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RESUMEN

Introduccién. La mortalidad es considerada un factor de medicion del estado de salud
poblacional, por lo cual es fundamental conocer su comportamiento epidemioldgico.
Objetivo. Determinar la epidemiologia de los casos de mortalidad por accidente laboral
en Villavicencio Meta 2010-2015. Materiales y Métodos: estudio descriptivo con
analisis de informacion del registro Unico de afiliaciones; procesada en SPSS, con
estadistica descriptiva, tasas de mortalidad y andlisis de tendencias. Resultados: Los
afectados principalmente fueron mujeres (82%), solteros (42,7%) entre 20-24 afios, con
bajo nivel educativo (basica primaria 38,9%) y no asegurados (40,1%), la tasa de
mortalidad disminuy6 significativamente en 2014, especialmente accidente de transito
(38,2%). Conclusidn. Se debe promover practicas de autocuidado y cuidado colectivo en
los entornos laborales, por medio de la formulacibn e implementacién de planes
operativos de Gestion Integral de Riesgos Laborales en los sectores informales

principalmente.

Palabras Clave: Mortalidad laboral, accidentes de trabajo, enfermedades profesionales,

Mortalidad, Trabajadores.



INTRODUCCION

La mortalidad por accidente laboral corresponde al numero de muertes por
accidente y enfermedad calificada de origen laboral, son causadas también por
otras actividades no relacionadas a la ocupacion laboral bajo Ordenes del
empleador (1), afecta a toda la poblacion trabajadora mundial y se considera una

causa importante de mortalidad.

El municipio de Villavicencio, capital del departamento del Meta, esta situado a
121 km este de Bogoté, capital Colombiana. Limita al norte con los municipios de
El Calvario y Restrepo; al sur con los municipios de San Carlos de Guaroa y
Acacias; al Oriente con el municipio de Puerto Lopez y al occidente con el
municipio de Acacias y el departamento de Cundinamarca; su poblacién fue de
495.200 habitantes en el 2016 segun él las proyecciones del Departamento
Nacional de Estadisticas DANE (2)

El municipio se encuentra dividido en ocho comunas y 235 barrios, 101
asentamientos, 2 zonas de invasion, 7 corregimientos y 61 veredas, tiene un clima
calido semi humedo, la temperatura promedio es de 28°C a 30°C, la extension
territorial es 1.328 km2, la densidad poblacional es de 127,17 habitantes por km2
(3), y de acuerdo con la direccion territorial Meta del Ministerio del Trabajo, cerca
de 3 muertos por mes obedecen a casos de accidentalidad laboral siendo el 24%

del sector de la construccion y la ingenieria civil (4)

El proyecto mortalidad por accidentes laborales en el municipio de Villavicencio se
desarrollé durante el primer semestre del afio 2017, se establece en el marco del
campo de investigacion enmarcado en el articulo 13 del Acuerdo 130 de 1993, el
cual es la opcién de grado, que permite al estudiante desarrollar actividades en

investigacion de acuerdo con el sistema institucional de investigaciones en



proyectos institucionales en la Universidad, o en otro centro de investigacion de

reconocida trayectoria.

Conté con el apoyo de la docente Laura Plata Casas, quien fue investigadora
principal en el proyecto Mortalidad por accidentalidad laboral, departamento del
Meta 2010-2015, del cual se desprende este proyecto; la investigadora del
proyecto principal pertenece al grupo de Cuidado, de la Facultad de Ciencias de la

salud de la Universidad de los Llanos.

El objetivo planteado fue determinar la epidemiologia de los casos de mortalidad
por accidente laboral ocurridos en Villavicencio Meta 2010-2015. Mediante un
estudio descriptivo de disefio cuantitativo, utilizando las bases de datos de uso
nacional del sistema de informacion del Registro Unico de Afiliaciones (RUAF)
afos 2010 al 2015, las cuales son de libre acceso en el DANE, se describi6 la
incidencia, el comportamiento y la causa de la mortalidad por accidente laboral en

el municipio de Villavicencio durante 2010 a 2015.

Los resultados y su analisis reflejan una ampliacién del conocimiento disciplinar en
enfermeria, a partir de cual se pueden desarrollar mas investigaciones que
generen estrategias de proteccion de la salud del trabajador y que aporten
positivamente a la problematica del contexto regional, y apertura el campo del
cuidado de la salud y la prevencién en el contexto laboral, en el que los
profesionales de enfermeria pueden intervenir. Igualmente, y el marco de
investigacion formativa que se lleva a cabo en el programa de enfermeria, ayudo a
la formacion de dos estudiantes participantes en investigacion. Se tuvieron
limitaciones como la imposibilidad de conocer con exactitud en que labores
especificas desempefiadas se presenta la mayor mortalidad laboral, ademas de
no ser muy amplia la literatura cientifica realizada y publicada acerca de

mortalidad en ambientes laborales.
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Esta investigacion aporta conocimiento cientifico especifico sobre la mortalidad
por accidente laboral en el municipio de Villavicencio, cuya informacioén apoyara la
toma de decisiones para la implementacion de politicas en salud publica que
beneficien a la poblacion afectada por el fendmeno, reduciendo las muertes
evitables y disminuyendo los afios de vida potencial perdidos.

El informe contempla aspectos puntuales de formulacion y planteamiento del
problema, justificacion, objetivos, marco referencial, legal investigativo y
metodoldgico, resultados, discusion y conclusiones y evidencias en su totalidad a

las actividades e items desarrollados soportados con sus respectivos anexos.
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1. JUSTIFICACION

Segun el articulo 3° de la ley 1562 de 2012 (5) el accidente laboral es todo suceso
repentino que sobrevenga por causa o con ocasion del trabajo y que produzca en
el trabajador una lesion organica, una perturbacion funcional o psiquiatrica, una
invalidez o la muerte. Es también accidente de trabajo aquel que se produce
durante la ejecucion de 6rdenes del empleador o contratante durante la ejecucion
de una labor bajo su autoridad, aun fuera del lugar y horas 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, el que suceda durante el ejercicio de la funcién sindical aunque el
trabajador se encuentre el permiso sindical siempre que el accidente se produzca
en cumplimiento de dicha funcién y el que se produzca por la ejecucion de
actividades recreativas, deportivas o culturales, cuando se actle por cuenta o en
representacion del empleador o de la empresa usuaria cuando se trate de
trabajadores de empresas de servicios temporales que se encuentren en mision(9)
La mortalidad por accidente laboral corresponde al niumero de muertes por

accidente y enfermedad calificados de origen laboral (6)

Las estadisticas del afio 2016, mencionan que entre enero y junio del afio 2015,
perdieron la vida 271 personas en accidentes laborales, cifra que se suma a los
540 trabajadores que murieron en su oficio por accidentes laborales; se convierte
esto en un campanazo de alerta para que empleadores y trabajadores tomen las
medidas necesarias para reducir la accidentalidad laboral (6) .Mas de 100.000
accidentes de trabajo se registran cada afno en Colombia, muchos de los factores
asociados son por descuido de los trabajadores, exceso de confianza o por falta

de uso de los elementos de seguridad industrial que demanda cada actividad (7)
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Es indispensable fortalecer el trabajo en las comunidades requieren de estrategias
en salud publica que las sensibilicen positivamente, propiciando conductas

saludables, para disminuir el impacto negativo en la salud de las poblaciones.

El Plan Decenal de Salud Publica 2012 — 2021 (8) en su dimensién salud y ambito
laboral propone politicas e intervenciones sectoriales y transectoriales que buscan
el bienestar proteccion de la salud, y el fomento de las intervenciones que
modifican positivamente las situaciones y condiciones para la salud de los
trabajadores del sector formal e informal de la economia, a través de estrategias
enmarcadas en los componentes seguridad y salud en el trabajo y la atencion de

situaciones prevalentes de origen laboral (8)

Desde la disciplina de Enfermeria, el modelo de promocion de la salud establecido
por Nola Pender, tiene fundamentos que pueden direccionar la intervencion
de cuidado, a promover un estado Optimo de salud y a realizar acciones
preventivas. Esto constituye la identificacion de factores que influyen en la toma

de decisiones y las acciones tomadas para prevenir la enfermedad (9)

En esta investigacion se establece principalmente el propésito de definir las
causas, tipos y la poblacion mas afectada, por accidentes laborales mortales, en el
municipio de Villavicencio, Meta, debido a que no existen registro o estudios que

proporcionen dicha informacion.

El andlisis de esta problematica permitird conocer la dinamica y caracteristicas de
la mortalidad por accidente laboral de los habitantes del municipio de Villavicencio,
debido a que la mortalidad es un indicador basico del estado en salud de una
poblacién, toda vez que mide directa o indirectamente la afectacion del bienestar
laboral y de las condiciones del entorno en que se desarrolla, lo cual hace

necesario investigar, analizar y conocer ¢Cual es el comportamiento de la
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mortalidad por accidentes laborales en la poblacion perteneciente al municipio de

Villavicencio en los afios del 2010 al 20157

El desarrollo del presente proyecto contribuird a la construccién de conocimiento
sobre las causas y tipo de muertes a las que se encuentran expuestos los
trabajadores del municipio de Villavicencio en su contexto laboral; lo que establece
un punto de partida del analisis local que apoyara la toma de decisiones con base
en datos, la orientacién de politicas publicas y la planificacion en salud publica,
con el fin de brindar herramientas que permitan disminuir la mortalidad prevenible

dentro el entorno laboral.

Es de vital importancia para los futuros profesionales, la apropiacion de diversos
temas que les permitan identificar probleméticas a las que se enfrentan las
comunidades, agudizando su visidn critica para que planteen soluciones que
aborden de manera integral a las poblaciones, permitiendo reducir la mortalidad

por accidentes laborales en este caso.
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3. OBJETIVOS DEL PROYECTO DEL DOCENTE INVESTIGADOR

3.20Dbjetivo general

Determinar la epidemiologia de los casos de mortalidad por accidente laboral

ocurridos en el departamento del Meta, (2010-2015).

3.20bjetivos especificos

Identificar las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion afectada
por la mortalidad por accidente laboral en el Departamento del Meta en el
periodo 2010-2015.

- Estimar la magnitud mediante los calculos de indicadores simples (tasas)
del Meta en el periodo 2010-2015.

- Describir la tendencia en la linea del tiempo de la mortalidad por accidente

laboral para el Meta en el periodo 2010-2015.
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4. OBJETIVOS DE INVESTIGACION DEL EPI

4.1 Objetivo General

Determinar la proporcion de mortalidad por accidentes laborales en la poblacion
del municipio de Villavicencio en el periodo comprendido del afio 2010 al afio
2015.

4.2 Objetivos Especificos

- ldentificar las caracteristicas sociodemograficas de la poblacién fallecida
durante su jornada laboral en municipio de Villavicencio en el periodo 2010-
2015

- Describir el comportamiento de la mortalidad por accidentes laborales en el
municipio de Villavicencio afios 2010 — 2015.

- Reconocer las causas de la mortalidad por accidentes laborales en la

poblacién del municipio de Villavicencio afios 2010- 2015.
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5. MARCO DE REFERENCIA

Dado que el enfoque central del andlisis estara puesto en la representacion del
cuerpo como proyecto de abordaje, este trabajo estd basado en la teoria de
multicausalidad propuesta por Frank Bird (13) en donde “esta teoria concibe la

salud - enfermedad de las personas como el resultado de mudltiples factores

interactuantes que inciden significativamente en el proceso que se da entre la vida

y la muerte de cada individuo en una sociedad determinada” (13).

Segun lo que Bird (13) comenta en su teoria, el hombre a través del tiempo ha
tenido que adaptarse a su ambiente, comenz6 a observar que con su capacidad
de andlisis fue organizando sistematicamente los conocimientos adquiridos
aplicando la tecnologia y poco a poco fue creando los modos y medios que le
permitirian facilitar la tarea de transformacién y adecuacion del entorno para su
bienestar; como también ha buscado con insistencia el poder econémico, el cual
esta representado por las posesiones materiales (medios de produccion). Quien
tiene el poder, pone las condiciones y contrata para su servicio las fuerzas de
trabajo, asi como la tecnologia necesaria para alcanzar su proposito, de lo cual se
pude observar que el hombre se hace responsable de usar las herramientas de
proteccion para gozar de una salud digan. La salud se define como "el resultado
observable en los individuos de la comunidad, producto de la relacién existente
entre los medios disponibles y los factores de riesgo que la amenazan en un

momento histérico determinado™ (13).

En el mundo, alrededor de 317 millones de personas son victimas de accidentes
de trabajo y mas de 2.3 millones de personas mueren anualmente por accidentes
o enfermedades laborales segun cifras de la Organizacion Internacional del
Trabajo (11). El costo de esta adversidad es enorme y se calcula que la carga
econdémica que asumen los paises en el mundo a causa de la accidentalidad

laboral puede estar alrededor del 4% del PIB global cada afio (14)
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La estadistica de crecimiento del Sistema de Riesgos Laborales en Colombia
muestran que se pasé de tener aproximadamente 3.5 millones de trabajadores

afiliados en el afio 1994 a tener hoy en dia cerca de 9 millones (15).

Las cifras de los ultimos afios muestran un promedio de 6.499.155 afiliados
anuales en comparacion con el afio 2014 con 9.011.879 (Tabla 1). De igual
manera, la accidentalidad laboral ha aumentado, pasando de 410.000 en el 2009 a
687.000 en el afio 2014. Para el afio 2009 se calificaron un total de 6 mil
enfermedades laborales, mientras que para el afilo 2014 se calificaron 9.700 casos
(11). Frente a este tema se ha discutido durante los ultimos afios y se prevé la
posibilidad de un dramatico aumento teniendo en cuenta que muchas de estas
enfermedades se reportaban como enfermedad comun. La nueva normatividad
llama a la responsabilidad del empresario de comenzar a detectar y a reportar
inmediatamente a su administradora de riesgos laborales o a la EPS a la cual el
trabajador esta afiliado para que se haga el diagnostico y se defina su tratamiento
(11).

Tabla 1. Comparacién de accidentes y enfermedades labores vs Afiliados al
Sistema de Seguridad Social en Salud, Colombia, 2009 a 2014.

Afio No Trabajadores en No AT Enfermedades | Muertes | Muertos | Muertos
el sistema calificadas Laborales por AT por EL Total
588 0 588

6.499.155 410.410 6.068

6.829.956 435.826 8.293 499 2 501
7.499.493 555.479 8.277 692 1 693
8.430.801 659.170 10.053 676 2 678
8.270.156 622.486 9.483 706 2 708
9.011.879 687.171 9.771 552 16 568

Fuente: Consejo colombiano se seguridad CCS boletines de prensa “En Colombia Cada minuto se accidenta 1 trabajador”.

Afo 2017

Frente a la mortalidad laboral se presentaron 568 casos en el afio 2014, 16 de
ellas por enfermedad laboral. Se resalta la mortalidad registrada en el afio 2013
(708).
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Segun cifras de FASECOLDA (11), el sector comercio para el afio 2014 presento

una tasa de 197 empresas por cada mil, siendo el sector con el mayor namero de

empresas reportadas, seguido del sector inmobiliario que tiene un total de 171

empresas por cada mil, como se muestra en las graficas 1y 2:

Grafica 1. Numero de empresas reportadas a FESECOLDA, Colombia, 2009 a
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Grafica 2. Numero de empresas reportadas a FESECOLDA, Colombia, 2009 a
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Respecto al numero de trabajadores, aunque el sector inmobiliario no es el que

tiene el mayor nUmero de empresas si es el que cuenta con mayor niumero de

trabajadores, con una tasa de 259 por cada mil, también se encuentra que los

sectores comercio y manufactura tienen tasas de 113 y 111 respectivamente y

construccion de 106 (gréfica 3y 4).

Grafica 3. Tasa de trabajadores segun sector laboral, Colombia 2009-2014
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Grafica 4. Tasa de trabajadores segun sector laboral durante el periodo 2009-
2014
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En relacion a la tasa de accidentalidad (grafica 5 y 6), respecto al total de
trabajadores afiliados al sistema, el sector inmobiliario tiene una tasa de 18 por
cada mil para el afio 2014, siendo el de mayor accidentalidad, seguido
de construccion (13 por cada mil trabajadores), el sector manufactura ( 12 por
cada mil trabajadores) y comercio (7 por cada mil trabajadores). Aunque el
comercio se ubica en el cuarto lugar de accidentalidad, es una tasa baja si se tiene
en cuenta que es el segundo con mayor numero de trabajadores, por el contrario
de manufactura, inmobiliario y construccion se puede decir que la relacion de
crecimiento entre el nimero de trabajadores y la accidentalidad es directamente
proporcional (13).

Grafica 5. Tasa de accidentalidad laboral en tajadores afiliados al sistema, segun
sector laboral, Colombia 2009- 2014.
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Grafica 6 Tasa de accidentalidad laboral en tajadores afiliados al sistema, segun
sector laboral, Colombia 2009- 2014.
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Es interesante ver la evolucion del comportamiento de la accidentalidad, se
encuentra que aparentemente, muestra una elevacion en la cantidad de
accidentes ocurridos frente al nimero de trabajadores, esto puede deberse
probablemente a dos tipos de circunstancias, una que se esta exigiendo a través
de la legislacion obligatoriedad frente al reporte de los accidentes y al haber un
mayor reporte, la cantidad se incrementa, el otro factor puede ser la cobertura que

ha sido ampliada a raiz de la nueva legislacion.

El sector de la construccion tuvo un aumento en la accidentalidad en el 2014 de
19% (11), frente al afio anterior, el sector financiero que llama mucho la atencion,
tuvo un aumento del 19%, para resaltar un pico grande que se registra en el afio
2012 con el sector de las organizaciones extraterritoriales, es decir entidades

internacionales ubicadas en el pais, como los organismos multilaterales. Ya en el
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afio 2014 estas cifras se encuentran relativamente estables en sectores de riesgo

uno, dos y tres.

Mucho ha aportado la entrada en vigencia del nuevo sistema de gestion de riesgos
del trabajo, por un lado con el incremento a nivel gubernamental de los
mecanismos de vigilancia y control con las ampliaciones en el nimero de visitas y
el fortalecimiento de la fuerza de inspeccion laboral; de igual manera, hay grandes
sectores empresariales del pais donde las contratantes, empresas de muy alto
nivel y destacado desarrollo tecnoldgico, del sector de la construccion, petrolero,
de la industria quimica, que estan ejerciendo una presién importante en materia de
desarrollo de los negocios para que toda la cadena de valor, es decir productores
de materia prima, transportadores, distribuidores, entre otros, entren en el mismo
nivel cultural de gestion de los riesgos de trabajo (14). Estas acciones estan

empezando a producir importantes resultados (grafica 7 y 8).

Grafica 7. Variacion de la accidentalidad laboral segun sector, Colombia 2009-
2014.
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Grafica 8. Variacion de la accidentalidad laboral segun sector, Colombia, 2009-
2014.
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Fuente: Consejo colombiano se seguridad CCS boletines de prensa “En Colombia Cada minuto se accidenta 1 trabajador”.

Afo 2014

En las tasas, se encuentra que la mayor cantidad de accidentes ocurridos por
cada mil trabajadores esta en el sector de la agricultura con una tasa de 191 para
el aflo 2014, construccion que es el otro sector de alta accidentalidad reporta una
tasa de 122 y en el tercer lugar se encuentra minas y canteras con una tasa de
112 (grafica 9 y 10).
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Grafica 9. Tasa de accidentes laborales segun sector, Colombia 2009-2014
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Fuente: Consejo colombiano se seguridad CCS boletines de prensa “En Colombia Cada minuto se accidenta 1 trabajador”.
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Grafica 10. Tasa de accidentes laborales segun sector, Colombia periodo 2009 -
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Fuente: Consejo colombiano se seguridad CCS boletines de prensa “En Colombia Cada minuto se accidenta 1 trabajador”.

Afio 2017

La industria manufacturera se encuentra en el primer lugar en cuanto a nimero de

enfermedades laborales con 2.887 para el afio 2014, seguido por el sector
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inmobiliario con 1.595, y en tercer lugar se encuentra agricultura con 1.273 (grafica
11y 12).

Grafica 11. Enfermedades laboral segun sector durante, Colombia 2009 -2014
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Grafica 12. Enfermedades laboral segun sector, Colombia 2009 -2014
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Existe un gran vacio nacional a nivel de reporte y analisis de accidentalidad que
generan muertes. Solamente cuando las causas que estan ocasionando los
accidentes y las enfermedades estén bien identificadas, podremos enfocar
adecuadamente las campafas y programas de prevencion a través de la teoria de
Nola Pender basada en el estado de salud percibido, la importancia de la salud y

los factores personales (15).

5. 2. MARCO INVESTIGATIVO

Dia a dia se presentan accidentes en el ambito laboral, al realizar sus actividades
diarias un trabajador esta lleno de riesgos permitidos a la hora de realizar sus
labores. Un total de dos millones de trabajadores mueren cada afio a causa de
enfermedades y accidentes relacionados con el trabajo, segun cifras de la

Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) (12).

La mortalidad por accidentes laborales es considerada un problema de salud
publica y generan impacto no solo a nivel regional, nacional sino también se ven
en un contexto internacional aunque son pocos los autores que hablan sobre el
tema, se realiz6 una revision de literatura que abarcé conceptos, investigaciones

anteriores y normativas con respecto a la problemética presentada (12).

Las investigaciones indican que el riesgo de contraer una enfermedad en el
trabajo se ha convertido en el peligro mas frecuente al que se enfrentan los
trabajadores en sus empleos. Estas enfermedades causan anualmente unos 1,7
millones de muertes relacionadas con el trabajo y superan a los accidentes

mortales en una proporcion de cuatro a uno (13).
En sus Ultimas estimaciones, la OIT descubri6 que ademas de las muertes

relacionadas con el trabajo, cada afio los trabajadores son victima de unos 268

millones de accidentes no mortales que causan ausencias de al menos tres dias
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del trabajo y unos 160 millones de nuevos casos de enfermedades profesionales
(14).

Segun cifras del Ministerio de Trabajo en promedio cada once horas y media
murié en el afio 2013 en Colombia una persona a causa de un accidente de
trabajo (18)

De acuerdo con la Direccion de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, de
las 938 muertes reportadas en 2013, un total de 755 ya fueron calificadas, es decir
gue plenamente se establecié que perdieron la vida como consecuencia de las
tareas laborales que desarrollaban; otras 375 muertes calificadas se registraron en
2011 y 528 en 2012 (15)

El promedio de accidentes de trabajo en Colombia en el afio 2013 fue de 62 cada
hora, esto es 1.487 diarios, lo que significa 543.079 accidentes de trabajo
calificados ocurridos en el pais en 2013 sin embargo, los reportados fueron
656.817 (15).

Se pretende dar a conocer una fraccion de investigaciones y estudios que se han
realizado sobre el Sistema de Riesgos Laborales en Colombia y la necesidad que
se ha creado por tener una organizacion en la relacién trabajador-riesgos

laborales-empleador.

Sin embargo, se tiene en cuenta que la mortalidad por accidentes laborales
generan impacto no solo a nivel regional, se encontr6 que Collado (16) en su
articulo “Prevencion de Riesgos Laborales: Principio y Marco Normativo” despliega
diversos aspectos como las condiciones de trabajo generadoras de riesgos
profesionales en cualquier parte del mundo, el analisis de los riesgos (como las
causas y medidas de prevencion), los dafos derivados del, la prevencion y

proteccion, el marco normativo de la prevencion y la politica de seguridad y salud
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laboral en la empresa (16-20) son elementos que pueden ser favorecidos en
cualquier ambiente laboral, maxime todo ambiente que exige normativa basicas de

proteccion para los trabajadores

En el afio 2011 el Instituto de Salud y Trabajo (ISAT) revela un documento llamado
“Diagndstico situacional en seguridad y la salud en el trabajo Colombia” en el cual
se exponen de manera detallada los analisis del componente normativo legal y
técnico de la salud ocupacional en el pais colombiano, todo lo relacionado con la
salud de los trabajadores, asi como los recursos y medios que se deben asumir

para atender todas las necesidades de salud ocupacional (12).

El Fondo de Riesgos Laborales (21) establece que en el afio 2015 se encontraban
afiliados a una Administradora de Riesgos Laborales un total 9.656.828
trabajadores. En ese mismo afo se presentaron 723.836 accidentes de trabajo
calificados de los 563 generaron la muerte de los trabajadores para una tasa de

mortalidad de los accidentes laborales de 0,078%.

El Fondo de Riesgos Laborales publico las estadisticas de accidentes y
enfermedades laborales del afio 2016 (grafica 13). El reporte indica que el nUmero
de afiliados aumenté a 10.037.875 de trabajadores. Los accidentes reportados
disminuyeron con respecto al afio 2015, entre el 1 de enero y el 31 de diciembre
de 2016 se presentaron 702.932 accidentes de trabajo calificados; el niumero de
trabajadores que murieron aumentaron a 602 personas; para una tasa de
mortalidad de los accidentes laborales de 0,086% (11).
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Grafica 13. Mortalidad por accidentes laborales en Colombia 2015-2016

0,09%

0,09%

0,09%
0,08%

Tasa de
mortalid
ad
laboral

0,08%

0,08%

0,08%

0,08%
0,08%

0,07%
anos

02015 ©2016

Fuente: Fondo de Riesgos Laborales. “Mortalidad de los accidentes laborales en Colombia entre 2015 y 2016”.

Afio 2017

El Fondo de Riesgos Laborales (11) establece que en el afio 2015 se
presentaron 723.836 accidentes de trabajo calificados de los 563 generaron
la muerte de los trabajadores de los cuales un 23% se presentaron en el
departamentos de Antioquia, 21 % en el departamento de Cundinamarca y
un 9% en el departamento del valle; En el afio 2016 las estadisticas
publicadas por el fondo de riesgos laborales indica que la mortalidad en los
departamentos disminuyo con un 19 % en el departamento de Antioquia,
20% en el departamento de Bogota y un 11% en el departamento del Valle
(Gréfica 14).
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Grafica 14. Mortalidad por Departamentos, Colombia 2015-2016.
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Fuente: Fondo de Riesgos Laborales. “Mortalidad de los accidentes laborales en Colombia entre 2015 y 2016”.

Afio 2017.

El Fondo de Riesgos Laborales publicé las estadisticas de accidentes mortales
segun actividad laboral del afio 2015 (11). El reporte indica que el mayor
porcentaje de muertes se presenta en trabajadores del sector de la construccion
(23%), seguido del sector comercio (8%) y la industria manufacturera (7%); Para el
afo 2016 Los accidentes reportados aumentaron en los sectores de manufactura y
comercio con respecto al aflo 2015 a diferencia del sector de la construccién que

disminuyo a un 21% (Gréfica 15).
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Grafica 15. Mortalidad laboral Colombia, segun tipo de actividad, 2015-2016
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Para la investigacion del presente trabajo se realiz6 una busqueda por la web a
través de palabras claves como “indice de mortalidad por accidentes laborales” “la
OMS y su concepto de accidentalidad laboral” “indice de mortalidad por accidentes
en Villavicencio” “Caracterizaciéon de accidentalidad en una aseguradora de
Riesgos Laborales de Colombia” entre otros. Del mismo modo se revisé articulo
cientificos y se seleccion6 los que al juicio de los autores eran mas convenientes

para la elaboracion del trabajo.

5.3 MARCO LEGAL

El fundamento legal de la siguiente investigacion se cimienta en normas
instauradas, estudiadas y aplicadas en Colombia consideradas como parte
fundamental del desarrollo epidemiolégico nacional y que otorgan mayor
importancia y validez a los datos utilizados y propuestos en este trabajo. Entre

ellas es pertinente resaltar las siguientes:
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Resolucion 4502 del 28 de diciembre de 2012 Licencias en salud
ocupacional. “Por la cual se reglamenta el procedimiento, requisitos para el
otorgamiento y renovacién de las licencias de salud ocupacional y se dictan
otras disposiciones (16).

Decreto 723 del 15 de abril de 2013. "Por el cual se reglamenta la afiliacion
al Sistema General de Riesgos Laborales de las personas vinculadas a
través de un contrato formal de prestacion de servicios con entidades o
instituciones publicas o privadas y de los trabajadores independientes que
laboren en actividades de alto riesgo y se dictan otras disposiciones" (17).
Resolucion 2087. “Adopta el formulario unico para la afiliacion, retiro y
novedades de contratistas y trabajadores al Sistema General de Riesgos
Laborales” (18).

Resolucion 1841 de 2013. “Por la cual se adopta el plan decenal de salud
publica 2012-2021" (19).

Circular 034 del 25 de septiembre de 2013 “Garantia de la afiliacion a los
Sistemas Generales de Seguridad Social en Salud y Riesgos Laborales”
(20).

Decreto 1477 de 2015: Por el cual se expide la Tabla de Enfermedades
Laborales (21).

Decreto 1507 e 2014: Manual Unico de Calificacion de invalidez MUCI (22).
Resolucion 225 de 2015: Por la cual se crea la planilla K y los subtipos de
cotizante (23).

Ley 9 de 1979: por la cual se establecen normas para preservar, conservar
y mejorar la salud de los individuos en sus ocupaciones (24).

Decreto 1771 de 1994: reglamenta los reembolsos por accidentes de
trabajo y enfermedad profesional (25).

Decreto 1772 de 1994: por el cual se reglamenta la afiliacion y las

cotizaciones al sistema general de riesgos profesionales (26).

33



Resolucion 2400 de 1979: A través de la cual el Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social establece algunas disposiciones sobre vivienda, higiene y
seguridad en los establecimientos de trabajo (27).

Decreto 1295 de 1994: Por el cual se determina la organizacion y
administracion del sistema general de riesgos Profesionales con el fin de
prevenir, proteger y atender a los trabajadores de los efectos de las
enfermedades profesionales y los accidentes de trabajo (28).

Decreto 1294 de 1994: por el cual, se dicta normas para la autorizacion de
las sociedades sin animo de lucro que puede asumir los riesgos derivados
de enfermedades de origen profesional y accidentes de trabajo (29).
Decreto 3169 de 1964: por el cual se aprueba el reglamento de
inscripciones, clasificacion de empresas y aportes para el seguro social
obligatorio de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales (30).
Resolucion 1401 de 2007: establece la determinacibn de un equipo

investigador de los incidentes y accidentes de trabajo en la empresa (31).
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6. REVISION DE LA LITERATURA

Para la investigacion del presente trabajo se realiz6 una busqueda a través de
palabras claves, asi como estudios e informes (frases clave como “indice de

” 113

mortalidad por accidentes laborales”, “concepto de accidentalidad labora

I” “*
)

indice
de mortalidad por accidentes”, “caracterizacion de accidentalidad” entre otros). Del
mismo modo se revisaron articulos cientificos y se seleccionaron los que al juicio
de los autores, eran mas convenientes para la elaboracion del trabajo. Entre ellas

estan:

En el mundo, alrededor de 317 millones de personas son victimas de accidentes
de trabajo y méas de 2.3 millones de personas mueren anualmente por accidentes
o enfermedades laborales segun cifras de la Organizacion Internacional del
Trabajo (10) EI costo de esta adversidad es enorme y se calcula que la carga
econdmica que asumen los paises en el mundo a causa de la accidentalidad
laboral puede estar alrededor del 4% del Producto Interno Bruto (PIB) global cada
afo (13)

La estadistica de crecimiento del Sistema de Riesgos Laborales en Colombia
muestra que pasamos de tener aproximadamente 3.5 millones de trabajadores
afiliados en el afio 1994 a tener hoy en dia cerca de 9 millones (14), las cifras de
los dltimos afios muestran un promedio de 6°499.000 afiliados anuales en
comparacion con el afio 2014 con 9°011.000. De igual manera, la accidentalidad
laboral ha aumentado, pasando de 410.000 en el 2009 a 687.000 en 2014.

Para el aino 2009 se calificaron un total de 6 mil enfermedades laborales, mientras
qgue para el afio 2014 se calificaron 9.700 casos. (15) Frente a este tema se ha
discutido durante los ultimos afios y se prevé la posibilidad de un dramatico
aumento teniendo en cuenta que muchas de estas enfermedades se reportaban

como enfermedad comun. La nueva normatividad llama a la responsabilidad del
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empresario de comenzar a detectar y a reportar inmediatamente a su
administradora de riesgos laborales o0 a la EPS a la cual el trabajador esta afiliado

para que se haga el diagndéstico y se defina su tratamiento (15)

Frente a la mortalidad laboral se presentaron 568 casos en el afio 2014, 16 de
ellas por enfermedad laboral. Se resalta el alto pico de mortalidad registrado en el
afo 2013 (16)

Segun cifras de FASECOLDA (17) el sector comercio para el afio 2014 presento
una tasa de 197 empresas por cada mil, siendo el sector con el mayor niumero de
empresas reportadas, seguido del sector inmobiliario que tiene un total de 171
empresas por cada mil trabajadores, siendo el sector inmobiliario quien tuvo una
tasa de 259 por cada mil, aunque no es el que tiene el mayor numero de
empresas si es el que cuenta con mayor niumero de trabajadores; también se
encuentra que los sectores comercio y manufactura tienen tasas de 113 y 111
respectivamente y el sector construccion una tasa de 106 por cada 1000

trabajadores.

Mucho ha aportado la entrada en vigencia del nuevo sistema de gestion de
seguridad y salud en el trabajo; por un lado con el incremento a nivel
gubernamental de los mecanismos de vigilancia y control, las ampliaciones en el
namero de visitas y el fortalecimiento de la fuerza de inspeccion laboral; de igual
manera, hay grandes sectores empresariales del pais donde las contratantes,
empresas de muy alto nivel y destacado desarrollo tecnoldgico, del sector de la
construccion, petrolero, de la industria quimica, estan ejerciendo una presion
importante en materia de desarrollo de los negocios para que toda la cadena de
valor, es decir productores de materia prima, transportadores, distribuidores, entre

otros, entren en el mismo nivel cultural de gestion de los riesgos de trabajo (18)
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Dia a dia se presentan accidentes en el &mbito laboral, al realizar sus actividades,
un trabajador esta lleno de riesgos permitidos a la hora de realizar sus labores. Un
total de dos millones de trabajadores mueren cada afio a causa de enfermedades
y accidentes relacionados con el trabajo, segun cifras de la Organizacién
Internacional del Trabajo (OIT) (19)

La mortalidad por accidentes laborales es considerada un problema de salud
publica y genera impacto no solo a nivel regional, nacional sino también en el
contexto internacional, aunque son pocos los autores que hablan sobre el tema, se
realizd una revision de literatura que abarcé conceptos, investigaciones anteriores

y normativas con respecto a la problematica presentada (20)

Las investigaciones indican que el riesgo de contraer una enfermedad en el
trabajo se ha convertido en el peligro mas frecuente al que se enfrentan los
trabajadores en sus empleos. Estas enfermedades causan anualmente unos 1,7
millones de muertes relacionadas con el trabajo y superan a los accidentes

mortales en una proporcion de cuatro a uno (21)

En sus Ultimas estimaciones, la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)
descubriéo que ademas de las muertes relacionadas con el trabajo, cada afo los
trabajadores son victima de unos 268 millones de accidentes no mortales que
causan ausencias de al menos tres dias del trabajo y unos 160 millones de nuevos

casos de enfermedades profesionales (22)

Segun cifras del Ministerio de Trabajo, en promedio cada once horas y media
murié en el afilo 2013 en Colombia una persona a causa de un accidente de
trabajo. De acuerdo con la Direccion de Riesgos Laborales del Ministerio del
Trabajo, de las 938 muertes reportadas en 2013, un total de 755 ya fueron

calificadas, es decir que plenamente se establecido que perdieron la vida como
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consecuencia de las tareas laborales que desarrollaban; otras 375 muertes
calificadas se registraron en 2011 y 528 en 2012 (23)

El promedio de accidentes de trabajo en Colombia en el afio 2013 fue de 62 cada
hora, esto es 1.487 diarios, lo que significa 543.079 accidentes de trabajo
calificados ocurridos en el pais en 2013 sin embargo, los reportados fueron
656.817 (24)

Se pretende dar a conocer una fraccion de investigaciones y estudios que se han
realizado sobre el Sistema de Riesgos Laborales en Colombia y la necesidad que
se ha creado por tener una organizacion en la relacion trabajador-riesgos

laborales-empleador.

Sin embargo, se tiene en cuenta que la mortalidad por accidentes laborales
generan impacto no solo a nivel regional, se encontr6 que Collado (20) en su
articulo “Prevencion de Riesgos Laborales: Principio y Marco Normativo” despliega
diversos aspectos como las condiciones de trabajo generadoras de riesgos
profesionales en cualquier parte del mundo, el analisis de los riesgos (como las
causas y medidas de prevencion), los dafios derivados del, la prevencién y
proteccion, el marco normativo de la prevencion y la politica de seguridad y salud
laboral en la empresa (25) son elementos que pueden ser favorecidos en
cualquier ambiente laboral, maxime todo ambiente que exige normativa basicas de

proteccion para los trabajadores.

En el afio 2011 el Instituto de Salud y Trabajo (ISAT) revela un documento llamado
“Diagndstico situacional en seguridad y la salud en el trabajo Colombia” en el cual
se exponen de manera detallada los analisis del componente normativo legal y
técnico de la salud ocupacional en el pais colombiano, todo lo relacionado con la
salud de los trabajadores, asi como los recursos y medios que se deben asumir

para atender todas las necesidades de salud ocupacional (26)
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El Fondo de Riesgos Laborales (27) establece que en el afio 2015 se encontraban
afiliados a una Administradora de Riesgos Laborales un total 9.656.828
trabajadores. En ese mismo afio se presentaron 723.836 accidentes de trabajo
calificados de los 563 generaron la muerte de los trabajadores para una tasa de

mortalidad de los accidentes laborales de 0,078% (27)

El Fondo de Riesgos Laborales publicd las estadisticas de accidentes y
enfermedades laborales del afio 2016. El reporte indica que el numero de afiliados
aumento a 10.037.875 de trabajadores. Los accidentes reportados disminuyeron
con respecto al afio 2015, entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2016 se
presentaron 702.932 accidentes de trabajo calificados; el nUmero de trabajadores
gue murieron aumentaron a 602 personas; para una tasa de mortalidad de los
accidentes laborales de 0,086% (28)

Por departamentos, el Fondo de Riesgos Laborales (idem) stablece que en el afio
2015 se presentaron 723.836 accidentes de trabajo calificados, de estos, 563
generaron la muerte de los trabajadores, 23% se presentaron en el departamentos
de Antioquia, 21 % en el departamento de Cundinamarca y el 9% en el
departamento del Valle; en el afio 2016 las estadisticas publicadas por el fondo de
riesgos laborales indican que la mortalidad en los departamentos disminuy6 al 19
% en el departamento de Antioquia, 20% en el departamento de Bogota y un 11%
en el departamento del Valle. También publicé las estadisticas de accidentes
mortales segun actividad laboral afio 2015 (idem) reporte indica que el mayor
porcentaje de muertes se presenta en trabajadores del sector de la construccion
(23%), seguido del sector comercio (8%) y la industria manufacturera (7%). Para el
afo 2016, los accidentes reportados aumentaron en los sectores de manufactura y
comercio con respecto al afio 2015 a diferencia del sector de la construccion que

disminuyo a un 21%.
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7. MARCO METODOLOGICO

Se realiz6 un estudio transversal retrospectivo. Se utilizaron las bases de datos de
uso nacional del Sistema de Informacion del Registro Unico de afiliaciones de
Colombia (RUAF) afios 2010 al 2015; las cuales contenian los registros de los
eventos procedentes de las atenciones médicas realizadas en los diferentes
centros de salud, clinicas y hospitales de la red de Instituciones prestadoras de
salud publicas y privadas del departamento, donde cada uno de los eventos fueron
consignados en certificados de defuncion diligenciados por el personal médico,
mediante entrevistas estructuradas y estandarizadas a familiares y revision de
historia clinica, las cuales contienen variables de persona, tiempo y lugar. A esta
base se le aplicaron criterios de inclusion (casos de mortalidad por accidentes
laborales cuyo lugar de procedencia es la ciudad de Villavicencio); los criterios de
exclusion para la seleccion de datos sera que lugar de procedencia donde ocurre
la mortalidad no sea la ciudad de Villavicencio. No se requiri6 muestreo, debido a

gue se tuvieron en cuenta la totalidad de los registros de la base de datos.

La fuente de datos es secundaria, y corresponde a la reportada por el DANE para
el periodo de estudio. Se realizdé validacion estadistica y epidemiolégica,
encontrando 1067 registros, cuya aplicacion de criterios de inclusion y exclusion

permitié considerar para el analisis el mismo namero de registros.

Se realiz6 procesamiento en el software estadistico SPSS version 23 propiedad de
la Universidad de los Llanos, mediante analisis estadistico univariado (frecuencias
para variables cualitativas y medidas de resumen y tendencia central para

variables cuantitativas).
Las variables de andlisis fueron: sexo, edad, pertenencia de etnia, régimen de

afiliacion, municipio de procedencia, tipo y causa de muerte, cuya

operacionalizacion se registra en la siguiente tabla:
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Tabla 2 Matriz de variables

Objetivo especifico nombre de la | nivel de medicién Unidad de medida | Categorias Anélisis estadistico
variable 0 categorias
sSexo Cualitativa nominal Hombre o mujer 1 Hombre Frecuencia relativa
2 Mujer
Identlflcgr . las Edad Cuantitativa Afos cumplidos 0 a 100 Estadistica
cargcterlstlca§ ) continua descriptiva
souodem(_)graflcas de Frecuencia absoluta
la poblacion _afectada Media, Mediana,
por‘dla mc;rtghda}d porl Rango intercuartilico
?)Cecrgaﬁgtrieitoora endzl E)er_tenencia cualitativa, nominal Grup_o o 1 indl’gen_a Frecuencia relativa
Meta en el periodo étnica etnolmgwstu;o 2 RQM gitano
2010-2015 cuyos diversos | 3 Raizal
integrantes 4 Palanquero
comparten una | 5 Negro, mulato
misma auto | 6 Otro
identidad.
Régimen  de | cualitativa, nominal Régimen al cual | 1 No afiliado Frecuencia relativa
afiliaciéon pertenece 2 Subsidiado
3 Contributivo
4 Especial
Municipio  de | cualitativa, nominal Lugar de donde | Restrepo, Frecuencia relativa
procedencia procede Cumaral, Barranca
de upia,
Villavicencio,
Puerto Lépez,
Puerto Gaitan,
Cabuyaro,
Acacias, Guamal,
San Martin, San

Carlos de Guaroa,
Granada, Cubarral,

Castillo, Dorado,
Castilla la nueva,
Lejanias, Puerto
Rico, Puerto
Concordia,
Macarena,
Mapiripan,  Uribe,
San Juanito, El
Calvario,
Fuentedeoro,

Vistahermosa, San
Juan de Arama,

Puerto Lleras,
Mesetas.
Tipo y causa | cualitativa, ordinal Porque muri6 la|CIE X Frecuencia relativa
de muerte persona
Ocupacion cualitativa, ordinal Profesion o | Cadigo sivigila Frecuencia relativa
actividad a lo que
se dedica la
persona

Se construyd la tasa de mortalidad por tipo y causa; usando como numerador el

namero de casos y como denominador la poblacion DANE para el periodo. Todas

las tasas fueron calculadas usando una constante de 100.000 habitantes. Para el

calculo de la prevalencia, se utilizo la siguiente férmula:
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Numero de casos $¢ 100.000

Poblacion

Se construyo también gréfica que permitié mostrar la tendencia del evento en los
ultimos cinco afios (2010 al 2015) en el municipio de Villavicencio.

Las consideraciones éticas incluyen las estipuladas en la Resolucion No. 8430 de
1.993 del Ministerio de Proteccion Social (24) este trabajo no representa riesgo
para las personas evaluadas, debido a que no se realiza ninguna intervencién o
modificacion intencionada de las variables biologicas, fisioldgicas, sicolégicas o
sociales de los individuos que participan en el estudio); la investigacion no tuvo
contacto con los sujetos de estudio, toda vez que el método de recoleccion es
documental, no se realiz6 ninguna intervencion o modificacion intencionada en los
sujetos de estudio. lgualmente incluye la promocién ética de las conclusiones de
la investigacidon y la presentacion de resultados consolidados en eventos

cientificos donde sea aceptado.
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8. RESULTADOS

Para facilitar la interpretacion de los resultados se presentan de la siguiente

manera.

El 50% de los fallecidos tenian 35 afios o menos (rango 18-35 afios) (Tabla N°2).

Tabla 3. Distribucién de Mortalidad por accidente laboral segun edad.

Edad
Media 40
Mediana 35
Moda 16,383
Desviacion estandar 19,6
Minimo 20,1
Maximo 59,2

Fuente: elaboracion propia a partir de la base de datos de mortalidad laboral en el departamento del Meta.

La mortalidad se presentd principalmente en el sexo femenino (82%), los
afectados principalmente eran solteros (42,7%), con bajo nivel educativo (basica
primaria 38,9%) y no asegurados (40,1%). (Tabla N°3).

Tabla 4. Distribucion de Mortalidad por accidente laboral segun las diferentes
variables.

Variable n (%)
Sexo
Mujeres 875 (82)
Estado Civil
Soltero 413 (42)

Nivel educativo
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Basica Primaria 204 (38,9)

Ocupacion

Otros 192 (49,2)
Raza

Ninguno 995 (98,)
Seguridad social

No asegurado 364 (40,1)

Fuente: elaboracion propia a partir de la base de datos de mortalidad laboral en el departamento del Meta.

La tasa de mortalidad laboral en Villavicencio es 22.8 %, superior a la del
departamento del Meta en el afio 2013 (26,2%). La principal causa de accidentes
laborales en la poblacion del municipio de Villavicencio afios 2010- 2015 fueron

lesiones de transito (38,2%) especialmente en peatones (Tabla N°4).

Tabla 5. Distribucién de Mortalidad por accidente laboral segun la causa.

Causa de muertes Frecuencia Frecuencia

Absoluta Relativa

-Peatén/persona lesionada en accidente de transito. 408 38,2%
-Motociclista lesionado en accidente de transito. 304 28,5%
-Conductor  (automovil, camioneta,  furgoneta, 218 20,4%

motocicleta, cicla, vehiculo pesado, vehiculo agricola)

lesionado en accidente de transito.

-Ocupante o pasajero de vehiculo (automovil, 88 8,2%
autobus,furgoneta, camioneta, motocicleta, vehiculo

pesado, vehiculo agricola) lesionado en accidente de

transito.
-Ciclista lesionado en accidente de transito. 47 4,4%
-Accidente de transporte no especificado. 2 0,12%
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Fuente: elaboracion propia a partir de la base de datos de mortalidad laboral en el

departamento del Meta

La tasa de mortalidad laboral en Villavicencio durante el periodo de estudio, tuvo
tendencia a la disminucién en los afios 2014 (16,9) y 2015 (13,1) (Grafica N°16).

Grafica 1Tasa de mortalidad por accidente laboral Colombia, Meta y Villavicencio
2010- 2015
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Fuente: elaboracion propia a partir de la base de datos de mortalidad laboral para la ciudad de Villavicencio
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9. DISCUSION DE RESULTADOS

Los resultados de esta investigacion sefialan que la mayor cantidad de muertes
laborales registradas en el periodo de estudio, se presentaron en mujeres; dicha
informacion es similar a la encontrada en Colombia durante 2013 (33, 34,35 ) vy
otros paises como Espafia (36) y Brasil (37). En este ultimo estudio de mortalidad,
refieren que la mujer es discriminada en el mercado laboral y parte de las que
estan ubicadas laboralmente, se encuentran sujetas a condiciones precarias,

menor sueldo y menores oportunidades de ascenso en los trabajos.

De acuerdo con el andlisis de accidentalidad laboral de Colombia, la mortalidad
por accidentes laborales es la segunda causa importante de muerte y ha seguido
una tendencia al descenso a través del tiempo. Siendo mayor, para el sexo
masculino %2, En Villavicencio y durante el periodo de estudio, la tasa de
mortalidad por accidentalidad laboral fue de 13,1 %, aportando al Meta el 11,4%;
siendo muy superior a la tasa nacional la cual es de 1,31% por 100 000

habitantes.

Algunos autores (38-42) sefialan que con mayor afectacién el sexo masculino, lo
cual puede deberse por las tareas desempefiadas; muchos mas hombres que
mujeres laboran en ocupaciones que los exponen a accidentes; de ahi que son
mas altas las probabilidades que sufran accidentes fatales o de otro tipo por
causas relacionadas con el trabajo, los hombres tienen mas presencia en
industrias como la construccion y la mineria que es donde mas se presentan
casos de mortalidad laboral mientras que la gran mayoria de las mujeres
trabajadoras se concentra en la agricultura y el sector de servicios; los
investigadores también analizaron que los hombres tienden a adoptar menos
medidas preventivas y de proteccion para efectuar su trabajo que las mujeres por

ende el sexo masculino predomina mas en la mortalidad de accidentes laborales.
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En cuanto al rango de edad, se puede establecer que es similar a lo encontrado
en diferentes investigaciones obre mortalidad laboral en Colombia (33, 34,35)y en
otros paises (40, 41) debido probablemente a que los jovenes se enfrentan a la
sobrevivencia, siendo los primeros en llenar las filas del desempleo son
potencialmente explotables para el capital, vistos como consumidores, clientes y

operarios, puesto que tienen toda la energia, las ideas y el potencial (33, 35, 41).

El tipo de ocupacién o en qué actividad se presentaba mayor tasa de mortalidad
por accidentes laborales, no se pudo determinar debido a que no se encuentra el
tipo de labor desempefiada, sin embargo algunos informes colombianos (42,
44,45,46 ) y otros paises (40, 45) publicados muestran que mayor mortalidad fue
en el sector de construccion, seguido de las industrias manufacturera y el sector
economico, el sector de la explotacion carbonifera, sector de las empresas
dedicadas a la obtencion y suministro de personal; empresas dedicadas a la
produccion agricola en unidades no especializadas (agricultura no mecanizada ni
contemplada en otras empresas dedicadas a actividades de siembra, cultivo y/o

recoleccion)

La caracterizacién de la accidentalidad en una aseguradora de riesgos laborales
de Colombia entre el afio 2013 y 2014 mostré que los sectores econdmicos con
mayor frecuencia de accidentalidad fueron construccién con 16,03%, servicios
generales 13,89% y temporales con 13,54%, lo anterior varia de los resultados
expuestos en un informe revelado por FASECOLDA, el cual indicé que las tasas
mas elevadas de accidentalidad laboral segun la actividad desempefiada se
presentaron en el sector de agricultura, ganaderia y caza (14,2), seguido de
explotacion (13,7) y minas e industrias manufactureras (10,9). Con respecto a la
tasa de mortalidad laboral el mismo estudio indicé que la tasa mas alta se
encuentra en la explotacion de minas y canteras (30,8), seguida por el suministro

de electricidad, gas y agua (13,7) y por ultimo de construccién (48)
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En cuanto a la tasa de accidentalidad en el trabajo en Colombia para el afio 2015
los departamentos de Magdalena, Cundinamarca, Meta y Antioquia presentaron la
mayor accidentalidad entre 10 y 11 afiliados. Por departamentos, el Vaupés tiene
el nimero de casos sobre mortalidad laboral mas alta del pais con 3 afiliados
fallecidos frente a 822 trabajadores afiliados; seguido de Boyaca y Putumayo con
28 y 17 fallecidos respectivamente por casa 100.000 afiliados. Se puede observar
que el departamento del Meta en el afio 2015 ocupaba el tercer puesto respecto a

lo ocurrencia de accidentes laborales

Otros informes nacionales (43, 45, 46 ) concuerdan indicando que los
departamentos donde mas se presentan mortalidad por accidente laboral son
Cundinamarca, Antioquia, Meta y Valle del Cauca siendo la principal razén es la
necesidad de sustento econdmico lo cual obliga a tomar salarios minimos y
sobrecarga laboral, aun cuando las anteriores variables no se tomaron en cuenta
en el presente trabajo, se citan aqui como referencia a otras fuentes de

informacidon nacional consultadas.

Los resultados de esta investigacion sefialan que la principal causa de accidentes
laborales en la poblacién del municipio de Villavicencio afios 2010- 2015 fueron

lesiones por accidente de transito (38,2%) especialmente en peatones.

Las lesiones de transito constituyen la octava causa de muerte en el mundo,
estimandose en 1,24 millones las personas que fallecieron como resultado de
colisiones en las vias publicas (48). Es ademas la principal causa de muerte en las
personas de entre 15 y 20 afios de edad; junto con las repercusiones sobre la
salud, las lesiones de transito ocasionan un importante impacto econémico para el
conjunto de la sociedad. De hecho, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
estima que el costo econdmico de las lesiones de transito asciende al 1% del
producto interior bruto en los paises de renta baja, el 1,5% en la de renta media y

el 2% en los de renta alta (49). Aungque estas variables no se consideraron dentro
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del presente trabajo se presentan los resultados como referencia a fuentes de

investigaciones nacional consultadas.

Otras investigaciones nacionales (33, 38,44 ) y en otros paises (40, 45, 50, 51 )
concuerdan indicando que el numero de Afos Potenciales De Vida Perdidos
(APVP) son causados por muertes por lesiones de transito, que también
ocasionan pérdidas econdmicas considerables para las personas, sus familias y
los paises en su conjunto. Esas pérdidas son consecuencia de los costos del
tratamiento y de la pérdida de productividad de las personas que mueren o
guedan discapacitadas por sus lesiones, y del tiempo de trabajo o estudio que los
familiares de los lesionados deben destinar para atenderlos. Algunas causas que
refieren los autores son: aumento de la velocidad promedio, conduccion bajo los
efectos del alcohol u otras sustancias psicoactivas, no utilizacion de cascos,
cinturones de seguridad e Infraestructura vial insegura (40, 45, 50,51. ) El andlisis
de los AVPP escapa a los objetivos de esta investigacion debido a que la base de

datos de fuentes secundarias no las contenia.

Las lesiones de transito constituyen la octava causa de muerte en el mundo,
estimandose en 1,24 millones las personas que fallecieron como resultado de
colisiones en las vias publicas (48) es ademas la principal causa de muerte en las
personas de entre 15 y 20 afios. Junto con las repercusiones sobre la salud, las
lesiones de transito ocasionan un importante impacto econémico para el conjunto
de la sociedad. De hecho, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estima que
el costo econdmico de las lesiones de transito asciende al 1% del producto interior
bruto en los paises de renta baja, el 1,5% en la de renta media y el 2% en los de
renta alta (49) Aunque estas variables no se consideraron dentro del presente
trabajo se presentan los resultados como referencia a fuentes de investigaciones

nacional consultadas.

La escasa publicacion de estudios sobre el tema, dificulta la creacion de acciones
que impacten a corto, mediano y largo plazo, recomendando a futuras

investigaciones esgrimir las principales causas de morbilidad y mortalidad en el
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ambito laboral, lo cual permitira la implementacién de estrategias que apunten a la

disminucion de accidentes en los diferentes sectores laborales.
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10. CONCLUSIONES

La mortalidad por accidentes laborales en Villavicencio Meta, se presenta
principalmente en la poblacién adulta joven y media en un rango de edad entre los
perteneciente al sexo femenino, con un bajo nivel de escolaridad (basica primaria)

no afiliados al sistema General de Seguridad Social.

En Villavicencio durante el periodo 2010-2015 se present6 la mortalidad en
trabajadores del sector construccion e ingenieria principalmente, seguido de la

agricultura y el transporte.

Los accidentes de transito especialmente en peatones, conductores de
motocicletas y otros vehiculos, son principales causas de mortalidad por

accidentes laborales en Villavicencio Meta.
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11. RECOMEDACIONES

Afinar los sistemas de informacion para contar con informacion completa y
oportuna. Para futuros proyectos se recomienda considerar en variables de
impacto econdémico, y busqueda de un trabajo informal para lograr sustento
econdmico, variables que no consideraron aqui por no encontrarse dentro de la

base de datos.

El municipio de Villavicencio debe identificar y caracterizar los riesgos a los cuales
se ve expuesta la poblacion que labora en el sector informal con el fin de
implementar planes operativos de formacion y capacitacibn a personas que
laboran en el mismo con el fin de promover la apropiacion de factores y

comportamientos protectores para su bienestar y vida.

Las empresas del municipio de Villavicencio deben de brindar capacitaciones
frecuentemente a sus trabajadores para disminuir los accidentes laborales y darles

oportunidades de crecimiento personal en cuanto a su preparacion académica.

Se considera de gran importancia profundizar en futuras investigaciones con
temas relacionados sobre el desarrollo de metodologias especificas para la
compresion del origen de los accidentes de trabajo, es de gran importancia
abordar en situaciones culturales, regionales y de contexto que van mas alla del
del disefio propuesto, para lograr profundizar en el entendimiento de las
interacciones de los componentes del sistema de trabajo y en la explicacién de los

resultados.

La identificacion de las principales causas de muerte por accidentalidad laboral en
el municipio de Villavicencio, deben ser tenidas en cuenta para la priorizacién de
intervenciones, la destinacion de recursos y la necesidad imperante de

investigacion ampliada.
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Promover practicas de autocuidado y cuidado colectivo en los entornos laborales,
por medio de la formulacion e implementacion de planes operativos de Gestion

Integral de Riesgos Laborales en los sectores informales principalmente.

Evaluar la capacidad para ejercer inspeccion, vigilancia y control de las normas
vigentes actualmente en Colombia en materia de seguridad y salud en el trabajo,
en las diferentes empresas del sector laboral formal, pero de manera especial
implementar un proceso que permita la adopcion y monitoreo de estas normas en

trabajadores del sector informal.

Determinar el grado de cumplimiento de las normas vigentes actualmente en
Colombia en materia de Seguridad y salud en el trabajo por parte de los actores
del sistema de salud (Ministerio de Proteccién Social, entes territoriales a nivel

departamental y municipal y el Ministerio De Trabajo
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12. LIMITACIONES

Esta investigacion presento limitaciones propias del uso de fuentes secundarias de
informacion, las cuales, hasta donde fue posible, se solucionaron con el proceso
de validacion. Asi mismo, los datos incompletos de los registros de la base de
datos, dificulté el andlisis de variables y la identificacibn de caracteristicas
sociodemogréficas de la poblacién afectada, como sector y actividad laboral
especifica, lo que impidi6 establecer probables acciones con la causa directa de

muerte.

En futuros estudios sera necesario ahondar sobre los sectores donde se
presentan mayores cifras de mortalidad asociada accidentes laborales con el fin
de poder determinar la adherencia de las empresas de estos sectores a la

normatividad colombiana es seguridad y salud en el trabajo.
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