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1. OBJETIVO

Definir los lineamientos para realizar los exámenes ocupacionales de ingreso, periódicos y de egreso de los trabajadores de AGUAS DEL HUILA S.A E.S.P, y así llevar un control de las condiciones de salud de los mismos, que garantice un óptimo desempeño en su labor.

2. [bookmark: _Toc169751846]ALCANCE

Este procedimiento abarca desde la solicitud del examen médico finalizando con la reubicación laboral, y es aplicable a todos los trabajadores de la organización.

3. RESPONSABILIDADES: 

3.1. ALTA DIRECCIÓN:

· Garantizar los recursos necesarios para contratar un servicio médico especialista que lleve a cabo la realización de exámenes médicos ocupacionales a la población trabajadora.

· Analizar los resultados de dichos exámenes para implementar medidas de control según se requieran.

· Verificar que los exámenes médicos ocupacionales sean realizados de manera oportuna según lo establecido por la ley.

3.2. RESPONSABLE DEL SG-SST: 

· Garantizar la ejecución de los exámenes médicos ocupacionales requeridos para todos los empleados del albergue de acuerdo a la vinculación laboral y la exposición a factores de riesgo en cada cargo.

· Verificar que cada evaluación sea realizada por personal idóneo, calificado y competente. 

· Mantener las estadísticas actualizadas correspondientes a los exámenes médicos ocupacionales.

· Analizar la información de salud del personal evaluado y definir planes de acción en conjunto con el médico ocupacional.

· Desarrollar y hacer seguimiento a los Sistemas de Vigilancia Epidemiológica, según los resultados del diagnóstico de salud de la población trabajadora.


3.3. GESTIÓN DE TALENTO HUMANO: 

· Notificar al responsable del SG-SST con antelación los procesos de ingreso, promoción y retiro de personal.

· Realizar la solicitud de los exámenes de ingreso y egreso cuando apliquen de acuerdo al vínculo contractual del trabajador.

· Notificar al trabajador acerca de la realización del examen médico ocupacional indicando recomendaciones, fecha y lugar donde será realizado. 

· Garantizar la conservación de los resultados de los exámenes médicos ocupacionales en el periodo que exige la ley.

· Revisar y hacer seguimiento al cumplimiento de las observaciones, restricciones o recomendaciones de los conceptos de aptitud, emitidos por el médico especialista.



3.4. SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL:


· Dar a conocer a los trabajadores las observaciones, restricciones o recomendaciones de los conceptos de aptitud. 

· Analizar el ausentismo laboral del personal de la empresa y emitir recomendaciones para la reducción de la morbilidad. 


· Realizar las evaluaciones médicas y paraclínicas de acuerdo al perfil del cargo y al profesiograma.

· Elaborar, evaluar y actualizar el profesiograma de la organización.

· Garantizar el manejo ético de la historia clínica ocupacional. 

· Indicar el manejo medico ocupacional adecuado para el trabajador. 

· Suministrar al trabajador copia del examen médico.


3.5. COORDINADORES DE ÁREA:

Su función principal consistirá en facilitar las reubicaciones de puestos de trabajo y participar en el entrenamiento del trabajador en lo que requiera para lograr su readaptación laboral.


3.6. TRABAJADORES:
 
· Asistir a los exámenes médicos que le sean programados. 

· Dar información clara, veraz y oportuna sobre su estado de salud.

· Cumplir las recomendaciones, normas e indicaciones que le sean indicadas durante y después del examen médico.

· Participar activamente en los programas terapéuticos necesarios para lograr su recuperación funcional, de ser necesaria.



4. [bookmark: _Toc169751848]DEFINICIONES

· Anamnesis: Interrogatorio que se realiza a la persona en búsqueda de información acerca de datos generales, antecedentes, identificación de síntomas y signos, así como su evolución.
· Estado de salud: condición somática, psíquica, social, cultural, económica y medioambiental del trabajador.
· Examen Médico Ocupacional: Acto médico mediante el cual se interroga y examina a un trabajador, con el fin de monitorear la exposición a factores de riesgo y determinar la existencia de consecuencias en la persona por dicha exposición. Incluye anamnesis, examen físico completo con énfasis en el órgano o sistema blanco, análisis de pruebas clínicas y paraclínicas, tales como: de laboratorio, imágenes diagnósticas, electrocardiograma, y su correlación entre ellos para emitir un el diagnóstico y las recomendaciones. 
· Examen de Ingreso: Son aquellas que se realizan para determinar las condiciones de salud física, mental y social del trabajador antes de su contratación, en función de las condiciones de trabajo a las que estaría expuesto, acorde con los requerimientos de la tarea y perfil del cargo. 
· Examen Periódico: Se realizan con el fin de monitorear la exposición a factores de riesgo e identificar en forma precoz, posibles alteraciones temporales, permanentes o agravadas del estado de salud del trabajador, ocasionadas por la labor o por la exposición al medio ambiente de trabajo. Así mismo, para detectar enfermedades de origen común, con el fin de establecer un manejo preventivo.
· Examen de Egreso (retiro): Aquellas que se deben realizar al trabajador cuando se termina la relación laboral. Su objetivo es valorar y registrar las condiciones de salud en las que el trabajador se retira de las tareas o funciones asignadas. 
· Evaluación médica por cambio de ocupación: se realiza cada vez que el trabajador cambie de ocupación e implique cambio de medio ambiente laboral, de funciones, tareas o exposición a nuevos o diferentes factores de riesgo, en los que detecte un incremento de su magnitud, intensidad o frecuencia. El objetivo de esta evaluación es garantizar que el trabajador se mantenga en condiciones de salud física, mental y social acorde con los requerimientos de las nuevas tareas y sin que las nuevas condiciones de exposición afecten su salud. 
· Examen médico por reubicación: Este tipo de examen médico se practica a aquellos trabajadores que sufren algún menoscabo de su condición de salud como consecuencia de una enfermedad de origen laboral, de un accidente de trabajo o de una enfermedad general, la cual le impide desempeñarse apropiadamente en el cargo u oficio que desempeñaba previamente. En este examen, además de una muy buena evaluación médica, debe evaluarse apropiadamente las condiciones de riesgo del oficio desempeñado y de otros oficios en los cuales el trabajador pudiera laborar sin riesgo de agravar su estado de salud, con el fin de identificar el oficio más apropiado a sus actuales condiciones físicas y psicológicas. 
· Examen médico Pos incapacidad o de reintegro laboral: Examen que se realiza a los trabajadores que por algún motivo han estado ausentes de su trabajo por un periodo prolongado (se sugiere más de 30 días) a causa de un Accidente de Trabajo, Enfermedad Laboral, Accidente Común u otros problemas relacionados con la salud y debe reintegrarse laboralmente, también se le realizará al trabajador que independientemente del tiempo de incapacidad haya sido atendido por eventos que requirieren hospitalizaciones o cirugías complejas. 
· Historia clínica ocupacional: conjunto único de documentos privados, obligatorios y sometidos a reserva, en donde se registran cronológicamente las condiciones de salud de una persona, los actos médicos y los demás procedimientos ejecutados por el equipo de salud que interviene en su atención. Puede surgir como resultado de una o más evaluaciones médicas ocupacionales.
Contiene y relaciona los antecedentes laborales y de exposición a factores de riesgo que ha presentado la persona en su vida laboral, así como resultados de mediciones ambientales y eventos de origen laboral. 
· Pruebas Complementarias: Conjunto de exámenes específicos de acuerdo a los factores de riesgo, que ayudan a la detección temprana de las alteraciones de salud, contribuyendo a la precisión del diagnóstico y al seguimiento. 
· Valoraciones o Pruebas Complementarias: son evaluaciones o exámenes clínicos o paraclínicos realizados para complementar un determinado estudio en la búsqueda o comprobación de un diagnóstico.
· Restricciones: corresponden a las recomendaciones dadas por un médico acorde a las condiciones y aptitudes que un trabajador presenta al momento de una evaluación médica, a fin de que pueda desempeñar la labor para la que se solicita, sin menoscabo para su salud. Pueden ser temporales o permanentes.
· Paraclínicos: Exámenes complementarios (exámenes de laboratorios, audiometrías, espirometrias, etc.) al examen médico, tiene como fin esclarecer diagnósticos, seguimiento a patologías. 
· Profesiograma: Matriz de exámenes a realizarse de acuerdo al perfil del cargo y sus excepciones.
· Perfil del Cargo: Es la información con que cuenta el empleador acerca de las capacidades y condiciones físicas y mentales que debe tener un trabajador que va a desempeñar o se encuentra desempeñando determinado cargo o labor, en relación con los factores de riesgo a los que está o va a estar expuesto en el desarrollo de sus funciones y medio ambiente de trabajo. 
· Reintegro Laboral: Consiste en la actividad de reincorporación del trabajador al desempeño de una actividad laboral, con o sin modificaciones, en condiciones de competitividad, seguridad y confort, después de una incapacidad temporal o ausentismo, así como también, actividades de reubicación laboral temporal o definitiva o reconversión de mano de obra.
· Responsable de las evaluaciones médicas ocupacionales: Las evaluaciones médicas ocupacionales serán realizadas por un médico especialista en medicina del trabajo o salud ocupacional, con licencia vigente en salud ocupacional o siguiendo los criterios definidos en los Sistemas de Vigilancia Epidemiológica.

5. CONDICIONES GENERALES:
5.1. NORMATIVA DE REFERENCIA
· Ley 1562 de 2012: Por la cual se modifica el sistema de Riesgos Profesionales y se dictan otras disposiciones en salud ocupacional. 
· Resolución 2578 de 2012: por la cual se establecen lineamientos para el cumplimiento de la Res. 1409 de 2012 expedida por el ministerio de trabajo, sobre trabajo en alturas, y se dictan otras disposiciones. 
· Resolución 1409 del 23 de Julio de 2012 del Ministerio de trabajo: por la cual se establece el Reglamento de Seguridad para protección contra caídas en trabajo en alturas. 
· Resolución 1918 de 2009: Por la cual se modifican los artículos 11 y 17 de la Resolución 2346 de 2007 y se dictan otras disposiciones respecto a las evaluaciones médicas ocupacionales y pruebas complementarias.
· Resolución 2346 del 11 de Julio de 2007, que “regula la práctica de evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clínicas ocupacionales”. Esta resolución declara la obligatoriedad de todas las evaluaciones ocupacionales y da los lineamientos para su realización y el reporte de sus resultados. 
· Resolución 2646 de 2008 del ministerio de la Protección Social: Establece las disposiciones y define las responsabilidades de los diferentes actores sociales en cuanto a la identificación, evaluación, prevención, intervención y monitoreo permanente de la exposición a los factores de riesgo psicosocial en el trabajo, así como el estudio y determinación de origen de patologías presuntamente causadas por el estrés ocupacional.
·  Resolución 1013 de 2008, mediante la cual el Ministerio de la Protección Social adopta como referente obligatorio el uso de cinco nuevas guías de atención integral de salud ocupacional basadas en la evidencia – GATISO. Resolución 2844 del 16 de agosto de 2007, Mediante la cual el Ministerio de la Protección Social adopta como referente obligatorio para el Sistema General de Riesgos Profesionales, el uso de las Guías de Atención Integral de Salud Ocupacional basadas en la evidencia – GATISO. 
· Decreto 1295 de 1994: Establece la obligación del empleador de programar, ejecutar y controlar el cumplimiento del programa de salud ocupacional, en el cual se contempla la realización de exámenes médicos (Art. 21 y 56). 
· Resolución 6398 de 1991: Establece la obligatoriedad de las valoraciones ocupacionales de ingreso. 
· Resolución 1016 de 1989: En su numeral 1, artículo 10 establece la realización de exámenes médicos, clínicos y paraclínicos para admisión, selección de personal, ubicación según aptitudes, cambios de ocupación, reingreso al trabajo y otras relacionadas con los riesgos para la salud de los trabajadores. 
· Decreto 614 de 1984 Establece que es obligación de los empleadores organizar y garantizar el funcionamiento de un programa de salud ocupacional.
· Ley 23 de 1981: por la cual se dictan normas en materia de ética médica, establece normas que obligan al manejo cuidadoso de la Historia Clínica. 
· Código sustantivo del trabajo: En su artículo 57, numerales 7 y 65 declara la obligatoriedad del empleador de ordenar la práctica de exámenes médicos pre ocupacionales o de admisión a todos sus trabajadores.
VER NORMOGRAMA.

5.2. RESERVA DE LA HISTORIA CLÍNICA OCUPACIONAL: La historia clínica ocupacional y en general, los documentos, exámenes o valoraciones clínicas o paraclínicas que allí reposen son estrictamente confidenciales y hacen parte de la reserva profesional; por lo tanto, no podrán comunicarse o darse a conocer, salvo los siguientes casos: 
· Por orden de autoridad judicial. 
· Mediante autorización escrita del trabajador interesado, cuando este la requiera con fines estrictamente médicos. 
· Por solicitud del médico o prestador de servicios en salud ocupacional, durante la realización de cualquier tipo de evaluación médica, previo consentimiento del trabajador, para seguimiento y análisis de la historia clínica ocupacional. 
· Por la entidad o persona competente para determinar el origen o calificar la pérdida de la capacidad laboral, previo consentimiento del trabajador.

5.3. CUSTODIA Y ENTREGA DE LAS HISTORIAS CLÍNICAS OCUPACIONALES: Para la custodia y entrega de las evaluaciones médicas ocupacionales y de las historias clínicas ocupacionales se aplicarán las siguientes condiciones: 
·  La custodia de las evaluaciones médicas ocupacionales y de la historia clínica ocupacional estará a cargo del prestador de servicios de salud ocupacional que la generó en el curso de la atención, cumpliendo con los requisitos y procedimientos de archivo conforme a las normas legales vigentes de la historia clínica. 
· Los médicos especialistas en medicina del trabajo o salud ocupacional que formen parte de los servicios médicos contratados por la organización, tendrán la guarda y custodia de la historia clínica ocupacional y son responsables de garantizar su confidencialidad, conforme lo establece el artículo 16 de la Resolución 2346 de 2007 y de las demás normas que lo modifiquen adicionen o sustituyan. 

5.4. CONTENIDO DE LA EVALUACIÓN MÉDICA: La resolución 2346 de 2007 emitida por el Ministerio de la Protección Social establece en su artículo 8o. que toda evaluación médica ocupacional debe ser firmada por el trabajador y por el médico evaluador, con indicación de los números de registro médico y de la licencia en salud ocupacional, indicando el tipo de evaluación ocupacional: ingreso, periódica, de egreso o específica, realizada. Tanto en las evaluaciones médicas de ingreso como las periódicas programadas, se deberán anexar los conceptos sobre restricciones existentes, describiendo cuáles son, ante qué condiciones, funciones, factores o agentes de riesgo se producen, indicando si son temporales o permanentes y las recomendaciones que sean pertinentes. La información mínima que debe quedar registrada en las diferentes evaluaciones médicas ocupacionales debe ser la siguiente: 
· Fecha, departamento, y municipio donde se realiza la evaluación médica.
· Persona que realiza la evaluación médica.
· Datos de identificación del empleador.
· Actividad económica del empleador. 
· Nombre de las correspondientes administradoras de pensiones, salud y riesgos profesionales a las cuales está afiliada la persona. 
· Datos de identificación y socio-demográficos del trabajador. 
· Datos correspondientes al diligenciamiento de la anamnesis, haciendo énfasis en la ocurrencia de accidentes o enfermedades profesionales y su atención, así como en antecedentes ocupacionales, indicando nombre de la empresa, actividad económica, sección, cargo u oficio, descripción de tareas o funciones y anexando todo documento, soporte o fundamento aportado por la persona evaluada, en especial, lo correspondiente al desarrollo de tareas y funciones. Igualmente, procederá a complementar la información existente en la historia clínica cuando hubiere sido registrada con anterioridad. 
· Tiempo en años y meses de antigüedad en cada cargo u oficio desempeñado por el evaluado. 
· Listado de factores de riesgo a los que haya estado expuesto, anotando niveles de exposición y valores límites permisibles a la fecha de medición, si los hay, en cada oficio realizado, según lo referido por el trabajador y la información que se suministre como parte de los antecedentes laborales. Se deberá incluir el listado de tiempo en años y meses de exposición a cada agente y factor de riesgo y las medidas de control implementadas. 
· Datos resultantes del examen físico.

5.5. EXÁMENES DE INGRESO: se realizarán antes de la contratación de un trabajador o ante un cambio de ocupación y como requisito para su vinculación, deberán cumplir con los criterios establecidos previamente, incluidos los requisitos del perfil del cargo y con la información emitida por el médico especialista en términos de concepto de aptitud para el cargo, restricciones (si las hay) y recomendaciones. La administración de talento humano (selección de personal) y el representante del área interesada en la vinculación del aspirante, de acuerdo con los criterios descritos, definirán la contratación del aspirante o trabajador para el cargo definido, teniendo en cuenta el cumplimiento de las restricciones y/o recomendaciones emitidas por el médico evaluador.

5.6. EXÁMENES PERIÓDICOS: se realizarán a todos los  trabajadores de acuerdo con el tipo, magnitud y frecuencia de exposición a cada factor de riesgo, así como al estado de salud del trabajador. Las evaluaciones médicas ocupacionales periódicas, se realizarán cuando el trabajador cumpla 1 año continuo después de haber realizado la evaluación de ingreso o anterior evaluación periódica, por tanto aplicará cuando el vínculo contractual tenga una duración superior a doce (12) meses. También se realizarán evaluaciones complementarias en caso que, por condiciones de cambio de cargo se exponga el trabajador a riesgos diferentes.  Estas valoraciones deberán dar como resultados unas recomendaciones individuales para el trabajador y un informe de condiciones de salud con un resumen de los resultados estadísticos de los hallazgos. Se debe hacer promoción al cumplimiento de las recomendaciones por parte del trabajador y se evaluará la implementación de las recomendaciones emitidas en el informe de condiciones de salud. Si el médico especialista remite al trabajador a la EPS, especialmente por causa de una presunta enfermedad laboral, se deberá hacer seguimiento al cumplimiento por parte del trabajador del proceso asistencial y de las recomendaciones.

5.7. EXÁMENES DE EGRESO: se realizará a todos los trabajadores que se retiren del albergue con el objetivo de verificar las condiciones de salud al momento de su retiro y revisar si requieren remisión a la EPS (o ARL por sospecha de enfermedad laboral). La empresa debe emitir la solicitud de examen de egreso y si el trabajador renuncia al examen se debe dejar constancia con copia a la hoja de vida. Deberán ser conservados en óptimas condiciones por un periodo de veinte (20) años a partir de la fecha de egreso del trabajador.

5.8. DIAGNÓSTICO DE CONDICIONES DE SALUD DE LA POBLACIÓN TRABAJADORA: el servicio médico ocupacional deberá entregar a la organización un informe o diagnóstico de las condiciones de salud de sus trabajadores (según artículo 18 Res. 2346/07), el Administrador de Talento Humano será responsable de recibirlo y archivarlo. Los resultados estadísticos y recomendaciones incluidas en el informe serán informados al Coordinador del SG-SST y tenidos en cuenta para el establecimiento de actividades dentro del SG-SST. Dicho diagnóstico estará contenido dentro del profesiograma de la organización.
5.9. REINTEGRO LABORAL, REUBICACIÓN O RESTRICCIONES MÉDICAS: Si un trabajador termina el período de una incapacidad temporal, la organización está en obligación, si el trabajador recupera su capacidad de trabajo, a ubicarlo en el cargo que desempeñaba, o a reubicarlo en cualquier otro para el cual esté capacitado, de la misma categoría para lo cual se efectuarán los movimientos de personal que sean necesarios. 
- Reubicación laboral temporal: Cuando el trabajador no cuenta con incapacidad médica y aún está en tratamiento, debe ser reubicado de manera temporal en un puesto de menor complejidad, mientras se restablece la capacidad individual y las condiciones de trabajo no representan riesgo para el trabajador por parte de la EPS o ARL. 
- Reubicación laboral definitiva: Cuando las capacidades del trabajador no corresponden a las exigencias del trabajo que venía desempeñando, debe considerarse la opción de reubicación en otro puesto de trabajo. 
- Reconversión laboral. Esta se dará en aquellos casos en los que la capacidad funcional del individuo no le permite volver a ejercer la profesión u oficio para el cual estaba capacitado, requiriendo un nuevo aprendizaje que le permita reincorporarse al medio laboral. 
*Las restricciones médicas deben ser respaldadas por medio de un comunicado de la EPS o ARL por escrito, una vez la administración esté informada procederá a la reubicación o al cumplimiento de las restricciones, dejando la evidencia en una carta al trabajador sobre el tema de la misma.
5.10. SEGUIMIENTO AL TRABAJADOR Y LA EMPRESA: Todos los trabajadores reincorporados laboralmente y los orientados hacia el desarrollo de una actividad ocupacional, requieren seguimiento, mediante técnicas de evaluación del desempeño ocupacional, de asesoría en caso de cambios en las condiciones laborales o la aplicación de medidas complementarias de rehabilitación. Se considera que esta etapa se inicia a partir del momento en que se tomó la conducta definitiva de reincorporación laboral o de orientación hacia el desarrollo de una actividad ocupacional. Cuando la conducta seguida es de reincorporación laboral, se da un tiempo entre uno y tres meses, para que el trabajador y su jefe inmediato realicen la recopilación de información fundamental para el seguimiento dejando evidencia mediante una carta, la cual contempla los siguientes aspectos: 
· TRABAJADOR: Percepción de confort, seguridad y eficiencia; relaciones sociales dentro de la empresa 
· JEFE INMEDIATO: Cumplimiento de estándar de productividad y de normas de seguridad; relaciones sociales dentro de la empresa. 
Si los resultados son satisfactorios, el caso se considera cerrado y el equipo de rehabilitación de la ARL emitirá el certificado correspondiente, el cual será anexado al expediente del trabajador “Certificado de Rehabilitación Profesional”. Si se encuentra alguna alteración en el desempeño, se requerirá de orientación.

6. METODOLOGÍA

6.1. DESCRIPCIÓN DEL PRODECIMIENTO:
	NO.
	ACTIVIDAD
	RESPONSABLE

	1
	Orden de exámenes: Realizar la solicitud de los exámenes médicos ocupacionales según el tipo que corresponda. 
La orden para el examen debe incluir además de la información para identificar al trabajador, una clara información sobre el cargo que desempeña en la empresa y el tipo de exámenes según el profesiograma, que deberá ser anexado.
Posteriormente se debe comunicar a la persona, por escrito, la fecha y hora de la realización de las pruebas de laboratorio requeridas y la valoración por parte del médico ocupacional.
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO

	2
	Realización del examen: En este paso se realizarán las valoraciones médicas ocupacionales para determinar las condiciones de salud física, mental y social del trabajador en función de las condiciones de trabajo a las que está expuesto, acorde con los requerimientos de la tarea y el perfil de cargos.
Las valoraciones médicas pueden incluir evaluaciones o exámenes clínicos o para-clínicos realizados para complementar un determinado estudio en la búsqueda o comprobación de un diagnóstico.
Esta valoraciones tendrán el siguiente propósito, de acuerdo a su tipo:
· Ingreso: Emitir un concepto de aptitud del trabajador para desempeñar en forma eficiente las funciones del cargo al que aspira.
· Periódico: Monitorear las condiciones de salud de acuerdo a la exposición de factores de riesgo.
· Cambio de ocupación: Emitir un concepto de aptitud del trabajador para desempeñar en forma eficiente las funciones del nuevo cargo. 
· Egreso: Valorar las condiciones de salud en las que se retira el trabajador.
· Reintegro laboral: Emitir un concepto de aptitud del trabajador para continuar desempeñando en forma eficiente las funciones de su cargo de acuerdo a sus nuevas condiciones de salud.
Para ello es necesario: Explicar al trabajador la finalidad del procedimiento médico. Valorar las condiciones físicas y médicas del trabajador. Llenar la historia clínica ocupacional y firmarla con su número de registro profesional. Solicitar la firma del empleado con el número de su cédula. Expedir concepto médico del paciente, del estado de salud del empleado, restricciones existentes y si debe ingresar algún programa de vigilancia epidemiológico, esto debe quedar registrado en el certificado de aptitud.
	SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL

	3
	Archivo de la historia clínica y otros exámenes: Archivar la historia clínica y adjuntar exámenes paraclínicos y pruebas de laboratorio. 
El médico ocupacional deberá según el tipo de examen emitir un concepto, como se indica a continuación:

	SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL

	4
	Enviar certificado de aptitud: luego de realizada la valoración médica ocupacional, el centro médico debe enviar el certificado de aptitud medica ocupacional generado por el medico ocupacional.
Se deberá tener en cuenta los siguientes criterios del concepto médico: 
APTO: se continuará con el proceso de posesión.
NO APTO: se reportará la novedad al Coordinador de Talento Humano para su respectivo trámite. 
APTO CON RESTRICCIONES: se deberá tener en cuenta las recomendaciones dadas por el médico y notificar dichas recomendaciones al funcionario y su jefe inmediato para que se tengan en cuenta.
	SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL

	5
	Evaluación de aptitud del trabajador: El Administrador de talento humano y el coordinador del área a la que corresponde el trabajador deberán evaluar si cumple con los requerimientos médicos para desempeñar su labor para integrarlo inmediatamente, de no ser así se procederá a reubicarlo según sus restricciones.
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO – COORDINADOR DE ÁREA ESPÉCÍFICA

	6
	Programación de exámenes periódicos: Se debe programar para todos los empleados vigentes los exámenes periódicos, lo cuales se realizarán cuando el trabajador tenga un año consecutivo de permanencia en la organización.
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO – RESPONSABLE SG-SST

	7
	Enviar al Equipo de Seguridad y Salud en el Trabajo el diagnóstico de condiciones de salud en un periodo no mayor a 30 días calendario. Esta información permitirá monitorear las condiciones de salud y orientar los programas de promoción y prevención. En caso de que se detecten alteraciones en las condiciones de salud de un funcionario o contratista al que se le realiza un examen médico periódico, se deberá remitir a la EPS. En el caso de que un funcionario o contratista reporte una incapacidad superior a 30 días, se solicitará al incapacitado una certificación del médico tratante (EPS al que se encuentra afiliado) que indique las condiciones de salud y recomendaciones médicas que se deban tener en cuenta para incorporarse a sus labores.
	SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL

	8
	Seguimiento al trabajador: Se hace el seguimiento de acuerdo a lo estipulado por el Médico especialista en Salud Ocupacional y teniendo en cuenta el Programa de Vigilancia epidemiológica.
	RESPONSABLE SG-SST – SERVICIO MÉDICO OCUPACIONAL

	9
	Orden de Examen de retiro: Cuando un trabajador renuncia o se desvincule de la organización por alguna causa, se debe realizar un examen ocupacional de retiro, su objetivo es valorar y registrar las condiciones de salud en las que el funcionario se retira de las tareas o funciones asignadas. Se debe realizar el examen de retiro dentro de los cinco (5) días hábiles siguientes al retiro del trabajador. (CST. Artículo 57, Numeral 7).
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO

	10
	Realización de examen de reubicación y post incapacidad: Se programa al empleado que ha sufrido algún tipo de pérdida de capacidad laboral calificada por la ARL para evaluar si puede seguir desempeñándose en su cargo o si existe la necesidad de reubicarlo.
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO

	11
	Reubicación laboral: Se define la necesidad de reubicar el trabajador o la posibilidad de continuar en el cargo, teniendo en cuenta los factores de riesgo, las condiciones de trabajo y el estado de salud del trabajador.
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO

	12
	Archivar concepto médico emitido, junto con las valoraciones médicas respectivas en la hoja de vida del trabajador. El administrador de talento humano manejará directamente los archivos del personal de planta
	ADMINISTRADOR DE TALENTO HUMANO

	13
	Actualizar la Base de datos de recomendaciones médicas ocupacionales. En el caso de que se encuentre una presunta enfermedad laboral o secuela de eventos laborales no diagnosticados, ocurridos durante el tiempo en que la persona trabajo, se enviará el reporte
	RESPONSABLE SG-SST




7. REGISTROS

· FORMATO DE PROFESIOGRAMA

8. CONTROL DE CAMBIOS
	FECHA
	VERSIÓN
	OBSERVACIÓN/CAMBIO
	RESPONSABLE

	1/02/2016
	1.0
	Primera Emisión Implementación del SG-SST
	JCBB

	1/02/2017
	2.0
	Se ajustan Procesos y Procedimientos
	JCBB

	2/02/2018
	 3.0 
	Revisión por la Gerencia (No hay Cambios).
	JCBB

	3/02/2020
	 4.0 
	Se ajustan Procesos y Procedimientos
	JCBB

	4/02/2022
	 5.0 
	Revisión por la Gerencia (No hay Cambios).
	JCBB

	5/02/2024
	 6.0 
	Se ajustan Procesos y Procedimientos
	JCBB

	6/02/2025
	 7.0 
	Se Cambio el Logo Institucional 
	JCBB

	7/07/2026
	 8.0 
	Se Retira el Logo de Calidad.
	JCBB
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