informacion posea la mayor
veracidad posible.

Lo anterior, permitiria desarrollar politicas y ejecutar acciones en pro de prevenir la
mayor cantidad de enfermedades derivadas de la exposicion a estos riesgos; e
inclusive, puedan ser adoptadas como politicas publicas para el mejoramiento de
salud ocupacional a nivel nacional.

También es necesario, que al igual que existen protocolos para hacer evaluaciones
médicas, se creen protocolos para evaluar aspectos de la personalidad y el
comportamiento. En Colombia ya hay pruebas estandarizadas como el 16 PF que
evalla 16 factores de la personalidad, 5 derivados y 6 globales, que estan presentes
en todo el ser humano, mostrando cuales son los mas significativos en cada persona
pero también cuales pueden ser factores que afectan las respuestas frente al
entorno, como lo son la inseguridad y la ansiedad alta.

Es necesario desarrollar otros mecanismos, a parte de la ya mencionada bateria del
Ministerio, que nos permitan realizar evaluaciones del riesgo psicosocial, que
favorezcan su identificacion y por consiguiente, el desarrollo de un diagnostico
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preciso que le sirva a las empresas para desarrollar las politicas internas de
intervencion con el fin de aminorar los efectos, como trastornos mentales o
enfermedades fisicas que tengan el estrés como detonante.

Es importante aclarar que toda la normatividad colombiana establecida sobre los
factores de riesgo psicosocial esta reglamentada por el Ministerio de la Proteccion
Social, enunciandolo de forma implicita como un tema que afecta la salud del
trabajador, tanto fisica como mental.

Ahora, también se debe resaltar que todos hacemos parte de pequefios grupos que
conforman una gran sociedad y es responsabilidad de todos contribuir al buen clima
y buena salud para el beneficio de todos; por lo tanto, la buena salud mental de una
empresa se evidencia en la buena salud de sus empleados, que por consiguiente
impacta en sus hogares y en la sociedad.

Si bien la Resolucién 1016 de 1989 define los “riesgos psicosociales”, sélo es hasta
el afio 2008, con la Resolucion 2646 que se habla claramente la “identificacion,
evaluacion, prevencién, intervencion y monitoreo” de los riesgos psicosociales.
Analizando esta resolucion se comienza con la definicibn de los riesgos
psicosociales y cuales son los que se deben de tener en cuenta en los lugares de
trabajo. Adicionalmente, brinda un listado muy especifico sobre los factores de
riesgos existentes en las empresas y, a pesar de que la legislacién propone este
listado, muchos de los factores de riesgos psicosociales no son conocidos por los
empleadores y empleados. Estos factores de riesgos deberian ser socializados
durante los procesos de induccién o reinduccion, como son socializados los riesgos
fisicos donde se le presentan a los empleados los posibles riesgos que puede
presentar durante la ejecucién de su tarea; pero en la mayoria de los casos en
nuestro contexto colombiano, los trabajadores no tienen conocimiento que estos
factores existen y como protegerse de ellos, aunque a pesar de que, segun la
legislacion, propone que a la hora de intervenir los riesgos psicosociales estas
intervenciones se deben de realizar con las personas directamente interesadas o
afectadas.

Por lo tanto, la salud mental de los trabajadores se debe convertir en un objetivo
primordial de las empresas, generando estrategias de vigilancia, monitoreo y
prevencion de la aparicion de trastornos mentales los empleados.

En cuanto a la prevencion, la legislacion solo propone medidas preventivas
referentes al acoso laboral sin tener en cuenta los otros factores psicosociales que
tiene identificados, incluso, dejando de lado al estrés que se convierte en una
amenaza o desencadenante para la aparicién de trastornos mentales.
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6 CONCLUSIONES

La ultima década, Colombia se ha caracterizado por crear una normatividad
efectiva en cuanto a la proteccion de la poblacion trabajadora, tanto vinculada
a la empresa como independiente. Como se ha, es posible evidenciar como
desde la aparicion de la Resolucion 2646 en el afio 2008, la vigilancia de los
factores de riesgo psicosocial se ha nutrido a través de decretos y
resoluciones.

Es necesario generar acciones que promuevan el desarrollo de programas de
vigilancia epidemiolégica de los riesgos psicosociales en las empresas. Esto
permite implementar nuevas herramientas de prevencion y la mitigacion de
los efectos colaterales del bajo control de los riesgos psicosociales, como lo
son trastornos mentales y enfermedades fisicas ya nombradas en la tabla de
enfermedades.

Se considera el estrés como la Unica respuesta de los trabajadores a los
riesgos psicosociales y de igual forma, como el Unico desencadenante de
trastornos de ansiedad, depresion y ciertas enfermedades fisicas.

Frente a la normatividad colombiana, es importante crear una norma que
reglamente todo el ejercicio profesional de los psicologos en las empresas,
para mitigar el efecto y las consecuencias derivadas del estrés generado en el
entorno laboral.

Referente a los factores de riesgo psicosociales intralaborales, es necesario
retomar todos los aspectos tenidos en cuenta en la Resolucién 2646 de 2008.
Estos factores no solo van direccionados al acoso laboral; por lo tanto, la
gestion organizacional y las estrategias que se planean y ejecutan a nivel
empresarial deben gestionar el bienestar de los trabajadores dentro de la
empresa, evitando asi la aparicibn de respuestas fisicas y mentales que
generen ausentismo, incapacidades y enfermedades laborales que afecten
tanto el rendimiento del empleado como la rentabilidad de la empresa.

Si bien todos los factores de riesgo psicosociales extralaborales no pueden
ser controlados por la empresa, si se pueden hacer ajustes en aras de
mejorar las condiciones laborales, como horarios laborales flexibles,
transporte desde el lugar de trabajo hasta las empresas, asegurar la afiliacion
a seguridad social, promover diferentes actividades para el aprovechamiento
del tiempo libre y la pertenencia a redes sociales.
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En cuanto al riesgo psicosocial individual, es importante hacer vigilancia de
las caracteristicas de personalidad de los trabajadores, tanto de los
antecedentes personales como familiares de enfermedades fisicas y
mentales. El uso de exdmenes de ingreso es un punto de partida para
determinar en qué estado llega el futuro empleado y si es pertinente su
ingreso, asi como también lo es la visita domiciliaria, en la cual se obtiene
informacion valiosa sobre su entorno y, también es necesario el uso de
herramientas como el coaching y la asesoria psicolégica individual para que
los empleados puedan trabajar sobre las situaciones personales que les
generan molestias y pueden afectar el rendimiento laboral.

Es necesario vincular los programas de vigilancia y control que ejecutan las
empresas con la legislacion y las politicas sobre el cuidado de la salud
mental, con las directrices y el rol de asesor que tienen las ARL en materia
de prevencién de los riesgos psicosociales.

La revision minuciosa de la normatividad de los factores de riesgos
psicosociales en Colombia, permite conocer tanto los avances como las
falencias que se presentan en la normatividad y su implementacién en las
empresas, evidenciando asi las consecuencias que tiene el estrés en la salud
fisica y mental de los trabajadores.
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