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Reconocer la importancia y las
funciones del COPASSTen la
Investigación de eventos de
origenlabora(IT,ATy EL)

Objetivo



Organo de representación 

que se encarga de la 

promoción y vigilancia de la 

SST en las organizaciones.

Comité Paritario de Seguridad 
y Salud en el Trabajo



Marco Conceptual
INCIDENTELABORAL: Sucesoacaecidoen el
cursodel trabajoo en relaciónconeste,que
tuvo el potencialde serun accidente, en el
que hubo personas involucradassin que
sufrieranlesioneso sepresentarandañosa
la propiedady/o pérdidaen losprocesos. Lb±9{¢LD!/LjbΥtǊƻŎŜǎƻǎƛǎǘŜƳłǘƛŎƻŘŜ

ŘŜǘŜǊƳƛƴŀŎƛƽƴȅƻǊŘŜƴŀŎƛƽƴŘŜŎŀǳǎŀǎΣ
ƘŜŎƘƻǎƻǎƛǘǳŀŎƛƻƴŜǎǉǳŜƎŜƴŜǊŀǊƻƴƻ
ŦŀǾƻǊŜŎƛŜǊƻƴƭŀƻŎǳǊǊŜƴŎƛŀŘŜƭƛƴŎƛŘŜƴǘŜΣ
ŀŎŎƛŘŜƴǘŜƻŜƴŦŜǊƳŜŘŀŘƭŀōƻǊŀƭΣǉǳŜǎŜ
ǊŜŀƭƛȊŀŎƻƴŜƭƻōƧŜǘƻŘŜǇǊŜǾŜƴƛǊǎǳ
ǊŜǇŜǘƛŎƛƽƴΣƳŜŘƛŀƴǘŜŜƭŎƻƴǘǊƻƭŘŜƭƻǎ
ǊƛŜǎƎƻǎǉǳŜƭƻǇǊƻŘǳƧŜǊƻƴΦ

ACCIDENTELABORAL: todo suceso
repentino que sobrevengapor causa o
con ocasióndel trabajo, y que produzca
en el trabajadoruna lesiónorgánica,una
perturbaciónfuncionalo psiquiátrica,una
invalidezo la muerte.

Res. 1401/ 2007 Por la cual se reglamentala investigaciónde
incidentesy accidenteslaborales.

ACCIDENTEGRAVE: amputaciónde cualquiersegmentocorporal; fractura
de huesoslargos, trauma craneoencefálico; quemadurasde segundoy
tercer grado; lesiones severasde mano, lesionesseverasde columna
vertebral con compromiso de médula espinal; lesiones oculares que
comprometanla agudezao el campovisualo lesionesque comprometan
la capacidadauditiva.

ENFERMEDADLABORAL: Aquella contraídapor la
exposición a factores de riesgo inherentes a la
actividadlaboralo al medioen el que el trabajador
sedesempeña.



Marco Conceptual
CAUSASBÁSICAS: Causas reales que se
manifiestandetrásde los síntomas; razonespor
las cuales ocurren los actos y condiciones
subestándareso inseguras; factoresqueunavez
identificadospermitenun control administrativo
significativo. Las causas básicas ayudan a
explicar por qué se cometen actos
subestándareso insegurosy por qué existen
condicionessubestándareso inseguras.

CAUSAS INMEDIATAS: Circunstancias que se presentan 

justamente antes del contacto; por lo general son observables o 

se hacen sentir. Se clasifican en actos subestándares o actos 

inseguros (comportamientos) y condiciones subestándares o 

condiciones inseguras (circunstancias del entorno). 

{ƻƴ ƭŀǎ ǊŀȊƻƴŜǎ ǇƻǊ ƭŀǎ 
ŎǳŀƭŜǎ ƻŎǳǊǊŜƴ ƭŀǎ 
Ŏŀǳǎŀǎ ƛƴƳŜŘƛŀǘŀǎ



¿Qué proceso debo seguir como 
organización frente a un AT o una EL? 

1. Primeros auxilios y traslado del trabajador a centro asistencial.

2. Reportar el AT (FURAT).
3. Investigar todos los incidentes y accidentes de trabajo (Max. 15 días 

después de su ocurrencia):
1. Conformar el equipo investigador.
2. Adoptar una metodología y un formato para investigar.
3. Registrar en el formato de investigación, en forma veraz y objetiva, toda la 

información que conduzca a la identificación de las causas reales del AT.

4. Implementar las medidas y acciones correctivas que, como producto 
de la investigación, se recomienden.
ï Recomienden el COPASST o Vigía, las autoridades administrativas laborales o 

ARL.
ï Proveer los recursos, elementos, bienes y servicios necesarios para 

implementar las medidas correctivas que resulten de la investigación.

5. Seguimiento a las acciones ejecutadas a partir de cada investigación.
Å Llevar los archivos de las investigaciones adelantadas y pruebas de los 

correctivos implementados, los cuales deberán estar a disposición de las 
autoridades competentes.

1. Recibir la notificación de Enfermedad Laboral, 
en firme.

ï1ra oportunidad ς1ra instancia ς2da instancia.

ïDiagnóstico CIE-10 (11) emitido por médico de la EPS.

ïPrograma de rehabilitación laboral.

ïVerificar las prestaciones asistenciales del trabajador.

2. Radicación de enfermedad laboral ςFUREL.

3. Investigar todas las EL:

Conformar el equipo investigador

Adoptar una metodología y un formato para investigar.

Registrar en el formato de investigación.

4. Implementar las medidas y acciones correctivas 
que, como producto de la investigación, se 
recomienden.

5. Seguimiento a las acciones ejecutadas.



Equipo Investigador

Encargado o 
líder del SG-

SST (con 
licencia*).

Jefe inmediato 
o supervisor.

Un 
representante 
del COPASST o 

VígiaSST.

ϝtŜǊǎƻƴŀƭ 
ŜȄǇŜǊǘƻ 
ƛƴǘŜǊƴƻ ƻ 
ŜȄǘŜǊƴƻ Ŝƴ Ŝƭ 
ǊƛŜǎƎƻΦ

ARL Experto en por riesgo 

(químico, físico, etc)

Médico Laboral

Resolución 1401 de 2007 Artículo 7



¿Qué papel juega el COPASST en la 
investigación de un AT o una EL? 

PLANEAR

1. Preparaciones previas al 
comienzo de la 
investigación 

нΦ wŜŎƻǇƛƭŀŎƛƽƴ ŘŜ ƭŀ 
ƛƴŦƻǊƳŀŎƛƽƴ 

HACER

3. Análisis de la información 

4. Identificación de medidas 
preventivas o de protección 

VERIFICAR y ACTUAR

5. Elaboración de un plan de 
acción 

6. Elaboración del informe 



Para cumplir con ese papel, el 
COPASST debe capacitarse ené.

CƻǊƳŀǘƻǎ ŘŜ ǊŜǇƻǊǘŜǎ Ŝ ƛƴǾŜǎǘƛƎŀŎƛƽƴ



Modelos de Causalidad



Modelos de Causalidad



Modelos de Causalidad



Enfermedad Laboral

Decreto 1477 de 2014. Tabla de 
enfermedades laborales en Colombia

ωAsbestosis

ωSilicosis

ωNeumoconiosis del 
minero del carbón

ωMesotelioma maligno

EL - Directa

ωCƛōǊŀǎ ŘŜ !ǎōŜǎǘƻ

ω{ƝƭƛŎŜ

ω/ŀǊōƽƴ ƳƛƴŜǊŀƭΣ ŎŀǊōƽƴ ǇǳǊƻΣ ƎǊŀŦƛǘƻΣ 
/ŀǊōƻƴƻ ŘŜ Ƙǳƭƭŀ όōƛǘǳƳƛƴƻǎƻ ȅ 
ǎǳōōƛǘǳƳƛƴƻǎƻύ 

Agente 
etiológico ωExploración de Asbesto 

(minas asbestiformes)

ωExtracción y utilización 
del Silice.

ωMineros de carbón

Ocupaciones -
Industrias

PARTE B: ENFERMEDADES CLASIFICADAS POR 
GRUPOS O CATEGORÍAS

COVID19 DECRETO 538 
DEl 2020

https://safetya.co/tabla-de-enfermedades-laborales/#PARTE_B_ENFERMEDADES_CLASIFICADAS_POR_GRUPOS_O_CATEGORIAS
https://safetya.co/tabla-de-enfermedades-laborales/#PARTE_B_ENFERMEDADES_CLASIFICADAS_POR_GRUPOS_O_CATEGORIAS


Medidas de Intervención

CƻǊƳǳƭŀŎƛƽƴΣ ƧŜǊŀǊǉǳƝŀǎ ȅ ǎŜƎǳƛƳƛŜƴǘƻ 
ŀ ƭŀǎ ƳŜŘƛŘŀǎ ŘŜ ƛƴǘŜǊǾŜƴŎƛƽƴΦ


