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Definicion Legal Ley Ley 1562 de
2012 de 2012

Articulo 3°. Accidente de trabajo. Es accidente de trabajo todo suceso
repentino que sobrevenga por causa o con ocasion del trabajo, y que produzca
en el trabajador una lesion organica, una perturbacion funcional o psiquiatrica,
una invalidez o la muerte.

Es también accidente de trabajo aquel que se produce durante la ejecucion de
ordenes del empleador, o contratante durante la ejecucién de una labor bajo su
autoridad, ain fuera del lugar y horas de trabajo.

Igualmente se considera accidente de trabajo el que se produzca durante el
traslado de los trabajadores o contratistas desde su residencia a los lugares de
trabajo o viceversa, cuando el transporte lo suministre el empleador.

También se considerara como accidente de trabajo el ocurrido durante el
ejercicio de la funcidn sindical aunque el trabajador se encuentre en permiso
sindical siempre que el accidente se produzca en cumplimiento de dicha funcién.

De igual forma se considera accidente de trabajo el que se produzca por la
ejecucion de actividades recreativas, deportivas o culturales, cuando se actue
por cuenta o en representacion del empleador o de la empresa usuaria cuando
se trate de trabajadores de empresas de servicios temporales que se encuentren
en mision.
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Enfermedad Laboral Ley Ley 1562
de 2012 de 2012

——

‘ Articulo 4°. Enfermedad laboral. Es enfermedad laboral la contraida como
resultado de la exposicion a factores de riesgo inherentes a la actividad laboral o
del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar. El Gobierno
Nacional, determinara, en forma periddica, las enfermedades que se consideran
como laborales y en los casos en que una enfermedad no figure en la tabla de
enfermedades laborales, pero se demuestre la relacion de causalidad con los
factores de riesgo ocupacionales sera reconocida como enfermedad laboral,
conforme lo establecido en las normas legales vigentes.

Paragrafo 1°. El Gobierno Nacional, previo concepto del Consejo Nacional de
Riesgos Laborales, determinara, en forma periddica, las enfermedades que se
consideran como laborales.

Paragrafo 2°. Para tal efecto, El Ministerio de la Salud y Proteccion Social y el
Ministerio de Trabajo, realizara una actualizacion de la tabla de enfermedades
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Figura 1. Marco conceptual de los determinantes de |as desigualdades sociales de la salud. Comisién sobre
Determinantes Sociales de la Salud de la OMS?
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REPUBLIC& DE COLOMBIA .

" MINISTERIO DEL TRABAJO

DECRETONUMERO 1477

5AGO 2014

Por el cual se expide la Ta'bla de Enfermedade-_s Laborales

w il gggc-%

é‘ BECASTARIE WUy |

..

DE 2014

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

Arma 4 Anan

En ejercicio de sus atribuciones constitucionales; en especial las conferidas por el
numeral 11 del articulo 189 de la Constitucién Politica, el articulo 4 de la Ley

O Diana Cuervo PhD

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

y, ii) grupos de

enfermedades, para determinar el diagndstico
médico en los trabajadores afectados.
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AGENTES ETIOLOGICOE /FACTORES DE RIESGD OCUPACIONAL & TENER

EM CUENTA PARA LA PREVEMCION DE ENFERMEDADES LABORALES
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2. Agentes Fislcos

A Apeies Bicldgscos

4. Agentes Peicosociales
8. Agenies Ergondmicos

SECCHN I

GRUPD DE ENFERMEDADES m.m DETERMIMAR EL RAGNOSTICO
DICC

FARTE A
ENFERMEDADES LABORALES DIRECTAS

1. Asbaatosts.

Z. Silicosis.

3. Neumoconkosis del mineso oe carbdn.

4. Meacislioma maligno por @xpeosicion a asbesbo

PARTE B
ENFERMEDADES CLASIFICADAS POR GRUPOS O CATEGORIAS

Grupo |  Enfermadsdes infeccinans y parnsitnrias

Grupo Il Cancar de origen lebomal

Grupo i Enfermedstes no malpnas del sisbema nemaioponadisso
Grupo Y Trastomos mentakes vy del comportamienio

Grups 'V  Enfermedsdes del sistema narnoso

Grupa V1 Enfsrmesdedes del ofo ¥ Bus snexos

Grupa Wil Enfarmedasdes del aldo y problemas de fonaciin

Grapa Wil Enfeimedindes dal siabema mhf W GG vascular
Grapa 1X Enfanmesdsdes del sistema resperaior

Grapo X Enfarmadades del I-Mdlnﬂrm :ril Filbgad

Ginagee X1 Enbermisdsdoes de b plel v ajido subsubines

Crupa X Enfermedades gl sistema mdsculc-asgueldlico vy lajida comjuntive
Caugen X1 Endprmadacdes Ol SStema gensoumnano

Grugs X1V Inioxicackones

SGruged X% Endermedades el sisiema emndoorng

o Diana Cuervo PhD

@ www.dianacuervophd.com



Articulo 2_De. la relacion de causalidad. En los casos en que una enfermedad no figure en la tabla
de enfermedades laborales, pero se demuestre la relacion de causalidad con los factores de riesgo
ocupacional, sera reconocida como enfermedad laboral.

Articulo 3. Determinacion de la causalidad. Para determinar la relacion causa,: efecto, se debera
identificar:

1.La presencia de un factor de riesgo en el sitio de trabajo en el cual estuvo expuesto el
trabajador, de acuerdo con las condiciones de tiempo, modo y lugar, teniendo en cuenta
criterios de medicidn, concentracion o intensidad. En el caso de no existir dichas mediciones, el
empleador debera realizar la reconstruccion de la historia ocupacional y de la exposicion del
trabajador; en todo caso el trabajador podra aportar las pruebas que considere pertinentes. .

2.La presencia de una enfermedad diagnosticada médicamente relacionada causalmente con
ese factor de riesgo. .
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DECRETO NUMERO_‘ 1477

DE 2014

HOJA No 44

Cantinuacian del decretlo "Por el cusl se expide la Tebla de Enfarmedades Laborales”

GRUPO | - ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS

ENFERMEDAD

OCUPACIONES /
INDUSTRIAS

El listade de otupaciones & indusihias no
&5 axhausliive S5& mencionan las mas
representativas, pero pusoden  awistic
ciras  circunsiancias de  exposicdn
oCupecional.

Influenza Pandémica.

CODIGO AGENTES
CIE — 10 ETIOLOGICOS /
FACTORES DE
. RIESGO
- OCUPACIONAL
J11.1 Wirus de la influenza

A{H1N1)

Personal médico y parameédico,
trabajadores de asilos,
guarderias, casas hogar,
reformatorios, prisiones,
escuelas; personal militar;
personal de centros de
entretenimiento (cines, teatros,
clubes, salones de fiestas,
estadios, etc.), personal de
aeropuertos, terminales de
transporte terrestre.y trenes,;
velennarios y otros trabajadores
agricolas, especificamanta los
gue astan al cuidado de ganado

porcing y aves de corral.
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REVISTA DE LA ASOCIACION
COLOMBIANA DE INFECTOLOGIA

Volumen 24 Numero 3 (S1). Marzo de 2020

CONSENSO COLOMBIANO DE ATENCION, DIAGNOSTICO Y MANEJO
DE LA INFECCION POR SARS-CoV-2/COVID-19 EN ESTABLECIMIENTOS
DE ATENCION DE LA SALUD

RECOMENDACIONES BASADAS EN CONSENSO DE EXPERTOS
E INFORMADAS EN LA EVIDENCIA
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FASES DE COVID 19

FASES DE LA

ENFERMEDAD

C: Contagio
S: Inicio sintomas
H: Hospitalizacion
U: Ingreso UCI

D: Defuncion

VIREMIA Aeummemmm RECUPERACION

Periodo medio hospitalizaciéon casos recuperados: 12 dias.
Periodo medio hospitalizacién pacientes UCI recuperados: 14 dias.
Periodo promedio uso de ventilacion mecanica invasiva: 14 dias.
Periodo medio estancia UCI casos fallecidos: 7 dias.

Estadio I: Sintomas leves: Fiebre, Tos Seca, Diarrea, Anosmia.
Estadio lI: Disnea, Radiografia Anormal.
Estadio l1l: SDRA, Sepsis, Insuficiencia Renal y/o Cardiaca Aguda.

Estadio I: [, Sat02, Hipowa, | dimero D / LOH / Transaminasas.
Estadio Il: ¥ rerritina/ dimero D/ PCR/ Tropanina/ Creatinina /T, coagutacion
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SERVICIOS DE MEDICINA INTENSIVA FRENTE A LA PANDEMIA COVID-19  Pedeo Rmcado Sedes, Moria Angeles Balesteros Sanr, SEMicyue. 2020
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Elaborado por @Guillermo_ERE3
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PRUEBAS

IV. 8 ;Cual es el flujograma de las pruebas
(serolégicas) en el pacientes asintomatico con
contacto positivo SARS CoV-2 /COVID-19?
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CUERVO

La salud :
@ es de todos Minsalud

1 El empleo
@ esdetodos Mintrabajo

LINEAMIENTOS PARA PREVENCION CONTROL Y REPORTE DE
ACCIDENTE POR EXPOSICION OCUPACIONAL AL COVID-19 EN
INSTITUCIONES DE SALUD

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
MINISTERIO DE TRABAJO

BOGOTA, MARZO DE 2020
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RUTA PARA EL REPORTE DE ACCIDENTE DE TRABAJO O ENFERMEDAD LABORAL DE UM
TRABAJADOR DE LA SALUD POR EXPOSICION A COVID- 19

hpmmdﬂtﬂw&uumaumu.um&un Ente # o confirmado de infeccidn oon COVID 19, sin
pr que impligue s sigusentes cdrounstancias (1):
- Salplcaduras de fluidos béobdgicos,/ secrec P en la rmer rmucosa de los ojos
- Salplcaduras de fluidos beobogioos, i nEnpir e L rrser rmucosa de la bocay narie
- Salpicaduras de fluidos biobdgioos/secreciones respiratorias en piel lastimada
- Pincharofaccdente con superficies afiladas, con cuslguier material contaminado oon fluidos beoldgioos/secreciones
respiratorias
El empleador o o e deberd I el 1
mﬂﬁrﬂﬂuﬁe&uﬁ-ﬂ..m&l 1 14 dias luego de la exposicitn,
“Formato Unsco de Reporte de Accidente de realizacidn de la prueba para COVID 19 y monitoreo del
Trabajo™ (FLRAT], v remitirlo a la EPS w ARL a estada de salud.
la owasl estd afilisdo &l rabajador. [Resolucidn
2851 de J015) .1.
[
-l. Pruecba COVID 19 positiva. Si el caso se detecta l
| Calificaciin del origen del evento de sabud |...— en esta fase ol empleador o contr Sin sintomas
deberi realizar el reporte del FUREL respiratorios y prueba
l s COWVID 19 negativa.
! 1 Sinbomas: RESpArtOris: l
manejo dinico por la IPS
|Pn.emcumnmpn-min | | Prweba COVID 19 negativa | Berte, con Retornar al trabajo I
L .*,. a los recursas de la ARL
Mo e generd l
Enfermedad de origen enfermedad laboral
laboral La ARL deberid pagar ¢ subiidio por
T | incapackdad temporal w las prestacones
econdmicas & guee haya lugar

Subdireccdn de Riesgos Laboraas- Direccidn de Oparaciin de Aseguramianto an Sakyd Riesgos Laborales y Pensionas

DIANA | |
CUERVO G Diana Cuervo PhD @ www.dianacuervophd.com



DECRETO NUMERO_ - 1477

DE 2014

HOJA No 44

Caontinuacian del decreto “Por el cual se expide la Tebla de Enfermedades Laboralos™

GRUPO | - ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS

ENFERMEDAD

OCUPACIONES /
INDUSTRIAS

El listado de scupaciones e industrias no
&5 exhaustivae Se& mencionan las mas
representativas, pero puscen  axistic
ofras  circunstancias  de  exposicstn
oCcupecional.

Influenza Pandémica.

CcODIGO AGENTES
CIE —10 ETIOLOGICOS /
FACTORES DE
. RIESGO
- OCUPACIONAL
J11.1 Wirus de la influenza

A[HINT)

Personal médico y parameédico,
trabajadores de asilos,
guarderias, casas hogar,
reformatorios, prigiones,
escuelas; personal militar,
persongal de centros de
entretenimiento (cines, teatros,
clubes, salones de fiestas,
estadios, etc.); personal de
aeropuertos, terminales de
transporte terrestre.y trenes,
vetennarios y olros trabajadores
agricolas, especificamenta los
gue astan al cuidado de ganado

porcing y aves de coral.
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DECRETO NUMERO_* ~ 1477

DE 2014

HOJA No 44

Caonfinuacidn del decreto “Por el cual se expide la Tabla de Enfermedades Laborales”

GRUPO | - ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS

ENFERMEDAD

OCUPACIONES /
INDUSTRIAS

El listado de ocupaciones & indusiias no
&5 exhausliva 35& mencionan las mas
representativas, pero  pueden  awstit
oiras  cimcunsiancias de sxposictn
oCupacional,

Influenza Pand&mica.

COoDpIGO AGENTES
CIE — 10 ETIOLOGICOS /
FACTORES DE
_ RIESGO
- OCUPACIONAL
J11.1 Virus de la influenza

A[H1N1)

Personal médico y paramédico,
trabajadores de asilos,
guarderias, casas hogar,
reformatorios, prisiones,
escuelas; personal militar;
personal de centros de
entretenimianto (cines, teatros,
clubes, salones de fiestas,
estadios, etc.); personal de
aeropuertos, terminales da
transporte terrestre.y trenes,
vetennarios y olfos tfrabajadores
agricolas, especificamanta los
gue astan al cuidado de ganado

porcing y aves de corral.
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Decreto 538 de 2020

e Articulo 13. Requisitos para inclusion del Coronavirus COVID-19 como

enfermedad laboral directa. Eliminense los requisitos de que trata
el paragrafo 2 del articulo 4 de la Ley 1562 de 2012 para incluir
dentro de la tabla de enfermedades laborales, el Coronavirus COVID-
19 como enfermedad laboral directa, respecto de los
trabajadores del sector salud, incluyendo al personal
administrativo, de aseo, vigilancia y de apoyo que preste
servicios en las diferentes actividades de prevencion,
diagndstico y atencion de esta enfermedad.
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Decreto 538 de 2020
-geQHIkQMBIAradoras de

Riesgos Laborales -ARL-, desde el

momento en que se confirme el
diagnostico del Coronavirus
COVID-19, deben reconocer todas las
prestaciones asistenciales y
economicas derivadas de la
incapacidad de origen laboral por esa

enfermedad, sin que se requiera la
determinacion de origen laboral
en primera oportunidad o el

dictamen de las juntas de
calificacion de invalidez.
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Qo wwwdianacuervophd.com



Brasil

En Brasil, el articulo 29 de la Medida
Provisional 927 determina gue no, pero si,
SI se puede determinar la relacion de
causalidad: "Art. 29. Os casos de
contaminacao pelo coronavirus (covid-19)
nao serao considerados ocupacionais,
exceto mediante comprovacao do nexo
causal."”
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URUGUAY

Uruguay se aprobo una ley de urgente consideracion
enviada al Parlamento. Se incluye al coronavirus como
una enfermedad profesional para el personal médico y
aguellos que estan en |la primera linea de atencion se
incluye por tanto también al personal no médico. En
funcion de ello en caso de contraer la enfermedad
reciben un subsidio del Banco de seguros del estado, que
es el organismo que brinda cobertura a trabajadores ante
accidentes y enfermedades profesionales. Como aun con
esta medida quedaba personal médico sin cobertura,
aquellos médicos que se vinculan facturando sus
servicios, se realizé acuerdo con la Caja de profesionales
universitarios para que cubra esta contingencia.
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ARGENTINA

&

Repablica Argenting - Poder Ejecutive Nacional
2020 - At & General Manuel Belgrano

Dyereto de Neconidad y Urgencia

Némero: DEONU-MQ0-36T-APN-I'TE
CIUDAD DE BUENOS AIRES
Lenes 1) de Abnd de 200
Referencia: DNU - la eafermedad COVIDS 19 peoducids por ¢l coromanvines SARSCoV.2 ¢ comsiderand

prosustrvassentc una enformodad de canboter peafcnonal <o kstade-

DECRETO 367/2020 que dispone que la enfermedad COVID-

19 se considerara presuntivamente una enfermedad de
caracter profesional -no listada- y resarcible por la ART,

respecto de los trabajadores dependientes de actividades
esenciales y exceptuadas del aislamiento social obligatorio.

Las ART no podran rechazar la cobertura de las contingencias
mencionadas y deberan adoptar los recaudos necesarios
para que, al tomar conocimiento de la denuncia del
infortunio laboral acompanada del correspondiente
diagnodstico, el trabajador damnificado reciba, en forma
inmediata, las prestaciones previstas en la Ley de Riesgos del
Trabajo.

Esta cobertura sera provisoria; se extendera mientras dure la
cuarentena y hasta 60 dias posteriores a su levantamiento.

Diana Cuervo PhD @ www.dianacuervophd.com



INSTITUTO La salud
NACIONAL DE e de todos
W s

Minsalud

Datos abiertos de COVID-19 en personal de salud

Colombia 2020, corte 19 abril 2020

& Casos confirmados de COVID-19
en trabajadores de la salud
! por fuente de infeccién
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Fecha inicio de sintomas
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Minsalud

INSTITUTO La salud
NACIONAL DY ¢ de todos
SALUD —~
Casos confirmados de COVID-19 >
segln ocupacion Distribucién de
2 casos confirmados
=g % COVID-19 en
g g personal de salud
E 3 i por departamento
Medicalo 2l nis
Ausiliar de enfermedia’| 41| 4| 2
Enfermeraio | 16
Enestudiol] 3] 1| 1
Administrative | 4
Filoterapeuta | 4
Terapouta respiratoria | 3 1B
Imtrumentador quindigico | 3 ==
Odomdlogaio | 1| 2
Tecnologha radiclogle | 3
Bacteriologo | :
| 1 1 Nomaro G cavoe
Operariode asen | 2 0
g ENN — iy
Atencion prehospitalara 1
Conductor ambxdancla 1 =11
Director yubmddM)‘W 1 1
Alcaldia Newva | ]
e — k] Distribucién de casos confirmados COVID-19
onoesudiciog. ~ ° en personal de salud segun ubicacion
M<robiologia y bioanalivs | 1 i
Optometra 1 £
~ =
Total | 1251 12| 32| 169
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Work- related Covid 19 Transmission

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.04.08.20058297v2

-
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Work- related Covid 19 Transmission

Figure 1. Study population selection process

follow-up period

1561 lapan 115 Hong Kang 212 Singapora
53 Thailand 45 Tarwan 16 Vietnam

2002 total Covid-19 confirmed cases during the study

690 locally transmitted cases included

405 Japan BT Hong Kong 149 Singaporg
25 Taiwan 16 Thailand & Vietnam

|
l !

1312 imported cases
excluded

1156 Japan
63 Sngapone
37 Thailand
28 Hong KEong
20 Taiwan
8 Vietnam

103 cases of possible 58T cases of non-work
work-related transmisslon related transmission
A0 Singagore 370 lapan

35 Japan 104 Singapore
14 Hong Kong 73 Hong Kang
T Thailand 19 Taiwan
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1 \ietnam 7 Wietram
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Work- related Covid 19 Transmission

Tabie 1. Possibie work-related Covld-l; cases caregorized by

occupation.
Occupation group N (%) Cccupation (1ISCO-08) N (%)
Health professional 23 22) Other health professionals 10 (10)
SIS — Nursing professionals 10 (10)
Medical dociors 3(3)
Drivers and 19 (18) Car, taxd and van drivers 15(15)
Transport workers
Locomotive engine drivers and related workers 2(2)
Bus and tram drivers 22
Services and sales 19 (18) Shop salespersons 7
N — Travei attendants. conductors and guides 5 (%)
Receptionssts 33
Waster of bartenders 2(2)
Cooks 1(1)
Personal care workers in health services 1(1)
m and 99 Domestic housekeepers 7
PR SR Domestic Cleaners and helpers 22
Public safety 7@ Police officers 33
RS- Fire hghtor 22
Security guards 22
Redgious workers 6 (6) Religious professionals 6 (6)
Construction workers 505) Construction laborers 5(5
Other groups 15 (15) Unspecifed* 15 (15
Summary 103
(100)

1ISCO-08: international Standard Classification of Occupations, 2008
* Mainly from workplace clusters without detalied occupational description of

DIANA , ; ;
CUERVO G Diana Cuervo PhD @ www.dianacuervophd.com



Work- related Covid 19 Transmission

Table 2. Occupation distribution of possible work-related Covid-19

cases In early and late transmission.

Ear_I]r transmission
Occupation (1ISC0O-08) period, N=31
Count, N (%)
Health professionals 0 (0)
Shop salespersons 6 (19)

Car, taxi and van

drivers 5 (16)
Domestic
housekeepers 1(3)

Construction laborers 4 (13)

Religious professionals 3 (10)
Police officers 0 (0)

Travel attendants,
conductors and guides 3 (10)

Receptionists 3 (10)

Late transmission P-

period, N=72 value®
Count, N (%)

23 (32) <0.001
1(1) 0.003
10 (14) 0.767
6 (8) 0.672
1(1) 0.028
3 (4) 0.362
34 0.552
2(3) 0.159
0(0) 0.025

1SCO-08: intemational Standard Classification of Occupations, 2008
®pPvalues were calculated with Fisher exact test.
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