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1. INTRODUCCIÓN 
 
El Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) se basa en el diseño, 
implementación, seguimiento y mejora continua de un plan que permite el cumplimiento de la legislación 
en relación con Riesgos Laborales y a su vez, establece el marco de referencia para el control o en el 
mejor de los casos la eliminación de los peligros laborales, así como minimizar sus riesgos 
estableciendo medidas de prevención y protección en la fuente, el medio y el individuo. La eficacia y 
eficiencia del SGSST aumenta al intervenir de manera temprana, estableciendo acciones correctivas y 
oportunidades de mejora durante su ejecución y al analizar el desempeño. 
 
Este plan establece lineamientos que permiten a la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte 
E.S.E., establecer, implementar y mantener el Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
(SGSST), con el fin de generar espacios de trabajo seguros y saludables, disminuyendo la afectación 
en el individuo. 
 
La implementación del SGSST de acuerdo con este plan, es una proyección estratégica y operacional 
de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., para gestionar los riesgos laborales 
presentes en la Entidad, siendo conscientes de la responsabilidad en materia de Seguridad y Salud en 
los entornos laborales de los colaboradores, usuarios, visitantes y de otras personas que puedan verse 
afectadas por la exposición a los riesgos. 
 
El presente plan ha sido diseñado en cumplimiento normas y requisitos legales en materia de SST, al 
análisis de las características de la organización, la autoevaluación del SGSST, al análisis de estudios 
y resultados de evaluaciones de condiciones de salud y trabajo existentes, como de las estadísticas de 
ausentismo, accidente de trabajo y enfermedad profesional, entre otros; en el marco de un enfoque 
global y estratégico frente al avance del Sistema. 
 

2. JUSTIFICACIÓN 
 
El sistema de gestión de seguridad y salud en el trabajo (SGSST), es un proceso transversal para la 
Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E (SISSN) y de participación de todos los 
colaboradores independiente de su forma de vinculación, el cual busca contribuir con el ambiente 
laboral seguro y saludable, basado en la mejora continua; por esta razón y en concordancia con el 
Decreto 1072 de 2015 y la Resolución 0312 del 2019, el SGSST debe identificar los riesgos críticos y 
crear estrategias de control que permitan reconocer, anticipar, evaluar y controlar riesgos para mitigar 
incidentes, accidentes y enfermedades laborales contribuyendo al bienestar físico, mental y social de 
los colaboradores y al funcionamiento de los recursos e instalaciones SISSN. 
 

3. ALCANCE 
 
El plan va dirigido a todos los colaboradores de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., 
independientemente de su tipo de vinculación con la organización y grupos de interés, que desarrollen 
actividades en los distintos centros y turnos de trabajo, como en las labores extramurales con la 
comunidad. 
 
También tiene alcance en situaciones de emergencia o desastre con la comunidad afectada en el área 
de influencia de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte ESE. 
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4. OBJETIVOS 
 
4.1 OBJETIVO GENERAL 
 
Contribuir con el mejoramiento de las condiciones de salud y trabajo de los colaboradores de la Subred 
a través de la implementación y mejora continua del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo (SG-SST), buscando el cumplimiento del marco legal vigente, la protección de la seguridad y 
salud en el trabajo, la intervención de los peligros y riesgos laborales, la prevención de contingencias y 
la promoción de hábitos y estilos de vida saludables. 
 
4.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 

• Cumplir la normatividad nacional vigente aplicable en materia de riesgos laborales. 

• Cumplir con los estándares Mínimos del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo SG-SST. 

• Definir y asignar: el talento humano, los recursos financieros, técnicos y tecnológicos, 
requeridos para la implementación, mantenimiento y continuidad del Sistema de Gestión de la 
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST). 

• Gestionar los peligros y riesgos priorizados presentes en los ambientes y centros de trabajo de 
la Subred. 

• Desarrollar actividades de medicina del trabajo y prevención y promoción de la salud que 
promuevan el cuidado de la salud y el fomento de hábitos de vida saludable. 

• Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes de trabajo, enfermedades laborales, siniestros 
viales y situaciones de emergencia, a través del análisis de sus causas y la implementación de 
los planes de mejora. 

• Diseñar e implementar el Plan Estratégico de Seguridad Vial-PESV con el Sistema de Gestión 
de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST). 

• Garantizar la implementación y mejora del Plan Hospitalario de Gestión del Riesgo de 
Emergencias y Desastres-PHGRED y el funcionamiento de la brigada de emergencia. 

• Promover la mejora continua, la gestión del cambio y el diseño e implementación de acciones 
preventivas y/o correctivas conducentes a la mejora de la gestión y el desempeño del sistema 
de gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST). 

 
5. MARCO NORMATIVO 

 
- Ley 9 de 1979. Por la cual se dictan Medidas Sanitarias y se establece el Código Sanitario 

Nacional. (1979). Congreso de Colombia. “Objeto. Artículo 80. para preservar, conservar y 
mejorar la salud de los individuos en sus ocupaciones la presente Ley establece normas 
tendientes a: a) Prevenir todo daño para la salud de las personas, derivado de las condiciones 
de trabajo; b) Proteger a la persona contra los riesgos relacionados con agentes físicos, 
químicos, biológicos, orgánicos, mecánicos y otros que pueden afectar la salud individual o 
colectiva en los lugares de trabajo; c) Eliminar o controlar los agentes nocivos para la salud en 
los lugares de trabajo; d) Proteger la salud de los trabajadores y de la población contra los 
riesgos causados por las radiaciones; e) Proteger a los trabajadores y a la población contra los 
riesgos para la salud provenientes de la producción, almacenamiento, transporte, expendio, uso 
o disposición de sustancias peligrosas para la salud pública. “Resolución 2400 de 1979. Por la 
cual se establecen algunas disposiciones sobre vivienda, higiene y seguridad en los 
establecimientos de trabajo. (1979) Ministerio De Trabajo Y Seguridad Social. 
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- Resolución 2013 de 1986. Que reglamenta la organización y funcionamiento de los Comités de 
Medicina, Higiene y Seguridad Industrial en los lugares de trabajo. (hoy Comité de Seguridad y 
Salud en el Trabajo – COPASST). Ministerio De Trabajo Y Seguridad Social Y Ministerio De 
Salud. 
 

- Ley 1010 de 2006. Prevención del acoso y convivencia laboral. 
 

- Resolución 2346 de 2007. Por la cual se regula la práctica de evaluaciones médicas 
ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clínicas ocupacionales. (2007) Ministerio 
De La Protección Social. 

 
- Resolución 1401 de 2007. (2007) Establece las obligaciones y requisitos mínimos para realizar 

la investigación de incidentes y accidentes de trabajo, con el fin de identificar las causas, hechos 
y situaciones que lo han generado, e implementar las medidas correctivas encaminadas a 
eliminar o minimizar condiciones de riesgo y evitar su recurrencia. Ministerio de la Protección 
Social. 
 

- Resolución 1956 de 2008. (2008) Ministerio de la Protección Social. Establece la prohibición de 
fumar en áreas interiores o cerradas de lugares de trabajo o públicos, entidades de salud, 
instituciones de educación formal en instituciones de educación preescolar básica y media y no 
formal que atiendan menores de edad. Los propietarios y empleadores deben fijar en lugar 
visible al público un aviso que contenga uno de los siguientes textos " Por el bien de su salud, 
este espacio está libre de humo de cigarrillo o de tabaco"; "Respire con tranquilidad, éste es un 
espacio libre de humo de tabaco,”; " Bienvenido, éste es un establecimiento libre de humo de 
tabaco". Los avisos no deben incluir figuras alusivas al cigarrillo ni ningún recordatorio de marca. 
C/ Adoptar medidas específicas razonables a fin de disuadir a las personas de que fumen en el 
lugar tales como pedir a la persona que no fume. Realizar campañas de promoción para 
desestimular el consumo de tabaco. 
 

- Resolución 2646 de 2008. (2008) Se establecen disposiciones y se definen responsabilidades 
para la identificación, evaluación, prevención, intervención y monitoreo permanente de la 
exposición a factores de riesgo psicosocial en el trabajo y para la determinación del origen de 
las patologías causadas por el estrés ocupacional. Ministerio De La Protección Social. 
 

- Ley 1562 de 2012. (2012) Por la cual se modifica el sistema de riesgos laborales y se dictan 
otras disposiciones en materia de salud ocupacional. Congreso Nacional De Colombia. 
 

- Resolución 652 de 2012. (2012) Establece la conformación y funcionamiento del Comité de 
Convivencia Laboral en entidades públicas y empresas privadas y se dictan otras disposiciones. 
Ministerio de Trabajo. 
 

- Resolución 1356 de 2012. (2012) Modifica la resolución 652 artículos 3, 4, 9 y 14. Conformación 
(dos representantes por el empleador designados por él y dos por los trabajadores electos por 
votación secreta, con sus respectivos suplentes), periodicidad de las reuniones (cada tres 
meses y sesionara con la mitad más uno y extraordinariamente cuando se presentes casos que 
requieran de su inmediata intervención) y Periodo de transición (hasta el 31 de diciembre de 
2012). Ministerio de Trabajo. 
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- Resolución 1409 de 2012. (2012) Establece el Reglamento de Seguridad para protección contra 
caídas en trabajo en alturas y aplica a todos los empleadores, empresas, contratistas, 
subcontratistas y trabajadores de todas las actividades económicas de los sectores formales e 
informales de la economía, que desarrollen trabajo en alturas con peligro de caídas. Para 
efectos de la aplicación de la presente resolución, se entenderá su obligatoriedad en todo 
trabajo en el que exista el riesgo de caer a 1,50 m o más sobre un nivel inferior. Ministerio de 
Trabajo. 

 
- Decreto 0884 de 2012. (2012) El objeto del decreto en mención es establecer las condiciones 

laborales especiales del teletrabajo que regirán las relaciones entre empleadores y tele 
trabajadores y que se desarrolle en el sector público y privado en relación de dependencia. 
Artículo 8. Obligaciones de las partes en seguridad y previsión de riesgos laborales. Artículo 9. 
Obligaciones de las Administradoras de Riesgos Profesionales. ARP. Las Administradoras de 
Riesgos Profesionales - ARP, en coordinación con el Ministerio del Trabajo, deberán promover 
la adecuación de las normas relativas a higiene y seguridad en el trabajo a las características 
propias del teletrabajo. Ministerio de Trabajo. 

 
- Ley 1616 de 2013. Promoción de la salud mental laboral. 

 
- Resolución 1565 de 2014. (2014) Guía metodológico para la elaboración del plan Estratégico 

de Seguridad Vial que estará o cargo de todo entidad, organización o empresa del sector público 
o privado que para cumplir sus fines misionales 'o en el desarrollo' de sus actividades posea, 
fabrique, ensamble, comercialice, contrate, o administre flotas de vehículos automotores o no 
automotores superiores o diez (l0) unidades, o contrate o administre personal de conductores, 
la cual obra en documento anexo e integrante de la presente resolución. Ministerio De 
Transporte. 
 

- -Decreto 1477de 2014. (2014) Se expide tabla de Enfermedades Laborales que tiene doble 
entrada:  
i) agentes de riesgo, Para facilitar la prevención de enfermedades en las actividades laborales 
y, ii) grupos de enfermedades, para determinar el diagnóstico médico en los trabajadores 
afectados. Ministerio de Trabajo. 
 

- Decreto 1072 de 2015. (2015) Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del 
Sector Trabajo. o Título 4. Disposiciones generales: Desarrollo de programas y acciones por 
parte de la ARL, contratación de los SG SST por parte de las empresas, reporte de accidentes 
de trabajo y enfermedad laboral (ATEL) con muerte del trabajador y reporte a las direcciones 
territoriales de ATEL grave o con muerte del trabajador. o Afiliación y cotizaciones al Sistema 
de Riesgos Laborales: Reglas generales, afiliación cobertura y pago de aportes a personas 
vinculadas a través de contrato por prestación de servicios, afiliación de estudiantes, riesgos 
laborales en empresas de servicios temporales. o Cotizaciones al Sistema de Riesgos 
Laborales. o Reembolsos o Consejo Nacional de Riesgos Laborales o Directrices de obligatorio 
cumplimiento para implementar el Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
(SG-SST) o Sistema de Garantía de calidad del Sistema General de Riesgos Laborales o Fondo 
de Riesgos Laborales o Sistema de compensación del Sistema de Riesgos Laborales. o 
Intermediación de Seguros. o Se reglamentan los criterios de graduación de las multas por 
infracción a las normas de Seguridad y Salud en el Trabajo y Riesgos Laborales. Ministerio de 
Trabajo. 
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- Resolución 2851 de 2015. (2015) Que modifica artículo 3ª de la resolución 156 de 2005. 
Obligación de los empleadores y contratantes de notificar a la EPS, ARL y Dirección Territorial 
los accidentes de trabajo o enfermedad laboral dentro de los dos (2) días hábiles siguientes a 
la ocurrencia del accidente o diagnóstico de la enfermedad laboral. Ministerio de Trabajo. 
 

- Resolución 0312 de 2019. (2019) Ministerio de Trabajo. Por la cual se definen los Estándares 
Mínimos del Sistema de Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores y 
contratantes. 

 
- Resolución 2764 de 18 de julio de 2022, por la cual se adopta la Batería de instrumentos para 

la evaluación de factores de riesgo psicosocial, la Guía Técnica General para la promoción, 
prevención e intervención de los factores psicosociales y sus efectos en la población trabajadora 
y sus protocolos específicos y se dictan otras disposiciones. 

 
6. VOCABULARIO 

 
La ley 1562 del 11 de julio de 2012 (2012) Congreso de la República de Colombia, en el Articulo 3 
define: 
 

• Accidente de Trabajo: Es accidente de trabajo todo suceso repentino que sobrevenga por causa 
o con ocasión del trabajo, y que produzca en el trabajador una lesión orgánica, una perturbación 
funcional o psiquiátrica, una invalidez o la muerte. Es también accidente de trabajo aquel que 
se produce durante la ejecución de órdenes del empleador, o contratante durante la ejecución 
de una labor bajo su autoridad, aún 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 considerará como accidente de trabajo el ocurrido durante el ejercicio 
de la función sindical, aunque el trabajador se encuentre en permiso sindical siempre que el 
accidente se produzca en cumplimiento de dicha función. De igual forma se considera accidente 
de trabajo el que se produzca por la ejecución de actividades recreativas, deportivas o 
culturales, cuando se actúe por cuenta o en representación del empleador o de la empresa 
usuaria cuando se trate de trabajadores de empresas de servicios temporales que se 
encuentren en misión. 
 

• Enfermedad Laboral: Es enfermedad laboral la contraída como resultado de la exposición 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, determinará, en forma periódica, 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 relación de causalidad con 
los factores de riesgo ocupacional será reconocida como enfermedad laboral, conforme lo 
establecido en las normas legales vigentes. 

 
Las siguientes definiciones son la base teórica para realizar la implementación del Sistema de Gestión 
de Seguridad y Salud en el Trabajo y son tomadas del Decreto 1072 del 26 de mayo de 2015, Parte 2-
Título 4-Cap. 6-Definiciones, (2015) Ministerio de Trabajo: 
 

• Acción Correctiva: Acción tomada para eliminar la causa de una no conformidad detectada o 
una situación no deseable. 
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• Acción preventiva: Acción para eliminar o mitigar la(s) causa(s) de una no conformidad 
potencial u otra situación potencial no deseable. 
 

• Condiciones de salud: El conjunto de variables objetivas y de auto-reporte de condiciones 
fisiológicas, psicológicas y socioculturales que determinan el perfil socio demográfico y de 
morbilidad de la población trabajadora. 
 

• Emergencia: Es aquella situación de peligro o desastre o la inminencia del mismo, que afecta 
el funcionamiento normal de la empresa. Requiere de una reacción inmediata y coordinada de 
los trabajadores, brigadas de emergencias y primeros auxilios y en algunos casos de otros 
grupos de apoyo dependiendo de su magnitud. 
 

• Evaluación del riesgo: Proceso para determinar el nivel de riesgo asociado al nivel de 
probabilidad de que dicho riesgo se concrete y al nivel de severidad de las consecuencias de 
esa concreción. 
 

• Identificación de peligros: Proceso para establecer si existe un peligro y definir las 
características de éste. 
 

• Mejora continua: Proceso recurrente de optimización del Sistema de Gestión de la Seguridad 
y Salud en el Trabajo, para lograr mejoras en el desempeño en este campo, de forma coherente 
con la política de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) de la organización. 
 

• Peligro: Fuente, situación o acto con potencial de causar daño en la salud de los trabajadores, 
en los equipos o en las instalaciones. 
 

• Registro: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de las 
actividades desempeñadas. 

 

• Riesgo: Combinación de la probabilidad de que ocurra una o más exposiciones o eventos 
peligrosos y la severidad del daño que puede ser causada por estos. 

 

• Valoración del Riesgo: Consiste en emitir un juicio sobre la tolerancia o no del riesgo estimado. 
 

7. DESARROLLO CONTENIDO 
 
La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E cuenta con un equipo de profesionales y 
tecnólogos en SST para el desarrollo del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
SGSST, como se relaciona a continuación: 
 

• Profesional (responsable del SGSST, con licencia en SST) 

• Médico especialista en SST 

• Profesional Especializado III (Médico especialista en SST) 

• Profesional Especializado II (Fisioterapeuta especialista en SST) 

• Profesional Universitario III (Profesional con licencia en SST) 

• 3 tecnólogos Administrativo II (con licencia en SST)  

• Auxiliar Área Salud (como apoyo administrativo) 
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Igualmente se cuenta con la consultoría técnica de la ARL. 
 
VIGILANCIA DE LA SALUD EN EL TRABAJO O VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA DE LA SALUD 
EN EL TRABAJO 
 
Comprende la recopilación, el análisis, la interpretación y la difusión continuada y sistemática de datos 
a efectos de la prevención. La vigilancia es indispensable para la planificación, ejecución y evaluación 
de los programas de seguridad y salud en el trabajo, el control de los trastornos y lesiones relacionadas 
con el trabajo y el ausentismo laboral por enfermedad, así como para la protección y promoción de la 
salud de los trabajadores. 
 
El planteamiento del Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo para el 2025 se basa en los 
insumos plasmados en la siguiente gráfica: 
 

 
 

Gráfica 1. Insumos para la elaboración del Plan Anual. 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
✓ Autoevaluación Estándares Mínimos Resolución 0312 de 2019 

 
Los Estándares Mínimos corresponden al conjunto de normas, requisitos y procedimientos de 
obligatorio cumplimiento de los empleadores y contratantes, mediante los cuales se establecen, 
verifican y controlan las condiciones básicas de capacidad técnico-administrativa y de suficiencia 
patrimonial y financiera indispensables para el funcionamiento, ejercicio y desarrollo de actividades en 
el Sistema de Gestión de SST. 
En el año 2017 se obtuvo un puntaje de 41.25, con la mejora continua del SGSST, en el año 2024 se 
obtuvo un puntaje de 97.5 que de acuerdo a la Resolución 0312 de 2019 lo ubica en el nivel 
ACEPTABLE, lo que indica que se debe mantener la calificación e incluir en el Plan de Anual de Trabajo 
las mejoras detectadas. (ver Tabla 1 y gráfica 2). 
 

Diagnóstico 
de Estándares 

Mínimos

Estadística de 
Accidentes de 

Trabajo y 
Enfermedade

s Laborales

Nivel de 
cumplimiento 

Plan 2023

Condiciones 
de Trabajo 
(Matriz de 

identificación 
de peligros y 

avaluación del 
riesgo)

Condiciones 
de 

Salud(Exámen
es 

Ocupacionale
s, Reportes y 
encuestas)
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I. 
PLANEAR 

RECURSOS 
(10%) 

Recursos 
financieros, 
técnicos, 
humanos y de 
otra índole 
requeridos para 
coordinar y 
desarrollar el 
Sistema de 
Gestión de la 
Seguridad y la 
Salud en el 
Trabajo (SG-
SST). 

4 2,5 4 4 4 4 4 4 4 

Capacitación 
en el Sistema 
de Gestión de la 
Seguridad y la 
Salud en el 
Trabajo. 

6 4 6 6 6 6 6 6 6 

GESTION 
INTEGRAL DEL 
SGSST (15%) 

Política de 
Seguridad y 
Salud en el 
Trabajo, 
objetivos y 
metas. 

15 6 13 11 13 15 15 15 15 

II. HACER 
GESTIÓN DE LA 
SALUD (20%) 

Condiciones de 
salud en el 
trabajo. 

9 5 7 6 6 9 9 9 9 

Registro, 
reporte e 
investigación 
de las 
enfermedades 
laborales, los 
incidentes y 
accidentes del 
trabajo. 

5 1 1 1 3 3 3 3 5 

Mecanismos de 
vigilancia de las 
condiciones de 
salud de los 
trabajadores. 

6 6 6 4 6 6 6 6 6 
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GESTIÓN DE 
PELIGROS Y 
RIESGOS (30%) 

Identificación 
de peligros, 
evaluación y 
valoración de 
riesgos  

15 8 11 8 11 15 15 15 15 

Medidas de 
prevención y 
control para 
intervenir los 
peligros/riesgo
s. 

15 5 7,5 10 
12,
5 

15 15 15 15 

GESTION DE 
AMENAZAS 
(10%) 

Plan de 
prevención, 
preparación y 
respuesta ante 
emergencias. 

10 0 10 10 10 10 10 10 10 

III. 
VERIFICA
R 

VERIFICACIÓN 
DEL SG-SST 
(5%) 

Gestión y 
resultados del 
SG-SST. 

5 
1,2
5 

3,7
5 

1,2
5 

3,7
5 

3.75 3.75 5 5 

IV. 
ACTUAR 

MEJORAMIENT
O (10%) 

Acciones 
preventivas y 
correctivas con 
base en los 
resultados del 
SG-SST. 

10 2,5 5 2,5 5 5 7.5 7.5 7.5 

TOTALES 
10
0 

41,
3 

63,
8 

74,
3 

80,
3 

91.7
5 

94.2
5 

95,
5 

97.
5 

 Tabla 1. Avance de cumplimiento de los estándares mínimos por periodo Comparativo 2017 al 2024 
SISSN 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 
Se observa una mejora continua en el cumplimiento de los estándares mínimos, lo cual muestra avance 
en la madurez del Sistema para la Subred que se refleja en la seguridad y salud de los colaboradores 
y en el cumplimiento de la normatividad legal vigente.     
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Gráfico 2. Avance de cumplimiento de los estándares mínimos del SGSST Comparativo 2017 al 2024 

SISSN 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
✓ Indicadores Accidentalidad y Enfermedad Laboral SISSN 

 
Con relación al índice de frecuencia de accidentalidad laboral del año 2025, este terminó con un 
resultado acumulado de 5,16%, lo que significa que por cada 100 trabajadores que laboraron durante 
el año, se presentaron aproximadamente 5.16 accidentes de trabajo. (Ver gráfico 3) 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gráfica  1. Indicador frecuencia de accidentalidad laboral, comparativo 2024 - 2025 SISSN. 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
Se identificó que la causa principal de accidentalidad fue por el peligro biológico en el año 2025, acorde 
con la misión institucional, le siguen el peligro locativo, psicosocial (por violencia), biomecánico, 
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mecánico, tránsito y químico.  
 
Los centros de trabajo en los que se presentaron mayor número de accidentes, en su orden fueron: 
Hospitales Simón Bolívar, Engativá, Suba, Fray Bartolomé de las casas, chapinero y salud publica 
ferias, entre otros. 
 
Al comparar este resultado con el año 2024, cuyo índice acumulado fue de 4,54%, se evidencia un 
incremento en la frecuencia de accidentalidad para el año 2025. No obstante, los datos indican que la 
accidentalidad presentada se mantiene cercana a la meta anual fijada de 4,8%, por lo cual es necesario 
fortalecer las acciones preventivas, especialmente en los meses donde se evidencian picos de mayor 
accidentalidad la cual es de 5,42%. (Ver Tabla 2.)    
 

  AÑO 
2017 

AÑO 
2018 

AÑO 
2019 

AÑO 
2020 

AÑO 
2021 

AÑO 
2022 

AÑO 
2023 

AÑO 
2024 

AÑO 
2025 

No. promedio de 
Colaboradores 

4429 5255 5214 5746 6773 6502 6712 6050 5752 

No. Accidentes de Trabajo 
(AT) 

229 285 270 276 338 275 313 272 298 

Frecuencia Accidentalidad % 5,17 5,42 5,18 4,80 4,99 4,23 4,66 4,54 5,15 

Tabla 1. Accidentalidad laboral, comparativo periodo anual 2017 al 2025 SISSN 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Gráfico 4. Indicador frecuencia de accidentalidad laboral, comparativo 2017 - 2025 SISSN. 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
Con relación al índice de severidad de la accidentalidad laboral del año 2025, este presentó un 
resultado acumulado de 14,83, lo que evidencia que, aunque se logró una disminución en los días 
perdidos por accidentes de trabajo frente al año 2024, cuyo resultado fue de 15,71, el indicador no 
cumplió con la meta anual fijada de 9,8. (Ver gráfico 5.) 
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El análisis mensual muestra que durante el año 2025 se presentaron incrementos puntuales en algunos 
meses, sin embargo, estos no generaron un impacto significativo en el resultado anual, permitiendo 
cerrar el periodo con un desempeño favorable frente al 2024. 
 

 

 
 
 
 
 

 
Gráfica  2. Indicador de Severidad de accidentes de trabajo, comparativo 2024 - 2025 SISSN 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 
Con relación a la Enfermedad laboral del año 2025, de acuerdo a los resultados obtenidos durante el 
año 2025 hubo 13 casos nuevos de enfermedad laboral. Esto significa que por cada 100.000 
trabajadores existen 226 casos nuevos de enfermedad o por cada 100 trabajadores se presentaron 
0,23 casos (ver gráfico 6). 
 

 
Gráfica 6. Indicador de incidencia de enfermedad laboral 2025 SISSN 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
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Mes Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

Numerador 13             

Denominador 5.747        

Total 226           

META 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500

226,20                               

5.747                                 

13                                     

TOTAL
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Tabla 3. Indicador de incidencia de enfermedad laboral 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
De acuerdo a los resultados obtenidos durante el año 2025 respecto a la prevalencia de enfermedad 
laboral se evidencia que en promedio por cada 100.000 trabajadores existen 24,33 casos de 
enfermedad laboral en el periodo, ubicando este indicador por encima de las metas establecidas.  
 
Se observa que el indicador presenta una tendencia al alza desde el segundo semestre del año 2024, 
lo cual podría estar relacionado con la disminución en el número de colaboradores que se mantiene 
hasta la fecha. 
 

 

 
Gráfica 7. Indicador de prevalencia de enfermedad laboral 2025 SISSN 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 

 
 

Tabla 4.  Indicador de prevalencia de enfermedad laboral 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
✓ Cumplimiento de Trabajo de la vigencia anual 2025 

 
Se desarrollaron actividades de promoción de la salud y prevención de la enfermedad en los diferentes 
servicios y centros de trabajo, enmarcadas en las líneas del Sistema de Gestión de Seguridad y Salud 
en el Trabajo (SGSST). De las 110 actividades programadas para el año, se ejecutaron 109, quedando 
pendiente una (1) actividad correspondiente a la Rendición de Cuentas del SGSST vigencia 2025, la 
cual se encuentra programada para el 29 de enero de 2026. 
 

Mes Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

Numerador 1398

Denominador 5.747        

Total 24,33        

META 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22

5.747                                 

24,33                                 

TOTAL

1.398                                 
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Gráfico 8.  Indicador de cumplimiento SGST Anual 2025 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 

 
Tabla 5.  Indicador de cumplimiento SGST Anual 2025 

Fuente:  Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 

 
Los resultados indicaron avance en la intervención para la disminución de la ocurrencia de accidentes 
de trabajo y control de enfermedades laborales contribuyendo con la generación de espacios de trabajo 
seguros y saludables en cumplimiento de la normatividad legal vigente aplicable a los entornos 
laborales de la Subred. 
 
Con relación al cumplimiento en la ejecución de las actividades programadas en el cronograma plan de 
trabajo del sistema de gestión de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) se logró un 91% de 
cumplimiento. 
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Primer trimestre Segundo trimestre Tercer trimestre Cuarto trimestre

Porcentaje Implementacion del SGSST

# de acciones programadas SGSST # de acciones realizadas SGSST

Trimestre 1 2 3 4  Total 

# de acciones realizadas  24 32 25 28 109 

# de acciones programadas SGSST 24 34 24 28 110 

Total 100% 94% 104% 100% 99% 
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Gráfico 9. Indicador de cumplimiento cronograma actividades SGSST 2025 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
 

 
Tabla 6.  Indicador de cumplimiento cronograma actividades  

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 
 

✓ Capacitación anual SGSST prevención de riesgos 
 
Se desarrollaron actividades de capacitación en los diferentes servicios y centros de trabajo de la 
Subred, enfocadas a mitigar las posibles consecuencias   en la salud de los funcionarios y 
colaboradores frente a la exposición al riesgo en cada una de las líneas del Sistema de Gestión de 
Seguridad y Salud en el trabajo. En el año 2025 se tuvo una cobertura total del 78% con 6460 
colaboradores que recibieron por lo menos un tema de capacitación en SGSST en alguna de sus líneas 
de intervención, es así como la cobertura en Prevención del riesgo biológico fue de 3098 colaboradores, 
prevención del riesgo psicosocial con 3706, seguridad industrial con 2978, prevención desordenes 
musculoesqueléticos DME con 2953 participantes, Tareas de alto riesgo con 104, Plan hospitalario 
gestión del riesgo con 1673 participantes, prevención riesgo químico 52 participantes y prevención 
riesgo público 55 participantes. (Ver grafica 9) 
 

Mes Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

Numerador
16 30 38 32 37 38 29 34 40 32 33 23

Denominador
16 34 45 35 44 45 34 35 42 36 35 24

Total 100           88             84             91             84             84             85             97             95               89             94             96             

META 85 85 85 85 85 85 85 85 85 85 85 85

425                                    

90                                      

TOTAL

382                                    
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Gráfica 10. Cobertura capacitación prevención de riesgos SGSST enero a diciembre 
Fuente: Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 

Trabajo. 
 

✓ Condiciones de Trabajo (Matriz de identificación de peligros y avaluación del riesgo) 
 
Con relación a las condiciones de trabajo se realizó la priorización de los siguientes riesgos y peligros:   
 
 

 
Tabla 7. Peligros de Seguridad priorizados en la SISSN 

Fuente: Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo. 
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Tabla 8. Peligros de Higiene en la SISSN 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 
 

✓ Población colaboradora de la Subred Integra de Servicios de Salud Norte E.S.E por 
Direcciones de servicio u oficinas. 

 
Con relación a los colaboradores que prestan sus servicios en las diferentes Direcciones de Servicio u 
Oficinas de la SISSN se identificó que las que tienen un mayor número de colaboradores son las 
misionales o asistenciales, la de mayor numero es la Dirección de Servicios Hospitalarios, le siguen 
Dirección de Gestión del Riesgo, Urgencias, Complementarios y ambulatorios (ver tabla 6). 
 

PRIORIDAD CONDICIÓN DE RIESGO REAL O POTENCIAL MEDIDAS DE PREVENCIÓN Y CONTROL

2

Ergonómico: Movimientos repetitivos, posturas 

críticas, trabajo con video terminales de 

computador.

Implementar S.V.E., para riesgo biomecánico.

1

Biológicos: Virus, bacterias, hongos (contacto 

con fluidos corporales, atención a pacientes y 

públicos)

Implementar S.V.E., para riesgo biológico.

3

Psicosocial: Contenido de la tarea (carga de 

trabajo, toma de decisiones, sobre carga laboral, 

grado de responsabilidad), relaciones 

interpersonales

Implementar S.V.E., para riesgo psicosocial.

4
Físico: Iluminación, distintos niveles de esfuerzo 

visual.
Implementar S.V.E., conservación visual. 
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Tabla 9.  Población colaboradora de la Subred Integra de Servicios de Salud Norte E.S.E por 

Dirección de servicios u oficinas diciembre 2025 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo. 

 
✓ Población colaboradora de la Subred Integra de Servicios de Salud Norte E.S.E por 

Unidades o Centros de Trabajo Centros de Trabajo 
 
Con relación a los colaboradores que prestan sus servicios en las diferentes unidades o centros de 
trabajo de la SISSN se identificó que las que tienen un mayor número de colaboradores son los 
Hospitales, el de mayor numero es el Hospital Simón Bolívar, le siguen el Hospital Engativá, Suba y 
Fray Bartolomé. (ver tabla 7) 
 
Es importante aclarar que, por la dinámica institucional, por necesidades de servicio o por rotación del 
talento humano se pueden presentar variaciones en los números de colaboradores que se encuentran 
en las unidades o centros de trabajo. 

 

F M F M

Despacho del Gerente 2 1 3

Dirección Administrativa 36 74 29 23 162

Dirección de Contratación 13 14 2 29

Dirección de Gestión del Talento Humano 17 4 15 4 40

Dirección de Servicios Ambulatorios 263 86 156 42 547

Dirección de Servicios Complementarios 226 101 45 14 386

Dirección de Servicios de Urgencias 380 289 113 63 845

Dirección de Servicios Hospitalarios 949 404 300 86 1739

Dirección Financiera 161 87 14 8 270

Dirección Gestión del Riesgo en Salud 1257 431 34 12 1734

Oficina Asesora de Desarrollo Institucional 2 8 6 3 19

Oficina Control Disciplinario Interno 1 3 2 1 7

Oficina de Calidad 23 2 17 4 46

Oficina de Comunicaciones 2 2 1 5

Oficina de Control Interno 1 3 2 3 9

Oficina de Gestión del Conocimiento 6 1 4 11

Oficina de Participación Comunitaria y Servicio al Ciudadano87 27 15 5 134

Oficina de Sistemas de Información –TIC 6 21 1 6 34

Oficina Jurídica 6 7 2 2 17

Subgerencia Corporativa 2 2

Subgerencia de Prestación de Servicios de Salud 1 1 2

Total general 3437 1564 763 277 6041

OPS PLANTA
CARACTERIZACIÓN TALENTO HUMANO 2025 TOTAL
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Tabla 10.  Población colaboradora de la Subred Integra de Servicios de Salud Norte E.S.E por unidad 

o Centro de trabajo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
 

✓ Evaluaciones médicas ocupacionales 
 
Para efectos del siguiente informe la población objeto será 200, dato correspondiente a funcionarios 
activos con criterios para seguimiento desde medicina laboral Subred Norte y 292 funcionarios a los 
cuales fueron realizados exámenes médicos ocupacionales de ingreso. 
 
 

F M F M

Centro de salud Lorencita Villegas De Santos 94 27 121

CENTRO DE SALUD TIPO 1 ALAMOS 2 2 4 1 9

CENTRO DE SALUD TIPO 1 BELLAVISTA 1 0 4 3 8

CENTRO DE SALUD TIPO 1 BUENA VISTA 4 0 2 6

CENTRO DE SALUD TIPO 1 CODITO 3 3 4 2 12

CENTRO DE SALUD TIPO 1 ESPAÑOLA 5 0 3 1 9

CENTRO DE SALUD TIPO 1 PRADO VERANIEGO 6 1 9 16

CENTRO DE SALUD TIPO 1 SANTA CECILIA 3 0 2 1 6

CENTRO DE SALUD TIPO 2 BACHUÉ 4 0 2 2 8

CENTRO DE SALUD TIPO 2 BOYACÁ REAL 8 4 10 22

CENTRO DE SALUD TIPO 2 GAITANA 23 7 9 1 40

CENTRO DE SALUD TIPO 2 GARCES NAVAS 4 1 3 1 9

CENTRO DE SALUD TIPO 2 QUIRIGUA 6 1 3 10

CENTRO DE SALUD TIPO 2 RINCON 8 2 8 1 19

CENTRO DE SALUD TIPO 2 SAN CRISTÓBAL 10 4 6 4 24

CENTRO DE SALUD TIPO 2 SAN LUIS 2 3 1 6

CENTRO DE SALUD TIPO 2 SUBA 27 7 10 2 46

CENTRO DE SALUD TIPO 2 USAQUÉN 16 3 12 3 34

CENTRO DE SALUD TIPO 2 VERBENAL 24 8 6 1 39

HOSPITAL CENTRO DE SERVICIOS ESPECIALIZADO 436 175 105 18 734

HOSPITAL CHAPINERO 135 97 70 29 331

HOSPITAL EMAUS 27 7 18 3 55

HOSPITAL ENGATIVÁ CALLE 80 466 325 177 64 1032

HOSPITAL FRAY BARTOLOMÉ DE LAS CASAS 210 91 43 24 368

HOSPITAL SIMÓN BOLÍVAR 711 371 219 102 1403

SUBRED NORTE 72 33 105

UNIDAD FERIAS 1012 345 34 12 1403

UNIDAD RIONEGRO 115 46 1 162

Unidad Servita - SER 1 1

Unidad Suba - Salud Publica - SUP 2 1 3

TOTAL 3437 1564 763 277 6041

OPS PLANTA
CARACTERIZACIÓN TALENTO HUMANO 2025 TOTAL
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CARACTERÍSTICAS SOCIODEMOGRÁFICAS DE LA POBLACIÓN 
Al analizar resultados, la distribución general de las características sociales y demográficas de la 
población evaluada (200 funcionarios) durante el año 2025. 
 
Las variables sociales y demográficas que se presentan son edad y género. 
 

 
Gráfica 11.  Distribución por género 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
 

Se evidencia una población heterogénea con respecto al género, pues el 83% está conformado por 
género femenino y el 17% restante por hombres, resultado que se puede asociar a la actividad 
económica de la SISSN y los cargos desempeñados por los colaboradores. 

 
Gráfica 12. Distribución por grupos etéreos  

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo 

 
Dentro del grupo de colaboradores objeto de este análisis, se puede observar que el 51% de la 
población se encuentra dentro de un rango de edad entre 51 y 60 años de edad y en menor porcentaje 
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las personas con edades que oscilan entre los 31 y 40 años (8%) y 18% las personas que superan los 
60 años de edad.  
El mayor porcentaje se encuentra en el intervalo de 51 a 60 años, con el 51%. 

 
Gráfica 13. distribución de origen de caso por genero 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo 

 
De los 200 casos se identificaron 159 casos por enfermedad común (132 femeninos / 27 masculinos), 
33 de los casos objeto de seguimiento son por Enfermedad Laboral (28 femeninos / 5 masculinos) y 8 
de estos casos son producto de secuelas a accidentes de trabajo (5 femeninos / 3 masculinos). 

 
Grafica 14. Distribución de caso por centros de trabajo 2025 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo 
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De las unidades o centros de trabajo con mayor número de casos, se identifican el Hospital Simón 
Bolívar con el 32% de los casos, seguido por el Hospital Engativá con un 27%, el Fray Bartolomé 9%, 
y el Hospital Centro especializado de servicios suba 8% y el Hospital Chapinero con un 6%. Este 
comportamiento se debe, muy probablemente, al tamaño de las infraestructuras, que albergan a un 
mayor número de trabajadores y cuentan con procesos asistenciales más complejos. Esto, junto con la 
exposición a peligros presentes en los ambientes de trabajo, afecta de manera significativa la salud de 
la población trabajadora. 
 

 
Grafica 15. Distribución de caso por tipo de servicio  

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo 

Los funcionarios con patologías de interés, incluidos en los seguimientos médicos laborales, provienen 
en su mayoría de las áreas asistenciales, representando el 82% del total, lo que equivale a 168 
trabajadores de la población objeto. Esto se debe a que las actividades asignadas, junto con las 
rotaciones de horario y los tiempos de exposición a los diversos peligros presentes en los ambientes 
de trabajo, son coherentes con la demanda física y mental que exigen los diferentes procesos 
operativos, de acuerdo con la actividad económica de la entidad. Esta situación impacta la salud física 
y mental de los funcionarios, independientemente del origen de las patologías diagnosticadas. 
 

 
Tabla 11. Distribución de caso por sistema corporal alterado 

SISTEMAS CORPORALES 

ALTERADOS
FEMENINO MASCULINO TOTAL PORCENTAJE

OSTEOMUSCULAR 140 24 164 82%

MENTAL 28 2 30 15%

CARDIOVASCULAR 45 7 52 26%

RESPIRATORIO 10 1 11 6%

GASTROINTESTINAL 9 1 10 5%

ENDOCRINO 35 4 39 20%

RENAL 6 1 7 4%

NEUROLOGICO 22 1 23 12%

HEMATOPOYETICO 2 0 2 1%

INMUNE 25 1 26 13%

TEGUMENTARIO 5 1 6 3%

AUDITIVO 3 0 3 2%

VISUAL 5 0 5 3%
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Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el 
Trabajo 

 
De acuerdo con los sistemas corporales alterados se identifica que 82% de los funcionarios padecen 
patologías osteomusculares, 26% tienen enfermedades que comprometen el sistema cardiovascular, 
20% presenta enfermedades endocrinas, 15% enfermedades mentales, 12% patologías de carácter 
neurológico e inmune 13%, entre otras.  
 

 
Tabla 12. Distribución de caso por segmento corporal comprometido 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

Del 82% de los funcionarios con patología osteomuscular se identifica que miembro superior y columna 
son los segmentos corporales con más compromiso. Dicho de otra forma, se encuentra que 39% de 
las patologías osteomusculares afectan muñeca, 36% hombro y 27% codo, 24% de los trabajadores 
hay alteraciones de columna a nivel lumbosacra y en menor porcentaje, pero sin perder importancia se 
encuentran lesiones a nivel de columna lumbar (17%), columna cervical (10%), dorsal (5%), rodilla 
(19%), cuello de pie (11%) y cadera (7%). 

 
Grafica 16.  Distribución de caso por programa de vigilancia epidemiológica.  

SISTEMAS CORPORALES 

ALTERADOS
FEMENINO MASCULINO TOTAL PORCENTAJE

COLUMNA CERVICAL 15 2 17 10%

COLUMNA DORSAL 7 1 8 5%

COLUMNA LUMBAR 25 3 28 17%

COLUMNA LUMBOSACRA 30 10 40 24%

MIEMBRO INFERIOR - CADERA 12 0 12 7%

MIEMBRO INFERIOR - CUELLO DE 

PIE
16 2 18 11%

MIEMBRO INFERIOR - RODILLA 29 2 31 19%

MIEMBRO SUPERIOR - CODO 42 2 44 27%

MIEMBRO SUPERIOR - HOMBRO 53 6 59 36%

MIEMBRO SUPERIOR - MUÑECA 59 5 64 39%
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Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

Al realizar el análisis estadístico de acuerdo con la distribución de los funcionarios en seguimiento con 
medicina laboral, debido a causas médicas y derivados de accidentes laborales, enfermedad laboral o 
común, y según los sistemas corporales alterados, se incluyen en los diferentes programas de vigilancia 
epidemiológica de la siguiente manera: 164 funcionarios ingresan al programa de vigilancia 
epidemiológica (PVE) para desórdenes musculoesqueléticos, 52 casos al PVE cardiovascular, 30 al 
PVE psicosocial, 26 a PVE Biológico 26, al PVE visual  5 y 3 al programa de conservación auditiva. 

 
Grafica 17. Distribución de caso por reubicación y adaptación.  

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Durante el año 2025 se definieron 2 casos de reubicación y actualmente en un trabajo coordinado con 
línea preventiva de desórdenes musculo esquelético liderado por profesional especialista se está 
cumpliendo el plan para la identificación de adaptación en puestos de trabajo habitual. 
Del total de 200 casos incluidos en el proceso de seguimiento durante el periodo se identificó lo 
siguiente: 

• 62 funcionarios se encuentran en condición de reubicación laboral. De estos, 45 casos 
presentan adaptación pendiente por verificar, mientras que 3 casos no cuentan con 
adaptación, situación que fue determinada tras la aplicación de la herramienta técnica de 
verificación de cumplimiento y conforme al objeto poblacional definido para el presente 
informe. 

• 46 funcionarios se encuentran en condición de adaptación  

• 13 casos clasificados como NO adaptación correspondiente a funcionarios que, tras la 
evaluación técnica, se evidencia que no hay cumplimiento de las recomendaciones médico 
laborales establecidas.  

• 140 casos presentan estado de “Pendiente de verificación” en cuanto a la adaptación, lo que 
indica la necesidad de continuar con el proceso de evaluación técnica para completar el 
análisis integral de la población objeto del seguimiento y definir reubicaciones en caso de ser 
necesario. 

Es importante aclarar que uno de los objetivos de los seguimientos de medicina laboral por causas 
médicas, con generación de modificaciones en ambientes de trabajo al realizar actividades asignadas 
y que han sido establecidas a través de recomendaciones medico laborales teniendo en cuenta la 
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verificación de evolución del proceso mórbido, es lograr el mayor número de adaptaciones y no 
reubicaciones, sin embargo conforme ha pasado el tiempo y posterior a análisis situacional de casos 
junto con verificación de cumplimiento de recomendaciones se han realizado 2 reubicaciones durante 
el año en curso, motivadas por el no cumplimiento de recomendaciones medico laborales pese a las 
modificaciones realizadas y el impacto en la operación de los servicios porque en varios casos las 
limitaciones funcionales del individuo no permite la ejecución o cumplimiento de actividades laborales 
correspondientes al cargo que ocupan y la exposición a riesgos no es compatible con sus condiciones 
de salud de base o también por necesidades del servicio donde habitualmente desarrollan sus 
actividades laborales; por lo anterior y  para facilitar la tarea se da prioridad a los casos con más 
dificultad proponiendo opciones laborales  y contacto con los Directores de los servicios a los cuales 
se pretende realizar reubicación con el fin de mostrar el proceso y establecer posibilidad de definir las 
reubicaciones, evocando concepto de situaciones administrativa acerca de la existencia o no de 
vulneración de derechos del trabajador sujeto a reubicación que a su vez relaciona  concepto jurídico 
frente a la convención colectiva, toda vez que se presentará modificaciones en: Horarios, sueldo, 
funciones, sitio de prestación de servicio donde el funcionario de esta dependencia informa que 
posterior al análisis de los casos sujetos a reubicación y de acuerdo al artículo 52 (numeral 7.23) de la 
convención colectiva 1995/2026 compilación, no existe vulneración de derechos o afectación por 
cuanto las horas extras y los recargos nocturnos no constituyen derechos adquiridos toda vez que estos 
se programan es con base en la necesidad del servicio previa autorización del nominador a o a quienes 
se delegue, considerando que lo que privilegia es la salud  del trabajador y que de acuerdo a ello es 
viable notificar reubicaciones para garantizar que sus condiciones de salud no empeoren a causa de 
las actividades laborales que realizan y a la exposición a peligros en ambientes de trabajo. 
 Por lo anterior se diligencian formatos correspondientes para identificación de cada caso que de 
acuerdo a los ítems contenidos permite verificar situación laboral de cada funcionario relacionando 
cargo y funciones actuales, detallando a su vez cargo, funciones y oficina a la cual será reubicado, 
actualmente en un trabajo coordinado con línea preventiva de desórdenes musculo esquelético liderado 
por profesional especialista se está cumpliendo el plan para la identificación de adaptación en su actual 
puesto de trabajo; mismo ejercicio que se está realizando con casos considerados para reubicar y 
priorización de otros identificados en los seguimientos médico laborales.  

 
Grafica. 18 características sociodemográficas de la población trabajadora de 2025 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
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Se observa que el género femenino sigue siendo el más representativo en la entidad. Durante el año 
2025, ingresaron 84 mujeres a laborar y 76 se retiraron. En cuanto al género masculino, hubo 28 
ingresos y 29 egresos. Adicionalmente se realizaron 174 evaluaciones médico ocupacionales 
periódicas de las cuales 124 corresponden al género femenino y 50 a masculinos. En el transcurso del 
año se realizaron evaluaciones médicas posterior a incapacidades prolongadas Para efectos de este 
informe, se consideran los ingresos, periódicos y post incapacidades, es decir, 292 individuos que están 
expuestos a riesgos en el desarrollo de sus actividades laborales. 

 
Grafica 19. Distribución por grupos etarios  

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Durante el año 2025, ingresaron a la entidad un total de 112 personas. Se observa que el 25% de la 
población pertenece al rango de edad de 20 a 30 años, el 24% tiene entre 41 y 50 años, el 27% se 
encuentra en el rango de 51 a 60 años, el 15% tiene entre 31 y 40 años, y solo el 8% supera los 60 
años de edad. 

 
Tabla 13. distribución por sistema corporal alterado 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

SISTEMAS CORPORALES 

ALTERADOS
FEMENINO MASCULINO TOTAL PORCENTAJE

OSTEOMUSCULAR 98 23 121 41%

MENTAL 4 8 12 4%

CARDIOVASCULAR 11 54 65 22%

RESPIRATORIO 3 15 18 6%

GASTROINTESTINAL 2 8 10 3%

ENDOCRINO 8 13 21 7%

RENAL 0 3 3 1%

NEUROLOGICO 4 6 10 3%

HEMATOPOYETICO 1 1 2 1%

INMUNE 2 0 2 1%

TEGUMENTARIO 0 8 8 3%

AUDITIVO 1 0 1 0%

VISUAL 9 35 44 15%
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De acuerdo con los sistemas corporales alterados, se identifica que, al momento del ingreso, el 41% 
de los funcionarios padecen patologías que comprometen el sistema osteomuscular, el 22% sufren 
enfermedades cardiovasculares, el 15% presentan alteraciones visuales y el 7% tienen 
endocrinopatías. En menor proporción, los colaboradores padecen enfermedades de carácter 
respiratorio, tegumentario, gastrointestinal, mental, entre otras. 
 

 
Tabla 14. Distribución por segmento corporal comprometido. exámenes médicos ocupacionales 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

De los 22 funcionarios con patología osteomuscular, se identifica que los miembros superiores y la 
columna son los segmentos corporales más comprometidos. En términos específicos, el 20% de las 
patologías osteomusculares afectan la columna lumbosacra, el 17% de los trabajadores presentan 
alteraciones en rodillas, y en menor porcentaje se observa compromiso en muñeca y columna cervical. 

 
Grafica 20. Distribución por programa de vigilancia epidemiológica. exámenes médicos 

ocupacionales.  
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
Al realizar el análisis estadístico de acuerdo con la distribución de los funcionarios que hacen parte de 
la entidad durante el año 2025 y los sistemas corporales alterados, se determinó su inclusión en los 
diferentes programas de vigilancia epidemiológica de la siguiente manera: 121 funcionarios fueron 

SISTEMAS 

CORPORALES 
FEMENINO MASCULINO TOTAL PORCENTAJE

COLUMNA CERVICAL 13 2 15 12%

COLUMNA DORSAL 3 1 4 3%

COLUMNA LUMBAR 6 4 10 8%
COLUMNA 

LUMBOSACRA 18 6 24 20%
MIEMBRO INFERIOR - 

CADERA 7 0 7 6%
MIEMBRO INFERIOR - 

CUELLO DE PIE 7 2 9 7%
MIEMBRO INFERIOR - 

RODILLA 17 3 20 17%
MIEMBRO SUPERIOR - 

CODO 6 1 7 6%
MIEMBRO SUPERIOR - 

HOMBRO 6 6 12 10%MIEMBRO SUPERIOR - 

MUÑECA 9 7 16 13%



 

PLAN ANUAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO 

CÓDIGO: AP-TH-PL-03 

VERSIÓN: 9 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E 
GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO 

PÁGINA: 30 DE 60 

FECHA:  31/01/2026 

 

La última versión de cada documento será la única válida para su utilización y estará disponible en el Listado Maestro de Documentos 
No haga copias de este documento porque corre el riesgo de tener una versión desactualizada 

incluidos en el programa de vigilancia de desórdenes musculo-esqueléticos, 65 en el programa de 
vigilancia cardiovascular, 12 en el programa psicosocial, 44 en el programa visual, 1 en el programa de 
conservación auditiva, y 2 a programa de vigilancia por exposición a riesgo biológico. 
Es importante aclarar que, de los 292 individuos relacionados en el presente informe, se identificaron 
sistemas corporales alterados y la presencia de diagnósticos específicos, con o sin tratamiento actual. 
Dado que estos diagnósticos podrían generar limitaciones para la ejecución de las actividades propias 
de los cargos que los trabajadores ocupan, se consideraron de interés para medicina laboral. En 
consecuencia, 2 funcionarios fueron citados para seguimiento médico laboral en la Subred Norte, con 
el fin de determinar si cumplen con los criterios para ser incluidos en el programa de reincorporación 
laboral y ocupacional. 
 
Resultado de la auditoría interna 
 
En el año 2025 se realizó auditoría interna para evaluar el adecuado funcionamiento del Sistema de 
Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo implementado en la Subred Integrada de Servicios de 
Salud Norte E.S.E., verificando el cumplimiento de los requisitos del Decreto 1072 de 2015 y la 
Resolución 0312 de 2019, así como identificando desviaciones que permitan formular acciones de 
mejora y recomendaciones pertinentes. 
El sistema de gestión de seguridad y salud en el trabajo cuenta con las autoevaluaciones, ultima con 
una puntuación del 97,5%. No obstante, es importante señalar que dicha autoevaluación se enfoca 
principalmente en aspectos documentales y en la verificación de requisitos mínimos de funcionamiento. 
En contraste, esta auditoría, realizada bajo lineamientos del Decreto 1072 de 2015, evaluó tanto el 
cumplimiento documental como la ejecución verificando que cada ítem cumpliera de manera integral y 
no parcial. La calificación obtenida fue: 
 

 
Tabla 15. Resultado de Auditoria Interna 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Teniendo en cuenta que el puntaje obtenido es 98%, la valoración es ACEPTABLE, para lo cual se 
requiere Mantener la calificación y evidencias a disposición del Ministerio del Trabajo, e incluir en el 
Plan de Anual de Trabajo las mejoras detectadas. 
 
Inspección puestos de trabajo 
 
Durante el cuarto trimestre del año 2025, se llevaron a cabo 125 inspecciones de puestos de trabajo, 
incluyendo aquellas realizadas a solicitud y las correspondientes al diagnóstico de condiciones 
laborales, desde las líneas de Riesgo biológico, Seguridad industrial, tareas de alto riesgo, riesgo 
químico, psicosocial y PESV. Estas actividades tuvieron como objetivo principal intervenir in situ, 
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fomentando hábitos saludables entre los colaboradores de la Subred Norte y promoviendo mejoras en 
sus condiciones laborales para garantizar su bienestar y productividad.  
 

 
 

Grafica 21. inspecciones de seguridad por línea de intervención 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
 

Desde la Línea de DME se realizaron durante el primer semestre de 2025 se realizaron 459 
inspecciones a puestos de trabajo, con el objetivo de identificar los factores de riesgo ergonómicos, 
tomando en cuenta las condiciones específicas de cada puesto. Este proceso permitió priorizar 
intervenciones a corto, mediano y largo plazo. En el segundo semestre de 2025 se efectuaron 512 
inspecciones adicionales, las cuales correspondieron al seguimiento de las inspecciones iniciales 
realizadas para el diagnóstico de puestos de trabajo. El objetivo fue verificar las condiciones actuales 
y las mejoras implementadas en dichos puestos. 
 
 
 

 
Grafica 22. Inspecciones de seguridad Línea DME 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
 
 
 

44
38

17 15
8

3

0

10

20

30

40

50

INSPECCIONES POR LINEA DE INTERVENCION

INSPECCIONES DE SEGURIDAD

Seguridad Industrial Riesgo Biologico Riesgo Quimico

Psicosocial TAR PESV

459
512

INSPECCIONES DME

Primer semestre Segundo semestre



 

PLAN ANUAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO 

CÓDIGO: AP-TH-PL-03 

VERSIÓN: 9 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E 
GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO 

PÁGINA: 32 DE 60 

FECHA:  31/01/2026 

 

La última versión de cada documento será la única válida para su utilización y estará disponible en el Listado Maestro de Documentos 
No haga copias de este documento porque corre el riesgo de tener una versión desactualizada 

Resultado aplicación Batería de Riesgo Psicosocial  
 
Al 31 de diciembre de 2025 se digitaron 1545 baterías de riesgo psicosocial. Se logra evidenciar que la 
mayor participación se encuentra concentrada en la dirección de servicios hospitalarios que cuenta con 
un 31% del total de participantes seguido por la dirección de gestión del riesgo en salud que representa 
un 25% de la muestra, la dirección de urgencias con un 17% y con un 12%para la dirección de servicios 
ambulatorios, este porcentaje de participación se convierte en una muestra relevante para el estudio 
teniendo en cuenta que las direcciones que más participaron del estudio son de carácter asistencial que 
comprende la gran mayoría de colaboradores de la entidad. 

 
Grafica 23. Distribución de la participación de los colaboradores por dirección de servicios 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
La aplicación, análisis e interpretación del siguiente estudio se realiza a través de lo contemplado en la 
Res. 2646 de 2008 “por la cual se establecen disposiciones y se definen responsabilidades para la 
identificación, evaluación. Prevención, intervención y monitoreo permanente de la exposición a factores 
de riesgo psicosocial en el trabajo y para la determinación del origen de las patologías causadas por el 
estrés ocupacional”. 
La herramienta utilizada para proceder con el estudio es la Batería de Riesgo Psicosocial validada por 
el Ministerio de Trabajo (Res 2764 de 2022), que consta de lo siguiente: 
 
Resultados preliminares obtenidos por cuestionario: 
FORMA A: 
El cuestionario forma A con un total de 925 participantes destinado para perfiles para que desempeñen 
cargos profesionales, técnicos y tecnólogos nos arroja los siguientes resultados: 
 
TOTALES CUESTIONARIO INTRALABORAL FORMA A 
De acuerdo con los resultados obtenidos se logra identificar que los resultados obtenidos de la batería 
forman A por factores una muestra comprendida entre el 29% se encuentra dentro de un rango alto y 
muy alto lo que permite reconocer que 3 de cada 10 colaboradores presentan alguna condición 
desfavorable que puede exponer su nivel de riesgo psicosocial y además incrementar sus niveles de 
estrés. 
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Grafica 24. Total, general dimensiones factores intralaborales Batería de Riesgo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
FACTORES INTRALABORALES FORMA A EVALUADOS POR DOMINIO 
 
Este resultado indica que las condiciones organizacionales internas (demandas del trabajo, control, 
liderazgo, relaciones sociales y recompensa) representan un factor de riesgo psicosocial relevante para 
una proporción importante de los colaboradores evaluados con la Forma A. 
Los resultados del dominio intralaboral reflejan que, si bien existe un grupo significativo de 
colaboradores con condiciones laborales favorables, la entidad presenta un núcleo crítico de riesgo 
psicosocial interno. Es importante prestar especial atención en promover entornos laborales saludables 
en el personal asistencial teniendo en cuenta que el segundo porcentaje de población evaluado más 
alto se encuentra dentro de los rangos de riesgo alto y muy alto. 
Sin embargo y de acuerdo con los resultados obtenidos el 45% de la población se encuentra dentro del 
rango Sin Riesgo Despreciable lo que amerita implementar acciones de fortalecimiento a través de la 
creación de programas orientados a la promoción y prevención 
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Grafica 25. Total, general dimensiones factores intralaborales forma A Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

DOMINIO DEMANDAS DEL TRABAJO 
 
De manera general, los resultados muestran que la mayoría de los colaboradores se ubica en el nivel 
sin riesgo o despreciable en las distintas dimensiones de las demandas del trabajo, lo que sugiere que, 
para un porcentaje importante de la población evaluada, las exigencias laborales son percibidas como 
manejables y acordes con sus capacidades y funciones. 
 
No obstante, en todas las dimensiones se identifica la presencia de grupos de colaboradores ubicados 
en niveles de riesgo alto y muy alto, los cuales, aunque minoritarios, representan focos críticos de 
intervención, dado su potencial impacto en la salud psicosocial. 
En el dominio Demandas del trabajo de la Batería de Riesgo Psicosocial – Forma A, aplicada a 925 
colaboradores, se evidencia que la mayoría de la población se ubica en niveles sin riesgo o 
despreciable, lo que sugiere una adecuada gestión general de las exigencias laborales. No obstante, 
se identifican grupos de colaboradores en niveles de riesgo alto y muy alto, especialmente en las 
dimensiones de demandas emocionales y demandas ambientales y de esfuerzo físico, lo que constituye 
focos prioritarios de intervención dentro del Sistema de Vigilancia Epidemiológica Psicosocial 
 
Interpretación de resultados por dimensiones: 
Demandas de la jornada de trabajo: 
El 45% se ubica sin riesgo, sin embargo, un 36% se encuentra en riesgo alto y muy alto, lo que sugiere 
presencia de jornadas extensas, turnicidad o insuficientes tiempos de recuperación en ciertos grupos. 
Consistencia del rol: 
 Aunque el 48% no presenta riesgo, un 24% se encuentra en niveles alto y muy alto, lo que puede 
asociarse a ambigüedad de funciones, cambios frecuentes en tareas o sobrecarga de 
responsabilidades no claramente definidas. 
Demandas de carga mental: 
Predomina el resultado favorable (53% sin riesgo); no obstante, un 20% presenta riesgo alto y muy alto, 
lo cual es coherente con la exigencia cognitiva propia del sector salud. 
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Exigencias de responsabilidad del cargo: 
Esta dimensión muestra uno de los resultados más favorables (59% sin riesgo), aunque se identifica 
un 14% en riesgo alto y muy alto, principalmente asociado a cargos con toma de decisiones críticas. 
Influencia del trabajo sobre el entorno extralaboral: 
El 50% no presenta riesgo; sin embargo, un 25% se ubica en riesgo alto y muy alto, lo que indica 
dificultades para conciliar la vida laboral y personal en ciertos grupos. 
Demandas cuantitativas: 
Aunque el 47% se encuentra sin riesgo, un 27% presenta niveles alto y muy alto, lo que sugiere 
sobrecarga de trabajo en determinados contextos o servicios. 
Demandas emocionales: 
Esta dimensión requiere especial atención, ya que, a pesar de que el 51% se ubica sin riesgo, se 
identifica un 42% en riesgo alto y muy alto, coherente con la exposición emocional propia de la atención 
directa en salud. 

 
Grafica 26. Total, general dimensión demandas del trabajo forma A Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
 
Demandas ambientales y de esfuerzo físico: 
Presenta el mayor nivel de criticidad, con solo 43% sin riesgo y un 40% de colaboradores en riesgo alto 
y muy alto, lo que evidencia exposición a condiciones físicas exigentes y ambientes de trabajo 
demandantes  
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Grafica 27. Total, general dimensión demandas del trabajo forma A Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 

DIMENSION CONTROL SOBRE EL TRABAJO 
Igualmente en este dominio se logra identificar que entre el 54 y el 67% de la población se encuentra 
dentro de un rango sin riesgo despreciable que amerita acciones orientadas a la promoción de la salud, 
sin embargo los porcentajes que le siguen a este rango se encuentran comprendidos por un riesgo alto 
relacionando un 14% a la dimensión de control y autonomía sobre el trabajo y un 12 % a la dimensión 
de capacitación, estos resultados permiten orientar las acciones de promoción al cubrimiento de 
manera inicial con acciones orientadas a dar respuesta frente a estas dimensiones. 
 
Interpretación de los resultados por dimensiones: 
Control y autonomía sobre el trabajo:  
El 41% se encuentra sin riesgo; sin embargo, un 36% de los colaboradores se ubica en riesgo alto y 
muy alto, lo que indica limitaciones en la capacidad de decisión, organización del trabajo y manejo del 
ritmo laboral en ciertos cargos o áreas. 
 
Oportunidades para el uso y desarrollo de habilidades y conocimientos:  
Esta dimensión presenta uno de los resultados más favorables (58% sin riesgo), aunque un 21% se 
encuentra en riesgo alto y muy alto, lo que sugiere percepciones de estancamiento o insuficientes 
oportunidades de crecimiento para algunos colaboradores. 

 
 

Participación y manejo del cambio:  
Aunque el 47% no presenta riesgo, un 32% se ubica en niveles alto y muy alto, evidenciando posibles 
dificultades en la comunicación, participación en decisiones y gestión de los cambios organizacionales. 
 
Capacitación:  
El 53% se encuentra sin riesgo; no obstante, un 25% presenta riesgo alto y muy alto, lo que puede reflejar 
necesidades no satisfechas de formación continua o actualización, especialmente en contextos de alta 
exigencia técnica. 
Claridad de rol:  
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Si bien el 53% no presenta riesgo, un 26% se ubica en niveles alto y muy alto, lo cual indica que aún 
existen grupos con dificultades para comprender responsabilidades, límites y expectativas del cargo. 

 
Estos resultados sugieren que la entidad ha logrado establecer condiciones generales favorables de 
control sobre el trabajo, especialmente en aspectos de capacitación, claridad de rol y desarrollo de 
competencias. 
 
Sin embargo, los porcentajes identificados en riesgo alto y muy alto, particularmente en control y 
autonomía, así como en participación y manejo del cambio, reflejan la necesidad de: 
 

• Fortalecer los estilos de liderazgo. 

• Promover una mayor participación de los colaboradores en los procesos decisorios. 

• Mejorar la comunicación organizacional, especialmente en contextos de cambio y 
reorganización de servicios. 

 
Estos aspectos son especialmente sensibles en el sector salud, donde los procesos suelen estar 
altamente protocolizados y la presión asistencial limita la autonomía percibida. De acuerdo a los 
resultados obtenidos se logra identificar que el mayor porcentaje de resultados se encuentra dentro del 
rango sin riesgo despreciable lo que de acuerdo a los resultados sugeridos por batería nos amerita 
acciones de fortalecimiento orientadas a establecer programas de promoción y prevención enfocados 
en prevenir el incremento del riesgo de aumento por dimensiones en los resultados obtenidos. 
 
DOMINIO LIDERAZGO Y RELACIONES SOCIALES EN EL TRABAJO 
  

 

Grafica 28. Total, general dimensión liderazgo y social en el trabajo forma A Batería de Riesgo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
De manera general, los resultados de este dominio muestran que predominan los niveles sin riesgo o 
despreciable en las distintas dimensiones, lo que sugiere que, para una proporción importante de los 
colaboradores evaluados, las relaciones interpersonales y las prácticas de liderazgo son percibidas 
como adecuadas. 
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No obstante, se identifican grupos específicos de colaboradores ubicados en niveles de riesgo alto y 
muy alto, lo que indica la existencia de oportunidades de mejora que deben ser abordadas de manera 
focalizada. 
Interpretación de resultados por dimensiones: 
 
Relación con los colaboradores (subordinados):  
Esta dimensión presenta el resultado más favorable del dominio, con un 83% de la población ubicada 
en nivel sin riesgo, lo que evidencia relaciones funcionales y un clima de respeto en la mayoría de 
los equipos de trabajo. Sin embargo, se identifica un porcentaje reducido en riesgo alto y muy alto, que, 
aunque minoritario, requiere atención por su impacto potencial en el clima laboral. 
 
Retroalimentación del desempeño:  
El 52% se encuentra sin riesgo; no obstante, un 23% de los colaboradores se ubica en riesgo alto y 
muy alto, lo que sugiere debilidades en los procesos de evaluación, reconocimiento y comunicación del 
desempeño. 
Relaciones sociales en el trabajo:  
Aunque el 51% no presenta riesgo, un 26% se encuentra en niveles alto y muy alto, lo cual indica 
posibles dificultades en el apoyo social, el trabajo en equipo o la resolución de conflictos en algunos 
grupos. 
 
Características del liderazgo:  
El 52% se ubica sin riesgo; sin embargo, un 24% presenta riesgo alto y muy alto, evidenciando 
oportunidades de mejora en estilos de liderazgo, comunicación, apoyo y trato justo. 
 
DOMINIO RECOMPENSAS 
En el dominio Recompensas se observa que, de manera general, predominan los niveles sin riesgo o 
despreciable, lo que indica que una proporción importante de los colaboradores percibe de forma 
favorable los mecanismos de reconocimiento, compensación y el sentido de pertenencia hacia la 
organización. 
Sin embargo, se identifican porcentajes relevantes de colaboradores ubicados en niveles de riesgo alto 
y muy alto, lo cual señala la presencia de factores que pueden afectar la motivación, el compromiso y 
la satisfacción laboral, especialmente en contextos de alta demanda asistencial. 
 
Análisis e interpretación de resultados por dimensión: 
Reconocimiento y compensación:  
El 46% de los colaboradores se encuentra en el nivel sin riesgo, lo que refleja que casi la mitad de la 
población evaluada percibe de manera adecuada el reconocimiento recibido por su labor. No obstante, 
se evidencia un 21% en riesgo muy alto y un 15% en riesgo alto, lo que indica que un grupo significativo 
de trabajadores percibe insuficiencia o inequidad en los procesos de reconocimiento, compensación o 
valoración de su esfuerzo, constituyéndose en un factor de riesgo psicosocial relevante. 
 
Recompensas derivadas de la pertenencia a la organización:  
En esta dimensión, el 51% de los colaboradores se ubica en nivel sin riesgo, lo que sugiere un adecuado 
sentido de pertenencia y valoración institucional del trabajo realizado. Sin embargo, un 33% de la 
población se encuentra en riesgo alto y muy alto, lo que puede estar asociado a percepciones de bajo 
reconocimiento institucional, limitadas oportunidades de crecimiento o escasa valoración del aporte 
individual al cumplimiento de los objetivos organizacionales. 
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Grafica 29. Total, general dimensión factores intralaborales forma A Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
El dominio Recompensas muestra una condición mixta: por un lado, una mayoría de colaboradores 
percibe de forma positiva los mecanismos de reconocimiento y pertenencia; pero, por otro, existe un 
núcleo importante de trabajadores en niveles de riesgo alto y muy alto, que requiere atención prioritaria. 

Estos resultados sugieren la necesidad de: 

• Revisar y fortalecer las estrategias de reconocimiento formal e informal. 

• Mejorar la comunicación sobre los mecanismos de compensación y beneficios. 

• Reforzar el sentido de pertenencia y la valoración del trabajo realizado, 
especialmente en áreas con mayor carga laboral. 
 

INTERPRETACION DE RESULTADOS CUESTIONARIO PARA LA EVALUACIÓN DEL ESTRÉS 
FORMA A 
La gráfica muestra la frecuencia de aparición de los principales grupos de síntomas asociados al estrés, 
clasificados en: psicoemocionales, intelectuales y laborales, comportamiento social y fisiológicos. 
De manera general, se observa que predomina la opción “Nunca” en todas las categorías, lo que indica 
que una proporción importante de los colaboradores no presenta manifestaciones frecuentes de estrés. 
No obstante, se identifican porcentajes relevantes de aparición ocasional y persistente de síntomas, los 
cuales requieren análisis e intervención preventiva. 
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Grafica 30. Total general cuestionario estrés por categoría forma A Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Análisis e interpretación de resultados por categoría: 
 
Síntomas Psicoemocionales: 
El 51% de los colaboradores refiere nunca presentar este tipo de síntomas, lo que evidencia una 
adecuada regulación emocional en más de la mitad de la población evaluada. 
Sin embargo, un 9% manifiesta presentarlos a veces, y un porcentaje menor los experimenta casi 
siempre o siempre, lo que sugiere la presencia de signos como irritabilidad, ansiedad, desánimo o 
tensión emocional en un grupo específico de trabajadores. 
 
Síntomas Intelectuales Y Laborales: 
En esta categoría, el 37% reporta nunca presentar síntomas, mientras que un 22% indica que los 
presenta a veces. Se observa además un pequeño porcentaje que los experimenta casi siempre o 
siempre, lo cual puede reflejar dificultades de concentración, fallas de memoria, cansancio mental o 
disminución del rendimiento laboral. 

 
Síntomas De Comportamiento Social:  
El 38% de los colaboradores señala nunca presentar este tipo de síntomas, mientras que un 21% los 
presenta a veces. Los porcentajes de aparición frecuente son bajos, pero clínicamente relevantes, ya 
que este tipo de síntomas se relaciona con aislamiento, conflictos interpersonales o dificultades en la 
interacción social. 
 
Síntomas Fisiológicos: 
Esta categoría presenta el mayor peso de síntomas ocasionales y persistentes: 
 

• 31% nunca los presenta. 

• 22% los presenta a veces. 

• Un 8% los experimenta casi siempre o siempre. 
Estos síntomas pueden incluir dolores musculares, cefaleas, alteraciones del sueño, fatiga y molestias 
gastrointestinales. 
En contraste los resultados nos pueden indicar que la mayoría de los colaboradores no presenta 
síntomas frecuentes de estrés, lo que refleja factores protectores organizacionales. 
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No obstante, existe un grupo significativo que presenta síntomas de manera ocasional, especialmente 
a nivel intelectual-laboral y fisiológico. La presencia de síntomas persistentes, aunque minoritaria, 
requiere atención prioritaria, ya que puede evolucionar hacia cuadros de mayor complejidad si no se 
interviene oportunamente. 
En el contexto de la Subred Norte al ser una entidad prestadora de servicios de salud, estos resultados 
son coherentes con: 

• Altas exigencias asistenciales. 

• Carga mental y emocional sostenida. 

• Demandas físicas propias del trabajo en salud. 
 
 
INTERPRETACION FINAL DE RESULTADOS FORMA B 
TOTALES CUESTIONARIO INTRALABORAL FORMA B:  
El cuestionario de riesgo psicosocial para la forma B fue aplicada a 620 colaboradores, lo que 
corresponde al 40,1% del total de la población evaluada (1545 colaboradores) de la Subred Norte E.S.E. 
Esta forma se dirige principalmente a colaboradores sin personal a cargo, por lo que sus resultados 
permiten caracterizar los factores de riesgo psicosocial desde la perspectiva del personal operativo, 
asistencial y administrativo, complementando los hallazgos obtenidos mediante la Forma A. 
 
 

Gráfica 31. Total general por dimensiones FORMA B Batería de Riesgo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
La gráfica de resultados generales evidencia una concentración significativa de la población en niveles 
de riesgo alto y muy alto, especialmente en los factores intralaborales y extralaborales, lo que indica 
una mayor exposición a condiciones psicosociales desfavorables en los colaboradores evaluados 
mediante la Forma B. 
 
Análisis e interpretación de resultados por dominio: 

• Total Estrés: Se observa que únicamente el 34% de los colaboradores se ubica en niveles sin 
riesgo o riesgo bajo, mientras que el 52% se concentra en riesgo alto (17%) y riesgo muy alto 
(30%). 

• Total Intralaboral Extralaboral: Los resultados muestran un 50% de la población en riesgo 
muy alto y un 22% en riesgo alto, es decir, el 72% de los colaboradores presenta niveles críticos 
de riesgo psicosocial acumulado. 
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• Total Intralaboral: En los factores intralaborales, el 40% de los colaboradores se encuentra en 
riesgo muy alto y el 24% en riesgo alto, lo que representa un 64% de la población en niveles 
críticos. 

Los resultados de la Forma B evidencian una situación de mayor riesgo psicosocial en comparación 
con la Forma A, lo cual es consistente con: 

• La alta carga operativa y asistencial. 

• Menor capacidad de control y toma de decisiones. 

• Mayor exposición directa a usuarios, pacientes y situaciones emocionalmente 
demandantes. 

• Limitadas posibilidades de reconocimiento y compensación percibida. 
Estos resultados reflejan un impacto directo sobre la población comprendida por primera línea de 
atención como facturadores, auxiliares de enfermería y personal de servicio al ciudadano. 
 
DOMINIO DEMANDAS DEL TRABAJO 

 Gráfica 32 Total general Factores Intralaborales Forma B Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
FACTORES INTRALABORALES FORMA B EVALUADOS POR DOMINIO 
 

Gráfica 33. Total general Factores Intralaborales forma B Batería de Riesgo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
 
Los resultados consolidados del total de factores intralaborales evidencian una concentración 
crítica de la población en niveles de riesgo alto y muy alto. 

Total Factores Intralaborales - Forma B 
Sin Riesgo - 

Despreciable 
Riesgo Bajo 

Riesgo Muy Alto 
Riesgo Medio 

Riesgo Alto 
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• Riesgo muy alto: 49% 

• Riesgo alto: 24% 

• Riesgo medio: 13% 

• Riesgo bajo: 9% 

• Sin riesgo o despreciable: 5% 
 

En conjunto, el 73% de los colaboradores evaluados se ubica en niveles de riesgo alto y muy alto, lo 
que indica una exposición elevada y sostenida a factores intralaborales desfavorables. Estos resultados 
reflejan una situación de alta vulnerabilidad psicosocial en los colaboradores sin personal a cargo, 
especialmente en el personal operativo y asistencial que sostiene la prestación directa de los servicios 
de salud. 
Este hallazgo es coherente con: 

 

• Altas demandas laborales. 

• Limitado control sobre el trabajo. 

• Percepción desfavorable del liderazgo y las relaciones laborales. 

• Insatisfacción frente a las recompensas y el reconocimiento. 
 
Análisis e interpretación de resultados por dimensión: La distribución de los resultados por dominios 
evidencia que todos los dominios intralaborales presentan niveles críticos de riesgo, con una 
predominancia marcada de riesgo muy alto, lo que confirma una exposición psicosocial elevada y 
sostenida en esta población. 
 
Recompensas:  
Con un 63 % de la población con un riesgo alto y muy alto, los resultados indican una percepción 
desfavorable del reconocimiento, la compensación y la valoración del trabajo realizado, lo que puede 
afectar directamente la motivación, el compromiso organizacional y la permanencia laboral. 
 
Demandas del trabajo:  
Siendo este el dominio más crítico en el que se evidencia una población del 81% esta dimensión 
representa el principal factor de riesgo intralaboral, evidenciando sobrecarga laboral, altas exigencias 
mentales y emocionales, presión por tiempos y ritmo acelerado de trabajo, características propias de 
la prestación directa de servicios de salud. 
 
Control sobre el trabajo:  
Con un 48 % de la población dentro de un rango alto y muy alto, este resultado permite determinar que 
se evidencian limitaciones en la autonomía, la participación en decisiones, la claridad del rol y el acceso 
a procesos de capacitación, lo cual reduce la capacidad de afrontamiento frente a las demandas 
laborales. 
Liderazgo y relaciones sociales en el trabajo:  
Con un total de 56% de la población dentro de un rango alto y muy alto se evidencia que hay una 
marcada presencia de debilidades en el apoyo del jefe inmediato, la comunicación, la retroalimentación 
y las relaciones laborales, factores que, en contextos de alta demanda, incrementan significativamente 
el impacto del estrés. 
 
Los resultados por dominios confirman que los colaboradores evaluados mediante la Forma B se 
encuentran expuestos a condiciones intralaborales altamente demandantes, con bajos niveles de 
compensación percibida y limitado control sobre el trabajo. 



 

PLAN ANUAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO 

CÓDIGO: AP-TH-PL-03 

VERSIÓN: 9 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E 
GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO 

PÁGINA: 44 DE 60 

FECHA:  31/01/2026 

 

La última versión de cada documento será la única válida para su utilización y estará disponible en el Listado Maestro de Documentos 
No haga copias de este documento porque corre el riesgo de tener una versión desactualizada 

Este perfil es coherente con: 
• Cargos asistenciales y operativos. 
• Alta exposición directa a usuarios y pacientes. 
• Escasa capacidad de decisión sobre el ritmo y organización del trabajo. 
• Expectativas elevadas frente al desempeño sin un reconocimiento proporcional. 

 
Gráfica 34  Total general por dimensión Factores Intralaborales forma B Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
DOMINIO CONTROL SOBRE EL TRABAJO 
 
El dominio Control sobre el trabajo presenta una distribución heterogénea de los niveles de riesgo, 
evidenciando tanto la presencia de factores protectores como condiciones que generan riesgo 
psicosocial relevante en una proporción significativa de la población evaluada. 

  

 
Gráfica 35. Total general dominio control sobre el trabajo forma B Batería de Riesgo  
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Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Análisis e interpretación de resultados por dimensión:  
Control y autonomía sobre el trabajo Casi la mitad de los colaboradores percibe contar con niveles 
adecuados de autonomía y control; sin embargo, un 29% presenta limitaciones significativas, lo que 
puede afectar la capacidad de organizar el trabajo y afrontar las demandas laborales. 
Oportunidades para el uso y desarrollo de habilidades y conocimientos: 
 

Gráfica 36. Total general liderazgo y relaciones sociales en el trabajo forma B Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Este resultado indica una percepción moderadamente favorable con un 50 % frente a las oportunidades 
de desarrollo; no obstante, más de una cuarta parte de los colaboradores con un 26% percibe 
limitaciones en el crecimiento y aprovechamiento de sus competencias. 
 
Participación y manejo del cambio:  
Esta dimensión se configura como una de las más críticas del dominio, evidenciando con un 53 % de 
la población evaluada dentro del rango alto y muy alto una baja participación en la toma de decisiones 
y en los procesos de cambio organizacional, lo cual puede generar incertidumbre, resistencia y malestar 
laboral. 
 
Capacitación:  
Aunque una proporción importante siendo un 47 % dentro de un rango sin riesgo y sin riesgo 
despreciable percibe acceso adecuado a la capacitación, un 39% identifica deficiencias, lo que puede 
afectar el desempeño, la adaptación a cambios y la percepción de apoyo institucional. 
 
Claridad del rol:  
La claridad de rol con un 57% de la población evaluada dentro de un rango alto y muy alto, se constituye 
como un factor crítico, evidenciando ambigüedad en funciones, responsabilidades y expectativas, lo 
cual incrementa la probabilidad de errores, conflictos y estrés laboral. 
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DOMINIO LIDERAZGO Y RELACIONES SOCIALES EN EL TRABAJO 
En la Forma B, este dominio evalúa la calidad del liderazgo, la interacción social y los procesos de 
comunicación y retroalimentación en trabajadores sin personal a cargo. Los resultados evidencian una 
presencia relevante de riesgo psicosocial, con especial concentración en los niveles alto y muy alto, lo 
que indica oportunidades claras de intervención organizacional. 
Análisis e interpretación de resultados por dimensión:  
Retroalimentación del desempeño:  
Más de la mitad de los colaboradores con un 58% dentro de un rango alto y muy alto perciben el 
liderazgo como poco claro, poco cercano o insuficiente para orientar y apoyar el trabajo, lo cual puede 
traducirse en desmotivación, incertidumbre frente a las decisiones y bajo acompañamiento por parte 
de las jefaturas. 
 
Relaciones sociales en el trabajo:  
Se observa una afectación importante en la calidad de las relaciones interpersonales con un 50% de la 
población dentro de un rango alto y muy alto, reflejando posibles dificultades en la comunicación, el 
trabajo en equipo y el apoyo social entre compañeros, factores que incrementan la percepción de estrés 
laboral. 
 
Características del liderazgo:  
Más de la mitad de los colaboradores perciben el liderazgo como poco claro con un 54% de la población 
dentro de un rango alto y muy alto, lo identifican como poco cercano o insuficiente para orientar y apoyar 
el trabajo, lo cual puede traducirse en desmotivación, incertidumbre frente a las decisiones y bajo 
acompañamiento por parte de las jefaturas. 
 
En conjunto, el dominio Liderazgo y relaciones sociales en el trabajo – Forma B muestra que: 
 

• Predominan los niveles de riesgo alto y muy alto en todas las dimensiones evaluadas. 

• Las mayores alertas se concentran en retroalimentación del desempeño y características del 
liderazgo. 

• Aunque existe un grupo de colaboradores en rangos sin riesgo o riesgo bajo, estos no 
compensan el peso de los niveles críticos observados. 

 
DOMINIO RECOMPENSAS 
 
Este dominio evalúa la percepción que tienen los trabajadores sobre el reconocimiento, la 
compensación y las recompensas simbólicas y organizacionales asociadas al trabajo que realizan. En 
la Forma B, los resultados muestran un comportamiento desigual entre sus dos dimensiones, con un 
foco crítico en el reconocimiento y compensación. 
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Gráfica 37. Total general dominio RECOMPENSAS forma B Batería de Riesgo 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
Análisis e interpretación de resultados por dimensión 
Reconocimiento y compensación:  
Con un total del 61 % de la población evaluada dentro de un rango alto y muy alto se logra identificar 
que hay una percepción generalizada de insuficiencia en el reconocimiento de esfuerzos, logros y 
aportes a la entidad, así como posibles inconformidades frente a la compensación económica o 
simbólica que brinda la entidad. Esta condición puede impactar negativamente la motivación, el 
compromiso organizacional y la satisfacción laboral, y constituye un factor relevante en la aparición de 
estrés laboral. 
 
Recompensas derivadas de la pertenencia a la organización y del trabajo que se realiza:  
Con un total de 38% de la población evaluada dentro de un rango alto y muy alto y otro 51% dentro de 
rangos sin riesgo y riesgo despreciable se logra identificar que se observa una distribución más favorable, 
con más de la mitad de los trabajadores (51%) en niveles sin riesgo o riesgo bajo, lo que indica que una 
parte importante de la población sí percibe estabilidad, sentido de pertenencia y beneficios asociados a 
formar parte de la organización. 
 
Análisis e interpretación de resultados cuestionario para la evaluación del estrés:  
Los resultados del cuestionario de estrés Forma B muestran que la mayoría de los colaboradores 
reporta no experimentar o experimentar solo ocasionalmente síntomas asociados al estrés, lo que 
sugiere que, a nivel global, no se evidencia una afectación severa generalizada. No obstante, se 
identifican porcentajes relevantes en la opción “A veces”, especialmente en síntomas intelectuales, 
laborales y fisiológicos, que deben ser considerados como señales de alerta preventiva. 



 

PLAN ANUAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO 

CÓDIGO: AP-TH-PL-03 

VERSIÓN: 9 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E 
GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO 

PÁGINA: 48 DE 60 

FECHA:  31/01/2026 

 

La última versión de cada documento será la única válida para su utilización y estará disponible en el Listado Maestro de Documentos 
No haga copias de este documento porque corre el riesgo de tener una versión desactualizada 

 
Gráfica 38. Total general cuestionario estrés forma B Batería de Riesgo 

Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 
 
Interpretación de resultados por categorías 
Síntomas Psicoemocionales:  
No se evidencia un impacto significativo del estrés sobre el estado emocional (ansiedad, irritabilidad, 
desánimo) en la mayoría de los colaboradores. Sin embargo, el grupo que reporta aparición ocasional 
de estos síntomas debe ser monitoreado para evitar su progresión. Teniendo en cuenta que el 83% 
de la población se encuentra dentro de un rango sin riesgo representativo 
Síntomas Intelectuales Y Laborales: Aunque no se observa un riesgo crítico, el porcentaje que reporta 
dificultades ocasionales en concentración, memoria o desempeño laboral sugiere sobrecarga cognitiva 
o exigencias laborales intermitentes, coherentes con los niveles altos identificados en demandas del 
trabajo en los factores intralaborales de la Forma B. 
Síntomas De Comportamiento Social: 
Las relaciones interpersonales no se ven gravemente afectadas por el estrés en la mayoría de los 
casos. No obstante, el grupo que presenta síntomas ocasionales (aislamiento, irritabilidad social) puede 
reflejar tensiones asociadas al liderazgo, retroalimentación o clima laboral, identificadas previamente 
como dominios críticos. 
Síntomas Fisiológicos: Los síntomas físicos (cansancio, dolores musculares, alteraciones del sueño) 
representan el principal foco de alerta. Aunque no predominan, su mayor frecuencia sugiere una 
respuesta fisiológica al estrés laboral, posiblemente relacionada con las altas demandas del trabajo y 
bajos niveles de recompensa, evidenciados en la Forma B. 
COMPARATIVO RESULTADOS GENERALES AÑO 2023 Y AÑO 2025 

 

Tabla. 16. Resultados Batería de Riesgo 2023 y 2025 
Fuente: Dirección de Talento Humano – Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo 

 
Con el fin de identificar la evolución del riesgo psicosocial en la entidad, se realizó un análisis 
comparativo de los resultados obtenidos en la aplicación de la Batería de Riesgo Psicosocial entre los 
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años 2023 y 2025, considerando los niveles de sin riesgo y riesgo bajo, riesgo medio, y riesgo alto y 
muy alto, para las condiciones intralaborales, extralaborales y la evaluación del estrés. 
 
Este comparativo permite valorar los cambios en la exposición al riesgo, así como el impacto de las 
acciones preventivas y correctivas implementadas en el marco del Sistema de Gestión de Seguridad y 
Salud en el Trabajo. 
Análisis comparativo por nivel de riesgo 
Condiciones intralaborales: 
En relación con las condiciones intralaborales, los resultados evidencian una mejora significativa del 
perfil de riesgo entre los años analizados. En 2023, el 64% de los colaboradores se encontraba 
clasificado en riesgo alto y muy alto, situación que para 2025 disminuye al 49%, lo que representa una 
reducción relevante de este nivel de riesgo. De manera paralela, el porcentaje de colaboradores 
ubicados en sin riesgo y riesgo bajo aumenta de 19% en 2023 a 38% en 2025, reflejando una 
percepción más favorable de las condiciones internas de trabajo. Así mismo, el riesgo medio presenta 
una reducción de 17% a 13%. 
Aunque el riesgo alto y muy alto continúa siendo predominante, los resultados muestran una tendencia 
positiva, atribuible a la implementación de acciones de intervención; no obstante, se mantiene la 
necesidad de fortalecer estrategias focalizadas, especialmente sobre los factores intralaborales críticos 
identificados. 
 
Condiciones extralaborales:  
En las condiciones extralaborales, el comparativo evidencia una mejoría progresiva. El porcentaje de 
colaboradores en sin riesgo y riesgo bajo pasa de 28% en 2023 a 43% en 2025, lo cual sugiere una 
mejor gestión y afrontamiento de los factores externos al trabajo. 
El riesgo medio disminuye de 20% a 15%, mientras que el riesgo alto y muy alto se reduce de 52% en 
2023 a 42% en 2025. Estos resultados indican una disminución de la carga psicosocial asociada a 
factores del entorno familiar, social y personal, aunque persiste un grupo importante de colaboradores 
en niveles altos que requiere seguimiento e intervención. 
 
Evaluación del estrés: 
En cuanto a la evaluación del estrés, los resultados muestran una estabilidad con leve tendencia 
favorable. El porcentaje de colaboradores ubicados en sin riesgo y riesgo bajo aumenta de 45% en 2023 
a 50% en 2025, acompañado de una reducción del riesgo medio de 18% a 13%. 
El riesgo alto y muy alto se mantiene constante en 37% en ambos años, lo que evidencia la persistencia 
de manifestaciones significativas de estrés en un grupo de trabajadores. Este comportamiento resalta 
la necesidad de reforzar acciones preventivas y de intervención, orientadas al manejo del estrés laboral 
y al fortalecimiento de la salud mental. 
CONCLUSIONES Y PROPUESTA DE INTERVENCION 
Los resultados obtenidos en la aplicación de la Batería de Riesgo Psicosocial (Formas A y B), así como 
el análisis comparativo entre los años 2023 y 2025, evidencian una tendencia favorable en la reducción 
del riesgo psicosocial, reflejada en el aumento de los niveles de sin riesgo y riesgo bajo y la disminución 
del riesgo medio en las condiciones intralaborales, extralaborales y en la evaluación del estrés. 
 
No obstante, persiste una proporción significativa de colaboradores ubicados en niveles de riesgo alto 
y muy alto, especialmente en los factores intralaborales, con énfasis en los dominios de demandas del 
trabajo, liderazgo y relaciones sociales, control sobre el trabajo y recompensas, así como en la 
evaluación del estrés, donde se mantienen manifestaciones relevantes de síntomas fisiológicos, 
intelectuales y laborales. 
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En este contexto, se hace necesario consolidar y fortalecer un plan de intervención integral, orientado 
a la prevención, control y mitigación del riesgo psicosocial, priorizando los factores críticos identificados 
y promoviendo el bienestar y la salud mental de los colaboradores. 
 
Para ello se recomienda implementar una estrategia integral de prevención del riesgo psicosocial, 
orientada a la reducción de los niveles de riesgo alto y muy alto, el fortalecimiento de los factores 
protectores y la promoción de entornos de trabajo saludables, de acuerdo con los resultados de la 
Batería de Riesgo Psicosocial y la evaluación del estrés. 
A través de la cual se debe buscar: 

• Disminuir la exposición a factores de riesgo psicosocial intralaborales y 
extralaborales identificados como críticos. 

• Fortalecer las competencias individuales y organizacionales para el manejo del estrés 
laboral. 

• Promover estilos de liderazgo saludables y relaciones sociales basadas en el respeto, la 
comunicación y el apoyo. 

• Mejorar la percepción de control, autonomía, reconocimiento y recompensas asociadas 
al trabajo. 

• Consolidar una cultura organizacional orientada al autocuidado y al bienestar psicosocial. 
La propuesta se estructura bajo un enfoque integral, combinando acciones de siempre orientadas a 
ejercer promoción y prevención frente a los riesgos arrojados: 

• Prevención primaria: dirigidas a la organización del trabajo y a la promoción de factores 
protectores. 

• Prevención secundaria: orientadas a la detección temprana y manejo de factores de riesgo. 

• Prevención terciaria: enfocadas en la intervención individual y el acompañamiento 
psicosocial de los casos con mayor nivel de riesgo. 

Teniendo en cuenta las características sociodemográficas por grupos etarios es importante tener en 
cuenta que la población con predominancia son los mayores de 46 años, se recomienda que los planes 
de intervención y las estrategias de promoción de la salud mental incorporen un enfoque diferencial por 
ciclo de vida, orientado a fortalecer la prevención del estrés laboral, la gestión de la carga de trabajo, 
los programas de pausas activas, el acompañamiento psicosocial y las acciones de bienestar, 
ajustadas a las necesidades específicas de cada grupo etario. 
 
Acciones para disminuir la sobrecarga laboral el impacto de las demandas emocionales 
mentales y físicas 

• Revisión y ajuste de cargas laborales y distribución de tareas, priorizando áreas asistenciales 
y de alta demanda, teniendo en cuenta la rotación permanente de personal lo que influye de 
manera directa en las sobrecargas laborales 

• Fortalecimiento de pausas activas, pausas mentales y estrategias de recuperación durante 
la jornada. 

• Implementación de programas de manejo de la fatiga y del desgaste emocional, 
especialmente en personal de primera línea de atención. 

 
Acciones para promover prácticas de liderazgo saludable y mejorar la calidad de las relaciones 
laborales: 

• Programas de formación en liderazgo consciente, comunicación asertiva y gestión de 
equipos. 

• Estrategias para mejorar la retroalimentación del desempeño, enfocadas en el 
reconocimiento, la claridad y el acompañamiento. 
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• Espacios de integración y fortalecimiento del trabajo en equipo que favorezcan el apoyo social 
y la cohesión laboral. 

 
Acciones para incrementar la percepción de autonomía, participación y claridad en los roles. 

• Revisión y socialización de roles, funciones y responsabilidades. 

• Fortalecimiento de la participación de los colaboradores en procesos de cambio 
organizacional. 

•  Programas de capacitación continúa orientados al desarrollo de habilidades técnicas 
y psicosociales. 

Acciones para fortalecer la percepción de reconocimiento, valoración y sentido de pertenencia: 

• Implementación de estrategias de reconocimiento no monetario y visibilizarían del aporte 
del colaborador. 

• Fortalecimiento de acciones que promuevan el sentido de pertenencia y el orgullo 
institucional. 

• Revisión de mecanismos de comunicación organizacional relacionados con logros y 
buenas prácticas. 

Acciones para reducir la prevalencia de síntomas asociados al estrés laboral. 

• Programas de psicoeducación en manejo del estrés, regulación emocional y afrontamiento 
adaptativo. 

• Jornadas de sensibilización sobre salud mental y autocuidado. 

• Atención y acompañamiento psicológico individual para colaboradores clasificados en 
riesgo alto y muy alto. 

La implementación de esta propuesta permitirá consolidar los avances logrados entre 2023 y 2025, 
reducir la exposición al riesgo psicosocial y fortalecer el bienestar integral de los colaboradores. La 
intervención deberá desarrollarse de manera articulada, progresiva y sostenible, con el compromiso de 
la alta dirección y la participación activa de los trabajadores. 
 
A pesar de estas limitaciones, los resultados actuales pueden contrastar y complementarse con la 
evidencia obtenida de manera vivencial a través de otras actividades desarrolladas con los 
colaboradores, como los espacios de escucha humanizada. Estos encuentros han permitido 
reconfirmar que, en coherencia con lo reportado en el estudio, las demandas emocionales continúan 
siendo uno de los aspectos que más impactan y afectan a los trabajadores en su dinámica laboral 
 
Teniendo en cuenta la información presentada en estas cinco fuentes de información planteadas, se 
realizó la proyección del plan del trabajo 2026 del sistema de Gestión de Seguridad y Salud en el 
Trabajo con la intervención de los peligros por líneas a saber: 
 
Administración del SG-SST: 
En este componente del Sistema de Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo SGSST se proyectan 
actividades encaminadas al cumplimiento de la normatividad vigente, teniendo en cuenta el ciclo PHV, 
con participación y articulación con Acreditación, Habilitación, con las Direcciones de servicio, oficinas 
y comités institucionales para contribuir con las respuesta a las necesidades encontradas en materia 
de seguridad y salud en el trabajo, respuesta a auditorías internas y autoevaluación los estándares 
mínimos del SGSST.  
 
Medicina Preventiva y del Trabajo: 
Esta línea busca promover la salud de los colaboradores, mediante la prevención y control de los 
riesgos laborales generados por la presencia de agentes o procedimientos nocivos, que puedan afectar 
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la salud y busca ubicar o mantener al colaborador en una actividad acorde con sus aptitudes fisiológicas 
y psicosociales. Incluye todo el desarrollo de exámenes ocupacionales de ingreso, periódicos, egreso 
y seguimiento a las condiciones de salud de los colaboradores de la SISSN. Igualmente, la 
sensibilización a los colaboradores que busca fortalecer el autocuidado y los hábitos de vida saludables, 
prevención del riesgo cardiovascular entre otros temas. 
 
Sistema de Vigilancia Epidemiológica para Riesgo Biológico: 
Desde esta línea se busca promover la salud, prevenir y controlar los factores de riesgo laboral 
procedente de agentes biológicos, que puedan afectar la salud de los colaboradores. Las actividades 
están orientadas hacia el fortalecimiento de la cultura de autocuidado, la educación en trabajo seguro 
y generar controles para evitar que ocurran incidentes, accidentes o se generen enfermedades 
laborales por la exposición a dicho riesgo. 

 
Sistema de Vigilancia Epidemiológica Desórdenes Musculoesqueléticos: 
El componente técnico de estas actividades pretende fomentar el autocuidado para la prevención de 
lesiones osteomusculares y generar espacios de trabajo que permitan el desarrollo de las actividades 
de manera segura y saludable. 
 
Sistema de Vigilancia Epidemiológica para Riesgo Psicosocial: 
Busca la identificación, evaluación, prevención, intervención y monitoreo de los riesgos psicosociales 
en el trabajo, para proteger, mejorar y contribuir en el fortalecimiento de la salud mental de los 
colaboradores. Las actividades se orientan a la evaluación de este riesgo a través de la aplicación de 
la Batería de evaluación del Riesgo Psicosocial y con base en los resultados ajustar las actividades 
para la promoción de la salud, en el fortalecimiento de los factores psicosociales protectores, y en la 
prevención de la enfermedad atendiendo lo establecido en la Resolución 2646 de 2008 del 
Ministerio de la Protección Social. 
 
Higiene y Seguridad Industrial: 
Las actividades planteadas están encaminadas a promover la participación de los colaboradores para 
el reconocimiento, evaluación y control de aquellos factores o elementos en el ambiente de trabajo, que 
pueden causar enfermedad, deterioro de la salud, incomodidad           e ineficiencia. Desde este eje se 
identifican condiciones de riesgo en las diferentes unidades, para generar espacios seguros. Se 
fomenta la prevención de actos y condiciones inseguras causantes de accidentes incidentes y 
condiciones de riesgo en el trabajo. Establece controles en la fuente, en el medio y en el trabajador 
encaminados en la protección de la integridad del trabajador, así como mantener la salud en óptimas 
condiciones. 
 
Riesgo público: 
Las acciones están encaminadas a la identificación y control de aquellos elementos, factores y 
circunstancias inherentes al espacio público que pueden poner en peligro la salud física o mental y/o la 
vida. Se caracteriza el riesgo tanto a nivel intralaboral como extralaboral, planteando actividades 
articuladas con diferentes áreas y procesos con el fin de minimizar la probabilidad de que se materialice 
el peligro, motivando el reporte oportuno y el trabajo en equipo para la contención en las áreas 
asistenciales intramurales y extramurales. 

 
Plan Hospitalario de Gestión del Riesgo para Emergencias y Desastres: 
La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte se ha ido preparando para atender situaciones de 
emergencia y desastres, que conlleven a una sobrecarga en la demanda de servicios de salud por 
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volumen de personas afectadas en su integridad física; como para prevenir, prepararse y responder 
ante emergencias que puedan poner en peligro a sus ocupantes, la estructura o el medio ambiente, 
con cobertura a los centros, turnos de trabajo y colaboradores, independiente de su forma de 
contratación o vinculación, para ello actualiza, organiza, dirige y controla actividades tendientes a 
mitigar las consecuencias de eventos súbitos de emergencia o desastre, estableciendo la forma 
eficiente e inmediata como se activarán todas las áreas y servicios de la institución en función de una 
emergencia interna o externa, desarrollando los procedimientos necesarios para proteger a los 
pacientes, familiares, colaboradores, estudiantes en formación, los bienes y principalmente 
garantizando la continuidad en la prestación del servicio asistencial durante la fase crítica de la 
situación. 
 
Riesgo químico: 
Se desarrollan actividades que promueven la identificación, priorización, evaluación de la población 
expuesta a factor de riesgo químico, con el fin de garantizar los controles adecuados para la 
conservación de la salud de los trabajadores. Se realiza sensibilización a los colaboradores, se recopila 
información sobre evaluación de agentes químicos, se analizan resultados y se establecen actividades 
para controlar el riesgo en la fuente le medio y el trabajador teniendo en cuenta el sistema Globalmente 
armonizado (SGA), para la comunicación de peligros asociados a sustancias químicas puras y sus 
mezclas. Se realiza seguimiento para verificar cumplimiento de medidas. 
 
Seguridad vial 
Despliega acciones de fomento de la salud, prevención y capacitación, dirigidas a todos los actores 
viales de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte, sensibilizando en la identificación de los 
principales peligros en la vía, generando conciencia, articulando las diferentes áreas de la entidad en 
la que converge el plan estratégico de seguridad vial, con el fin de disminuir la incidencia de los riesgos 
y prevenir la ocurrencia de accidentes y enfermedades laborales y dar cumplimiento normativo. 
 
A continuación, se presenta el cronograma inicial del plan de trabajo para el año 2026 del Sistema de 
Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E. 
 

8. SEGUIMIENTO Y MEDICIÓN 
 
La evaluación y seguimiento de este plan se realizará mensualmente, anual y se presentará análisis 
del indicador de manera trimestral. 
 

POLÍTICA 
INSTITUCIONA

L  

PROCESO LÍDER 
POLÍTICA 

INDICADOR  

NOMBRE  META PERIODICIDAD  

Política de 
Seguridad y 
Salud en el 
Trabajo y 

Seguridad vial 

Gestión 
Talento 
Humano  

Director 
Talento 
Humano   

Frecuencia de 
accidentalidad 

4.8  Mensual  

Severidad de 
accidentalidad 

9.68 Mensual  

Proporción de 
accidentes de 

trabajo mortales 

0 Anual 
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Prevalencia de 
la enfermedad 

laboral 

22000 Anual 

Incidencia de la 
enfermedad 

laboral 

5000 Anual 

Ausentismo por 
causa médica 

0.7 Mensual 

Cumplimiento al 
Plan de Trabajo 
Anual SG-SST 

90% Trimestral 

Cumplimiento 
Plan de Trabajo 

Anual PESV 

90% Trimestral 
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ANEXO: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES  
 
Cumplir con los estándares Mínimos del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG -SST. 
 

 
 
 
Cumplir la normatividad nacional vigente aplicable en materia de riesgos laborales a la Subred Norte  

 
Definir y asignar el talento humano, los recursos financieros, técnicos y tecnológicos, requeridos para la implementación, mantenimiento y 
continuidad del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST). 
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Identificar, evaluar y gestionar los peligros y riesgos priorizados presentes en los ambientes y centros de trabajo de la 
Subred. 

 
 
 
 
Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes de trabajo, enfermedades laborales, siniestros viales y situaciones de 
emergencia, a través del análisis de sus causas y la implementación de los planes de mejora y programas de gestión de 
riesgos. 
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Afianzar la mejora continua, la gestión del cambio y el diseño e implementación de acciones preventivas y/o correctivas 
conducentes a la mejora de la gestión y el desempeño del sistema de gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG -
SST). 

 
 
Desarrollar actividades de medicina del trabajo y prevención y promoción de la salud que promuevan el cuidado de la 
salud y el fomento de hábitos de vida saludable. 

 

 
 
 



 

PLAN ANUAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL 
TRABAJO 

CÓDIGO: AP-TH-PL-03 

VERSIÓN: 9 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E 
GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO 

PÁGINA: 59 DE 60 

FECHA:  31/01/2026 

 

La última versión de cada documento será la única válida para su utilización y estará disponible en el Listado Maestro de Documentos 
No haga copias de este documento porque corre el riesgo de tener una versión desactualizada 

Articular y asesorar el Plan Estratégico de Seguridad Vial -PESV de la Subred. 
 

 
 
 
 
Continuar con la implementación y mejora del Plan Hospitalario de Gestión del Riesgo de Emergencias y Desastres -
PHGRED y el funcionamiento de la brigada de emergencia. 
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Versión Fecha Descripción de la modificación 

1 30/01/2019 Creación 

2 27/01/2020 Se actualiza vigencia 2020 y se modifica el nombre del plan 

3 29/01/2021 Se actualiza vigencia 2021 
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5 03/02/2022 Se ajusta contenido vigencia 2022 
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