REPUBLICA DE COLOMBIA

e

MINISTERIO DEL TRABAJO

DECRETO NUMERO DE 2024

( )

Por el cual se establece el Proceso para la Rehabilitacion Profesional en el marco
de la Seguridad Social Integral como garantia al derecho fundamental a la salud y
al trabajo, y se adopta el Manual de Procedimientos.

EL MINISTERIO DEL TRABAJO Y EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL

En ejercicio de sus facultades legales previstas, en especial, las conferidas en el
literal b) del articulo 83 de la Ley 9 de 1979, las conferidas en el articulo4'de la
Ley 1438 de 2011, en cumplimiento de las competencias que le asigna el numeral
7 del articulo 6 del Decreto 4108 de 2011 y de los numerales 2, 11,19 y 30 del
articulo 2 del Decreto 4107 de 2011, y

CONSIDERANDO:

Que segun el articulo 13 de la Constitucién Politica del Congreso de la Republica,
El Estado protegerd especialmente a aquellas personas que, por su condicién
econOmica, fisica o mental, se encuentren en circunstancia.de debilidad manifiesta
y sancionara los abusos o maltratos que contra-ellas se cometan.

Que conforme al articulo 25 de la Constitucién Politica, el trabajo es un derecho y
una obligacién social y goza, en todas sus modalidades, de la especial proteccion
del Estado. Toda persona tiene derechoa un trabajo en condiciones dignas y justas.

Que el articulo 47 de la Carta Magna determina de manera especial que el Estado
adelantar4 una politica de prevision, rehabilitaciéon e inclusién social para las
personas con discapacidad fisica, sensorial y psiquica, a quienes se prestara la
atencién especializada que requieran.

Que el articulo 54 de nuestra Constitucion determina que es obligacion del Estado
y de los empleadores.ofrecer formacion y habilitacion laboral y técnica a quienes lo
requieran, propiciando la ubicacién laboral de las personas en edad de trabajar y
garantizar a las personas con discapacidad el derecho a un trabajo acorde con sus
condiciones de salud.

Que mediante el Convenio 159 de la Organizacion Internacional del Trabajo de
1983, las Recomendaciones 99 de 1955 y 168 de 1983 sobre la adaptacion y
readaptacion profesional, promueven obtener, conservar y progresar en un empleo
adecuado con fines de la integracion o reintegracion de las personas a la sociedad.

Que mediante los articulos 4, 8 y 17 de la Ley 776 de 2002 del Congreso de
Colombia, se establecen las actividades de reincorporacion al trabajo, reubicacion
del trabajador y sobre la suspension de las prestaciones econémicas.

Que mediante la Resoluciéon 1570 de 2005 del Ministerio de la Proteccién Social o
la que haga sus veces, se establecen las variables y mecanismos para recoleccion
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de informacion del Subsistema de Informacion en Salud Ocupacional y Riesgos
Profesionales y se dictan otras disposiciones.

Que mediante el Decreto 4725 de 2005 del Ministerio de la Proteccién Social o el
gue haga sus veces, se reglamenta el régimen de registros sanitarios, permiso de
comercializacion y vigilancia sanitaria de los dispositivos médicos para uso humano.

Que mediante la Ley 1164 de 2007 del Congreso de Colombia, se establece las
disposiciones relacionadas con los procesos de planeacién, formacién, vigilancia y
control del ejercicio, desempefio y ética del Talento Humano del area de la salud
mediante la articulacion de los diferentes actores que intervienen en estos procesos.

Que mediante la Ley 1346 de 2009 del Congreso de la Republicay la Ley Estatutaria
1618 de 2013 del Congreso de Colombia, el pais establece las disposiciones para
garantizar el pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad,
respaldando la "Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad”, adoptada por la Asamblea General de la Naciones Unidas el 13 de
diciembre de 2006, por la cual segun el articulo 27, literal k de la 2006, los Estados
miembros han de promover programas de rehabilitacion vocacional y profesional,
mantenimiento del empleo y reincorporacion al trabajo dirigidos a personas con
discapacidad.

Que mediante el articulo 11, numeral 2, literales c y d de la Ley 1562 de 2012
Congreso de la Republica, las Administradoras de Riesgos Laborales deben
desarrollar programas, campafas, crear o implementar mecanismos y acciones
para prevenir los dafios secundarios y secuelas en caso de incapacidad permanente
parcial e invalidez, para lograr la rehabilitacion integral, procesos de readaptacion y
reubicacién laboral; asi como el disefio y asesoria en la implementacién de areas,
puestos de trabajo, maquinarias, equipos y herramientas para los procesos de
reinsercion laboral, con el objeto.de intervenir y evitar los accidentes de trabajo y
enfermedades Laborales:

Que mediante la Ley 1751 de 2015 del Congreso de Colombia, por medio de la cual
se regula el Derecho fundamental a la Salud y se dictan otras disposiciones, se
establece que El Sistema garantizara el derecho fundamental a la salud a través de
la prestacion de servicios y tecnologias, estructurados sobre una concepcion
integral de la- salud, que incluya su promocion, la prevencion, la paliacion, la
atencion de la enfermedad y rehabilitacion de sus secuelas.

Que mediante los numerales 1, 2 y 3 del articulo 2.2.4.1.1. del Decreto 1072 de la
Presidencia de la Republica de 2015, las Entidades Administradoras de Riesgos
Laborales para adelantar las labores de prevencion, promocion, y control previstas
en el Decreto Ley 1295 de 1994, deberan acreditar semestralmente ante la
Direccion de Riesgos Laborales:1. Organizacion y personal idéneo con que cuenta
su departamento de Riesgos Laborales. 2. Relacion de equipos, laboratorios e
instalaciones, propios o contratados, que seran utilizados para la prestacion de los
servicios de Promocion, Prevencion e Investigacion y 3. Infraestructura propia o
contratada, que garantice el cubrimiento para sus afiliados de los servicios de
rehabilitacion, de prevencién, de promocién y de asesoria que les compete.

Que de acuerdo con la Resoluciéon 3280 de 2018 del Ministerio de Salud y
Proteccién Social, en su numeral 3.2 se define el Plan de Intervenciones Colectivas
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en las cuales se encuentra la Rehabilitacion Basada en Comunidad; que de acuerdo
con el numeral 3.2.1 se establece la implementacién de las intervenciones
colectivas y que en el numeral 3.2.1.4 se precisan las intervenciones sobre las
intervenciones colectivas en el entorno laboral.

Que mediante la Resolucion 3077 de 2022 del Ministerio del Trabajo que adopta el
Plan Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (2022-2031) que en su linea 5,
contempla la rehabilitacion temprana, la rehabilitacion integral y la reincorporacion
laboral al trabajador en el Sistema General de Riesgos Laborales

Que mediante las resoluciones 1035 de 2022y 2367 de 2023 del Ministerio de Salud
y Proteccion Social, se adopta y modifica respectivamente el Plan Decenal de Salud
Publica 2022-2031 donde se contempla que, este sera implementado y ejecutado
por los agentes que conforman el Sistema General de Seguridad Social en Salud y
de Proteccion Social, con énfasis en las entidades territoriales, las entidades
promotoras de salud y entidades adaptadas, las instituciones prestadoras de
servicios de salud, en coordinacion con los demas actores y-Sectores que ejerzan
acciones y funciones relacionadas con los determinantes sociales de la salud,
quienes concurriran al desarrollo y cumplimiento de los objetivos, estrategias, metas
y demas aspectos sefialados en el mencionado Plan.

Que mediante la Ley 2294 de 2023 del Congreso de Colombia por la cual se expide
el plan nacional de desarrollo 2022- 2026 “Colombia potencia mundial de la vida”
del Congreso de Colombia, en su articulo 166 se establece que el Gobierno
Nacional bajo la coordinacion técnica del Ministerio de Salud y Proteccidén Social, y
con la participacion del Consejo Nacional de Salud Mental actualizara la politica
nacional de salud mental individual y colectiva, en la cual se abordaran lineas
estratégicas con acciones transectoriales de mediano y largo plazo que incidan en
los determinantes sociales de la salud mental, por entornos de desarrollo, curso de
vida distinguiendo los enfoques poblacional, interseccional y territorial que
contemple la promocién de la salud mental, la prevencion, atencion integral,
rehabilitacion e inclusion social de la poblacion con afectaciones en salud mental,
consumo probleméatico de sustancias psicoactivas, y las situaciones de violencia.
Asi mismo en su articulo 194 se contempla la creacion e implementacion del
Sistema Nacional De Cualificaciones -SNC- con el que se crea el Subsistema de
Formacién para el Trabajo -SFT-, el cual se estructura en diversos niveles de
complejidad de acuerdo con las necesidades del sector productivo.

Que ‘en consonancia con la Agenda 2030 de la Organizacion de las Naciones
Unidas -ONU- para el Desarrollo Sostenible y la Meta 3.8 de los Objetivos del
Desarrollo Sostenible sobre la cobertura sanitaria universal, y acorde con la reunion
Rehabilitacion 2030: Un llamado a la accion” se reconoce el desarrollo de una red
multidisciplinaria de los profesionales de la rehabilitacidn, el establecimiento de
modelos integrales de prestacion de servicios de rehabilitacion para lograr el acceso
equitativo a servicios de calidad incluidos productos de asistencia para toda la
poblacion incluidos los de las zonas rurales y remotas.

En mérito de lo expuesto,
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RESUELVE:
CAPITULO I.

ASPECTOS GENERALES

ARTICULO 1. OBJETO. Establecer el Proceso para la Rehabilitacién Profesional
en el marco de la Seguridad Social Integral como garantia al derecho fundamental
a la salud y al trabajo, y se adopta el Manual de Procedimientos.

ARTICULO 2. AMBITO DE APLICACION. Se aplica a las Administradoras de
Riesgos Laborales, Entidades Promotoras de Salud o quien haga sus veces,
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, Secretarias de Salud o quien haga
sus veces, empleadores, contratantes, Cajas de Compensacién Familiar, Sistema
Nacional de Cualificaciones, Cooperativas de Trabajo Asociado, trabajadores
dependientes, independientes, independientes con afiliacién voluntaria-al SGRL y
trabajadores de la economia popular y comunitaria.

ARTICULO 3. ALCANCE. Orientar el Proceso para la Rehabilitacion Profesional,
en el marco de la Seguridad Social Integral para las personas en edad productiva
gue por un accidente o enfermedad, independiente de su origen, afecte su trabajo,
oficio, labor o actividad desempefiada en cualguiera de sus modalidades.

ARTICULO 4. DEFINICIONES. Para los efectos del presente decreto se adoptan
las siguientes definiciones:

Adherencia terapéutica: De acuerdo-con la Organizacién Mundial de la Salud, se
define como “el grado en que. el comportamiento de una persona -tomar el
medicamento, seguir un régimen alimentario y ejecutar cambios del modo de vida-
se corresponde con las‘recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia
sanitaria” (Sic). Implica una activa y voluntaria colaboracién con el plan de cuidado
de la salud, e incorpora las creencias y actitudes de la persona como factores
relevantes que deben tenerse en cuenta. [...] Requiere la conformidad de la persona
respecto a las recomendaciones.

Mantenimiento funcional: Consiste en el conjunto de actividades que desde la
prevencion cuaternaria se realizan una vez se ha surtido la calificacién de pérdida
de capacidad laboral, con el fin de favorecer la calidad de vida y el funcionamiento
en todas laséreas del desempefio ocupacional.

Recomendaciones médicas y terapéuticas: son las emitidas en el marco de la
rehabilitacion en salud por los equipos interdisciplinarios y que, de acuerdo con las
caracteristicas de los territorios; se soportaran con base en el talento humano en
salud disponible y pertinente con base en sus perfiles profesionales; las mismas se
enfocan al tratamiento y recuperacion de las funciones o estructuras corporales
afectadas; a las ocupaciones de actividades basicas e instrumentales de la vida
diaria, manejo de la salud, descanso y suefio, educacion, trabajo, ocio y
participacion social, asi como hacia todas las dimensiones del funcionamiento
humano. y que para el caso de los territorios.

Recomendaciones generadas desde el proceso para la rehabilitacién
profesional: Son las emitidas a partir de la aplicacion de las evaluaciones
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enunciadas en la etapa Il del anexo técnico del presente decreto. Estas
complementan las recomendaciones médico-laborales, acorde a la condicion de
salud de la persona, a las caracteristicas de su cargo, puesto de trabajo, ocupacion
o actividad desempefiada. Estas tienen en cuenta las caracteristicas de los
territorios, razén por la cual se soportaran con base en el talento humano en salud
disponible y pertinente con base en sus perfiles profesionales.

Recomendaciones médico-laborales: Son las emitidas por médicos con licencia
en seguridad y salud en el trabajo vigente, y que se basan en las secuelas o
patologias presentes que, pueden verse agravadas por las condiciones del trabajo.
Deben construirse teniendo en cuenta, tanto las recomendaciones médicas y
terapéuticas, junto con las recomendaciones generadas desde el proceso.para la
rehabilitacion profesional.

Rehabilitacion Integral: Mejoramiento de la calidad de vida y la plena inclusion de
la persona con una condicion de salud que afecta su desempefio y plena
participacion en el medio familiar, social, laboral y ocupacional, mediante procesos
terapéuticos, educativos y formativos.

Rehabilitacién en salud: Como concepto evolutivo actualmente y en el marco del
enfoque biopsicosocial, la rehabilitacion se ha definido como un “conjunto de
acciones sociales, terapéuticas, educativas y de. formacion, de tiempo limitado,
articuladas y definidas por un equipo interdisciplinario, que involucran al usuario
como sujeto activo de su propio proceso,-a la familia, a la comunidad escolar,
vocacional, laboral y la comunidad social, en el cumplimiento de los objetivos
trazados, que apunten a lograr cambios en la persona, su entorno, que le permitan
la inclusion social y experimentar una buena calidad de vida; asi mismo, también se
define como un proceso de acciones médicas y terapéuticas, encaminadas a lograr
que las personas que presenten una condicion de salud puedan recuperar,
mantener y potencializar las capacidades funcionales éptimas desde el punto de
vista fisico, sensorial, intelectual, cognitivo, psiquico o social, de manera que les
posibilite modificar su propia vida'y ser mas independientes.

Rehabilitacion Profesional: Segun la Organizacién Internacional del Trabajo
(OIT)y el Grupo Latinoamericano de Rehabilitacion Profesional (GLARP), la
rehabilitacion profesional busca la inclusion socio laboral de las personas a partir de
su potencial o prondstico ocupacional, funcional y ajuste de su entorno; esto con el
fin de compensar limitaciones, dificultades o restricciones. Para lo anterior es
necesario el suministro de servicios de evaluacion, orientacién, adaptacion,
formacion para el trabajo y colocacion selectiva para el desempefio en un oficio o
actividad productiva.

Rehabilitacion Social: Proceso que establece mecanismos de interaccién con el
entorno familiar, social y laboral, que facilitan la integracion de la persona al mismo.
En el marco del presente decreto la misma, es un eje integrador de las acciones
gue se llevan a cabo con las redes de apoyo de la persona usuaria del proceso y su
entorno.

Ruta de Orientacion socio-ocupacional: Hace parte del desarrollo de la
rehabilitacion profesional dirigida a los trabajadores que no pueden continuar
desempefiando labores en la misma empresa. Comprende las metas de: orientacion
al desarrollo de una actividad laboral para un nuevo empleo, el desarrollo de una
actividad laboral diferente al empleo, de una actividad no laboral en otras areas
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ocupacionales, y la reconversibn de mano de obra ocupacional basada en el
Sistema Nacional de Cualificaciones donde se establece el Subsistema de
Formacion para el Trabajo. Asi mismo, aplica para las personas que en el marco de
su desempeiio hacen parte de sectores diferentes al formal en el marco del Plan
Nacional de Desarrollo.

Ruta de retorno o permanencia en la misma empresa: Hace parte del desarrollo
de la rehabilitacion profesional dirigida a los trabajadores que pueden continuar
desempefiando labores en la misma empresa, bien sea que hayan tenido
incapacidad o no. Comprende las metas de reintegro laboral con o sin
modificaciones, reubicacion laboral temporal o definitiva, y la reconversion de mano
de obra laboral.

ARTICULO 5. CARACTERISTICAS DEL PROCESO PARA LA REHABILITACION
PROFESIONAL: Todo Proceso para la Rehabilitacion Profesional debe contar con
las siguientes caracteristicas:

a) Participacién activa de la persona usuaria del proceso, sufamilia y los actores
del entorno laboral y social necesarios en el mismo.

b) Es respetuoso, empatico, concertado, digno, libre de discriminacion y de
violencia para la persona usuaria, teniendo en cuenta sus motivaciones,
anhelos, deseos, decisiones y propuestas.

c) Favorece la toma de decisiones compartidas, en igualdad, entre todos los
integrantes del equipo interdisciplinario, la persona usuaria del proceso, su
familia, redes de apoyo, cuidadores y otros actores involucrados.

d) Garantiza la humanizacioén en las intervenciones y el respeto de la dignidad.

e) Suministra informacién oportunay suficiente a la persona usuaria que ingresa
a un Proceso para la Rehabilitacion Profesional, permitiéndole entender en
gué consiste, los motivos de ingreso y las acciones que se van a
implementar.

f) Se fundamenta. en valoraciones integrales; es decir, que involucran el
concepto de equipos interdisciplinarios en los aspectos fisico, mental, social
y-ocupacional.

g) Esidoneo y pertinente, de acuerdo con el abordaje y competencia de cada
profesién involucrada, desde la formacién disciplinar y los perfiles
profesionales en talento humano.

h) Establece metas, objetivos y actividades claramente definidas.
i) Tiene una duracion limitada.

]) Se fundamenta en el modelo biopsicosocial acorde a las perspectivas
internacionales adoptadas por Colombia, asi como las demas normas
concordantes.

k) Respeta la pluralidad de saberes y practicas de las comunidades y territorios.
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[) Incluye actividades de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad,
de los accidentes y de la discapacidad.

m) Hace uso de las tecnologias de informacion y comunicacion segun las
necesidades y caracteristicas de las personas y sus territorios, acorde a la
normativa vigente.

ARTICULO 6. CONFORMACION DEL EQUIPO PARA EL PROCESO DE
REHABILITACION PROFESIONAL: Debe estar conformado por las especialidades
médicas relacionadas con el diagnostico, patologia o deficiencia de la persona
usuaria del proceso, asi como las profesiones u ocupaciones que intervienen en la
rehabilitacion (medicina fisica y rehabilitacion, terapia ocupacional, terapia
respiratoria, fonoaudiologia y fisioterapia), asi como por profesionales en psicologia,
educacion especial, trabajo social, optometria, odontologia y gerontologia.

Las actividades propias de la rehabilitacion profesional en lo que respecta a las
evaluaciones, orientacion ocupacional, adaptacién, formacién, .reconversion e
inclusién a las alternativas identificadas como metas del plan, son realizadas por
profesionales de la rehabilitacién acorde a sus competencias profesionales.

ARTICULO 7. RESPONSABILIDADES DE LAS ADMINISTRADORAS DE
RIESGOS LABORALES PARA EL PROCESO'DE LA REHABILITACION
PROFESIONAL: Son responsabilidades de’las Administradoras de Riesgos
Laborales y por tanto deberan:

a) Garantizar el desarrollo del Proceso para la Rehabilitacion Profesional de las
personas y poblaciones afiliadas al Sistema de Riesgos Laborales, en el
marco de la rehabilitacion integral.

b) Elaborar un modelo de rehabilitacion propio, en concordancia con lo descrito
en el Manual de Procedimientos.

c) Asesorar a las empresas para el desarrollo e implementacién del Proceso
para la Rehabilitacion Profesional, al interior del Sistema de Gestién de
Seguridad y-Salud en el Trabajo.

d) Contar..con recursos fisicos, propios o0 contratados; recursos técnicos,
financieros y humanos que garanticen las actividades establecidas en el
Manual de Procedimientos, con oportunidad, integralidad, continuidad,
calidad y-proporcionalidad de conformidad a los afiliados en todo el pais.

e) Garantizar que el Proceso para la Rehabilitacion Profesional se fundamente
en la persona, su entorno y su desempefo ocupacional en las ocupaciones
de: actividades basicas e instrumentales de la vida diaria, manejo de la
salud, descanso y suefio, educacion, trabajo, ocio y participacion social.

f) Dar cumplimiento a las disposiciones del Sistema de Garantia de la Calidad
para el Sistema General de Riesgos Laborales y de los principios de la
Seguridad Social Integral; involucrando al cuidador y/o la familia como red
de apoyo.

g) Gestionar el Sistema de Informacion del Proceso para la Rehabilitacion
Profesional y remitir a las Direcciones de Riesgos Laborales de los
Ministerios del Trabajo y de Salud y Proteccion Social, por transferencia
electrénica, la informacion relacionada sobre la gestion de este proceso, de
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h)

)

K)

P)

Q)

acuerdo con los plazos y términos, establecidos en la Resolucion 1570 de
2005 (Ministerio de la Proteccion Social) o la que haga sus veces.

Garantizar y verificar la incorporacion y gestion del modelo de rehabilitaciéon
en las IPS de su red de acuerdo con guias, protocolos o los procedimientos
generados por los Ministerios del Trabajo y de Salud y Proteccion Social

Conformar las instancias de gestion para el Proceso de Rehabilitacion
profesional en el marco de la rehabilitacion integral, como son: la
coordinacion integral en salud del Proceso al interior de la ARL, el comité de
seguimiento del proceso y la intervencion por un equipo interdisciplinario de
rehabilitacion. Las funciones de estas instancias se delimitaran en el Manual
de Procedimientos.

Suministrar y adaptar las ayudas técnicas relacionadas con:.equipos,
instrumentos, aditamentos, tecnologias, ayudas Opticas y auditivas, prétesis
y Ortesis requeridas para facilitar el funcionamiento e independencia del
trabajador, durante el Proceso para la Rehabilitacion Profesionalen el marco
de la rehabilitacion integral, de conformidad a la horma vigente.

Realizar el seguimiento al cumplimiento del Proceso para la Rehabilitacion
Profesional por parte del empleador y el trabajador.

Notificar a la Direccion Territorial del Ministerio de Trabajo que corresponda,
los casos de incumplimiento por parte del empleador frente al Proceso para
la Rehabilitacion Profesional en el marco de la rehabilitacion integral.

Aplicar las disposiciones del articulo 91, literal “b” del Decreto Ley 1295 de
1994, asi como del articulo<17 de la'Ley 776 de 2002 o la que haga sus
veces, y también las contempladas en el articulo 18 del presente decreto, en
los casos en los que se identifigue la no adherencia al proceso de
rehabilitacion sin justificacion por parte del trabajador.

Establecer los mecanismos de coordinacién conjunta con las Entidades
Promotoras de Salud o las que hagan sus veces y Entidades que
Administran-los Regimenes Especiales o de Excepcion, relacionadas en el
presente decreto, para los casos que presentan patologias mixtas (comunes
y laborales), con la finalidad de minimizar la posibilidad de generar secuelas
0 agravar la condicion de la salud del trabajador.

Emitir elinforme del Proceso para la Rehabilitacién Profesional en el marco
de la" rehabilitacion integral, desde los equipos interdisciplinarios
relacionados con los eventos de origen laboral, incluyendo la condicion de
salud integral de cada trabajador, el contexto laboral, familiar y social.

Garantizar la aplicacion de las pruebas de la valoracion del desempeiio
ocupacional, como insumo para la calificacion del titulo 2 del Decreto 1507
de 2014 o el que haga sus veces.

Emitir el concepto de finalizacion de la intervencion del Proceso para la
rehabilitacion profesional por parte del equipo interdisciplinario, teniendo en
cuenta el estado de salud integral del trabajador.

Asesorar al empleador o contratante para la vinculacion de los sistemas de
vigilancia con el Proceso para la Rehabilitacién Profesional, en el marco de
la rehabilitacion integral con el fin de garantizar la participacion del trabajador
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en las actividades de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad
y accidentalidad.

s) Suministrar informacion oportuna y suficiente a la poblacion trabajadora que
ingresa a un Proceso para la Rehabilitacion Profesional, permitiéndole
entender en qué consiste, los motivos de ingreso, las acciones que se van a
implementar.

t) Articularse con la oferta de formacion para el trabajo de las Cajas de
Compensacion Familiar, el Sistema Nacional de Cualificaciones, SENA, y
las instituciones que se habiliten de acuerdo con lo descrito en el articulo
2.2.1.2.3.2. del Decreto 1072 de 2015.

u) Articularse con las Cajas de Compensacion Familiar, de acuerdo con el
articulo 2.2.1.6.5.6. del Decreto 1072 de 2015, para garantizar la prestacion
de servicios que aseguren mejores condiciones de trabajo, seguridad y salud
en el trabajo y bienestar laboral.

v) Asegurar el acceso a los servicios y actividades en. el Proceso para la
Rehabilitacion Profesional, independientemente delos modelos de atencién
o los procesos de contratacion y autorizacion.

ARTICULO 8. RESPONSABILIDADES DE LAS'ENTIDADES PROMOTORAS DE
SALUD, O LAS QUE HAGAN SUS VECES: Son responsabilidades de las
Entidades Promotoras de Salud, o las que-hagan sus veces, las que para su efecto
defina el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

ARTICULO 9. RESPONSABILIDADES DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES
DEL SECTOR SALUD. Son responsabilidades de las entidades Territoriales en
Salud las consagradas en el Titulo Ill; Capitulo 1l de la Ley 715 del 2001 y la
Resolucién 3280 del 2018 del-Ministerio de Salud y Proteccion Social en el marco
del Plan de las Acciones Colectivas.

ARTICULO 10. RESPONSABILIDADES DE LOS PRESTADORES DE
SERVICIOS DE.-SALUD," CENTROS, UNIDADES, ORGANIZACIONES Y
LABORATORIOS PARA LA REHABILITACION PROFESIONAL: Son
responsabilidades de los prestadores de servicios de salud, centros, unidades,
organizaciones y.laboratorios para la rehabilitacion profesional:

a) “Garantizar las condiciones de prestacibn de los servicios para la
rehabilitacion profesional de conformidad con la normatividad vigente.

b) Implementar en sus procesos los lineamientos definidos en el Manual de
Procedimientos, en articulacion con el Sistema Nacional de Cuidado.

c) Adoptar un modelo de rehabilitacion propio, en concordancia con lo descrito
en el Manual de Procedimientos.

d) Garantizar que el Proceso para la Rehabilitacion Profesional se fundamente
en la persona, su entorno y su desempefio ocupacional en las ocupaciones
de: actividades basicas e instrumentales de la vida diaria, manejo de la
salud, descanso y suefio, educacion, trabajo, ocio y participacion social.

e) Prestar servicios con calidad, continuidad, integralidad, equidad,
oportunidad y sin barreras a las personas usuarias del Proceso para la
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9)
h)

)

K)

Rehabilitacion Profesional, con un equipo interdisciplinario acorde con las
necesidades de cada caso.

Articular la informacion del Proceso para la Rehabilitacion Profesional con
las EPS o quien haga sus veces, ARL y el Sistema Nacional de
Cualificaciones, asi como su monitoreo y seguimiento.

Incorporar las guias y protocolos con base en el Manual de Procedimientos.

Establecer las recomendaciones meédicas y terapéuticas, junto con las
recomendaciones generadas desde el Proceso para la Rehabilitacion
Profesional y las recomendaciones médico-laborales, a partir..de las
evaluaciones realizadas por el equipo interdisciplinario.

Capacitar al talento humano en salud de la entidad, sobre el Proceso para
la de Rehabilitacion Profesional, en el marco de la rehabilitacion integral.

Los prestadores de servicios de salud, centros, unidades, organizaciones y
laboratorios para la rehabilitacion profesional “han .de contar con
profesionales que, de acuerdo con sus perfiles. de competencias, lideren,
disefien, desarrollen y hagan seguimiento a las actividades propias para el
Proceso para la Rehabilitacion Profesional.

Las IPS, o quien haga sus veces, deben informar a la EPS, o quien haga sus
veces, y a la ARL, los casos de desercidn, inasistencia o incumplimiento por
parte del trabajador y reportar las incapacidades temporales.

Garantizar que la poblacion trabajadora sea escuchada y que se respeten
sus saberes, sentires, experiencias y apreciaciones a lo largo del Proceso
para la Rehabilitacion Profesional.

ARTICULO 11. RESPONSABILIDADES DE LOS EMPLEADORES Y
CONTRATANTES: Son responsabilidades de los empleadores y contratantes:

a) Adoptar.el Proceso para la Rehabilitacion Profesional de acuerdo con los
lineamientos del presente decreto y lo contemplado en el Manual de
Procedimientos.

b) “Articular el Proceso para la Rehabilitacion Profesional en el marco del
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

c) Planteary ejecutar acciones de promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad/accidentalidad/discapacidad para los trabajadores que, se
encuentran o han finalizado su Proceso para la Rehabilitacion
Profesional, en el marco del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajo.

d) Incorporar en el Proceso para la Rehabilitacion Profesional, las
actividades y recomendaciones descritas en las guias reglamentadas
para este objeto.




DECRETO NUMERO DE 2024 HOJA No 11

Continuacion del Decreto “Por el cual se establece el Proceso para la Rehabilitacion Profesional”.

e) Notificar a la ARL el cumplimiento del Proceso para la Rehabilitacion
Profesional de sus trabajadores y contratistas.

f) En los casos en los que no se puedan cumplir las recomendaciones
emitidas por el equipo de rehabilitacion, tienen la obligacion de informar
al trabajador, a la Administradora de Riesgos Laborales, con copia a la
Direccion Territorial del Ministerio del Trabajo, las razones que impiden
su cumplimiento y articular las acciones necesarias que permitan la
orientacion laboral y ocupacional del trabajador.

g) Realizar los ajustes razonables de manera oportuna, para garantizar a los
trabajadores su participacion en el Proceso para la Rehabilitacién
Profesional.

h) Garantizar que la poblacion trabajadora sea escuchada yque se respeten
sus saberes, sentires, experiencias y apreciaciones a lo largo del Proceso
para la Rehabilitacién Profesional.

i) Establecer mecanismos de articulaciéon con las EPS, o quienes hagan sus
veces, Yy las ARL para el seguimiento de los-casos:

j) Articular en los sistemas de vigilancia.epidemiolGgica, el componente de
rehabilitacion profesional que permita hacer seguimiento a los eventos de
salud para identificar e intervenir.tempranamente los riesgos que afectan
la funcionalidad y el funcionamiento en la poblacion trabajadora.

k) Fortalecer las actividadesde sensibilizaciéon y formacion sobre el Proceso
para la Rehabilitacion Profesional en todos los niveles de la empresa.

[) Formar sobre la importancia de comprender las condiciones de salud que
presenta la poblacion trabajadora en el marco del Proceso para la
Rehabilitacion Profesional.

m) Implementar acciones de mejora en el Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, teniendo en cuenta las experiencias en
rehabilitacion profesional, independientemente del origen de los casos.

ARTICULO. 12. RESPONSABILIDADES DE LOS TRABAJADORES: Son
responsabilidades de los trabajadores:

a)-.Cumplir con las actividades establecidas en el Proceso para la Rehabilitacion
Profesional, participando con su red de cuidados, familia o red de apoyo.

b) Participar activamente en la toma de decisiones y en el desarrollo del proceso
definido junto con el equipo de rehabilitacion, en coordinacion con la
empresa.

c) Adherirse a las actividades y recomendaciones concertadas con el equipo
rehabilitador en su Proceso para la Rehabilitaciéon Profesional, tanto en su
ambiente laboral como extralaboral.
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d) Participar en las actividades de promocion de la salud, prevenciéon de la
enfermedad y de la discapacidad, y demas relacionadas con el SGSST, en
los casos que aplique.

e) Aportar informacion veraz y oportuna sobre los antecedentes médicos,
estado de salud, evolucion y actividades extralaborales. Cualquier fraude se
considerara una falla grave, so pena de la sancidn establecida en el articulo
17 de la Ley 776 de 2002 y el Decreto 1333 de 2018 o las normas que los
modifiquen.

f) Remitir las incapacidades de manera oportuna a su empleador, para que
sean gestionadas ante su respectiva EPS, o quien haga sus veces, o.la ARL,
segun corresponda.

g) Cuando se trate de un trabajador independiente o por cuenta‘propia, ademas
de las anteriores, segun aplique debe gestionar ante su respectiva EPS, o
quien haga sus veces, o la ARL, segun corresponda; la validacion de las
incapacidades emitidas.

ARTICULO 13. RESPONSABILIDADES DE LAS CAJAS DE COMPENSACION
FAMILIAR EN EL PROCESO PARA LA REHABILITACION PROFESIONAL.

a) Articular su oferta de formacién con las ARL para apoyar programas de
reconversion de mano de obra, de acuerdo con-los articulos 12, 13y 14 del
Decreto 2177 de 1989, el articulo 151 de laLey 1450 de 2011, o la que haga
sus veces y el articulo 2.2.1.2.3.2. del Decreto 1072 de 2015.

b) Articular las obligaciones definidas en el Decreto 1072 de 2015y la Ley 789
de 2002, con el proceso para la Rehabilitacion Profesional reglamentado en
el presente decreto.

c) Garantizar la prestacion.de los servicios acorde con lo contemplado en el
articulo 9° de la LLey 789 de 2002, o la que haga sus veces.

d) Promover el. mecanismo de proteccién al cesante, de acuerdo con lo
establecido en‘la Ley 1636 de 2013.

ARTICULO 14. RESPONSABILIDADES DEL MINISTERIO DEL TRABAJO:

a) De acuerdo con el Decreto 4108 de 2011, el Ministerio del Trabajo es
responsable de realizar acciones de inspeccion, vigilancia y control a los
actores del sistema, de conformidad con sus competencias.

b) Realizar capacitaciéon y difusion del presente decreto, del manual de
procedimientos, las guias y la norma que las reglamente.

c) Realizar guias e instrumentos técnicos, los cuales seran aprobados y
actualizados por la Direccibn de Riesgos Laborales, en materia de
rehabilitacion profesional conforme al presente decreto.

d) Realizar acciones articuladas con el Sistema Nacional de Cualificaciones y
dar apoyo a los empleadores en las acciones de Reconversion de mano de
obra y generar las competencias que requiere el trabajador para su nuevo
cargo.
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e) Fomentar programas dirigidos a la informacion y orientacion para las
personas que se encuentran en un Proceso para la Rehabilitacion
Profesional, teniendo en cuenta el articulo 7° del Decreto 2177 de 1989.

f) Desarrollar las herramientas tecnoldgicas que permitan el manejo de la
informacion necesaria en el marco del Proceso de para la Rehabilitacion
Profesional.

g) Coordinar la implementacion intersectorial de Politicas Publicas
relacionadas con el desarrollo del presente Proceso.

ARTICULO 15. RESPONSABILIDADES DEL MINISTERIO DE .SALUD Y
PROTECCION SOCIAL:

a) Garantizar el cumplimiento de la presente norma y su articulacion con el
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

b) Desarrollar las herramientas tecnoldgicas que permitan.el manejo de la
informacion necesaria para la operacion del Proceso para la Rehabilitacion
Profesional en el marco de la rehabilitacion.integral.

c) Promover la calidad en la prestacion de los servicios de salud relacionados
con el Proceso para la Rehabilitacion Profesional en el marco de la
rehabilitacion integral.

d) Revisar periddicamente el marco de competencias profesionales en
coordinacion con las agremiaciones cientificas.

e) Difundir los logros del Proceso en las instancias nacionales e internacionales
correspondientes que, permitan fortalecerlo y canalizar estrategias para su
operacion.

f) Realizar capacitacion y difusion del presente decreto, del manual de
procedimientos, las guias y la norma que las reglamente.

ARTICULO . 16."+RESPONSABILIDADES DE LA SUPERINTENDENCIA
NACIONAL. DE SALUD: La Superintendencia Nacional de Salud adelantara las
acciones de inspeccion, vigilancia y control, en el marco de sus competencias
descritas enel Decreto 1080 de 2021.

CAPITULO Il
ASPECTOS OPERATIVOS DEL PROCESO PARA LA REHABILITACION
PROFESIONAL

ARTICULO 17. COMPETENCIAS PROFESIONALES: Dentro de los parametros de
calidad e idoneidad del equipo interdisciplinario, se tendra en cuenta los perfiles de
competencias profesionales avalados por el Ministerio de Salud y Proteccion Social
con base en el trabajo adelantado por las agremiaciones cientificas y Colegios
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Profesionales, o la normatividad que sobre el desarrollo de competencias
establezca la Nacion.

ARTICULO 18. TERMINACION DEL PROCESO PARA LA REHABILITACION
PROFESIONAL. Se considera que el plan de intervencion del Proceso para la
Rehabilitacion Profesional, ha agotado sus acciones una vez se haya establecido la
condicion de salud o definido las secuelas, alcanzando los objetivos en la
funcionalidad, funcionamiento y desempefio ocupacional que motivaron su
implementacion, como parte de la Mejoria Médica Maxima definida por el equipo
interdisciplinario, de conformidad con los plazos establecidos por la normatividad
vigente para la Calificacion de Pérdida de Capacidad Laboral u Ocupacional.

ARTICULO 19. SUSPENSION DEL PAGO DE INCAPACIDADES TEMPORALES.
La suspensién del pago de incapacidades se regira conforme a lo establecido en el
articulo 17 de la Ley 776 de 2002.

ARTICULO 20. SITUACIONES DE ABUSO DEL DERECHO EN INCAPACIDADES
TEMPORALES. Se entenderdn como situaciones de abuso del derecho en
incapacidades temporales las establecidas en el Decreto 2126 de Por el cual se
sustituyen los capitulos 1, 2, 3 Y 4 del Titulo 3 de.la Parte 2 del Libro 2 del
Decreto 780 de 2016, en relacion con el reconocimiento y pago de las prestaciones
econdmicas del Sistema General de Seguridad-Social en Salud y se dictan otras
disposiciones.

CAPITULO I
DISPOSICIONES FINALES

ARTICULO 21. VIGILANCIA, CONTROL Y SANCIONES. La vigilancia y control del
cumplimiento de las anteriores disposiciones estara a cargo de la Superintendencia
Nacional de Salud y del Ministerio.del Trabajo, segun corresponda, de conformidad
con la legislacion vigente:

ARTICULO 22. TRANSICION. Para la implementacién de las disposiciones
contenidas en el presente Decreto y el Manual de Procedimientos que hace parte
integral del mismo; se establecera un término de seis (6) meses, contados a partir
de su publicacion.

ARTICULO 23.VIGENCIA Y DEROGATORIAS. El presente decreto rige a partir de
su publicaciony deroga las normas que le sean contrarias.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogota, D.C. a los

GLORIA INES RAMIREZ RIOS
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Ministra del Trabajo

GUILLERMO ALFONSO JARAMILLO MARTINEZ
Ministro de Salud y Proteccion Social




