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ABSTRACT

The objective of this article is to car t an analysis of the work of the occupational
health and safety profesgiagal and spXalist of a group of graduates of this discipline,
this process is basegd¥n thoQnalysis of four dimensions, the first focused on the

demographic part, b the socio-labour, the third to the barriers that can
arise in the Mggllgem®Qgof Sg¥ety and Health at Work in companies and the fourth
focused on pects and innovation in the design, implementation
and mai stem Occupational Health and Safety Management.
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ES N

1 presente articulo tiene por objetivo realizar un andlisis del quehacer del
profesional y especialista de sequridad y salud en el Trabajo de un grupo egresados
de esta disciplina, este proceso parte del andlisis de cuatro dimensiones, una primera
enfocada a la parte demogrdfica, la segunda lo sociolaboral, la tercera a las barreras
que se pueden presentar en la Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo en las
empresasy la cuarta enfocada en aspectos tecnoldgicos y de innovacién en el disefio,
implementaciéon y mantenimiento del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en
el Trabajo.

Recibido: 17/ 08 / 2022
Aceptado: 21/ 10/ 2022



HUMAN Review, 2022, pp. 2 - 12

1. Introduccion

empresas en el contexto colombiano, situacion que ha llevado a que en el campo de accién de la Seguridad
y Salud en el Trabajo (SST), la medicién de indicadores, variables y factores (Soto & Segovia, 2019) que
permiten adoptar parametros enmarcados en un criterio de mejora, contintia buscando mejorar las condiciones
de trabajo y la calidad de vida de los colaboradores de manera integral (Pryor et al, 2019). Como resultados se ha

l a gestion por resultados es un enfoque que busca mejorar el desempefio de las pequefias, medianasy grandes

profesionales del nivel especialista en esta area. En este orden de ideas, se requiere de un modelo que
alla del cumplimiento de la normatividad vigente y que permita el fortalecimiento de competencias del
especialista (Barrera & Castillo, 2014; Provan & Pryor, 2019; Wright et al., 2019) para garantizar
la gestion de las organizaciones que incluya una adecuada estructuracion de los instrumentos

ecuada el talento
ra el profesional

humano con el servicio requerido para no generar condiciones laborales no de
; los lugares de trabajo,

como para las organizaciones, como un 6ptimo funcionamiento de la segurid
brindando de manera efectiva un ambiente de trabajo saludable (Dekker, 24
Por lo anterior, se puede identificar que la multidisciplinariedad de p%

2019, 2020; Provan et al,, 2017, 2018), ademas de tener en cuenta qu
de especializacion por la amplia oferta laboral, y la dificil situacion de \€rta laboral en sus titulos profesionales.
Por otro lado la formac1on en el proceso educatlvo bién esWn punto que genera problemas en la
) diferencia entre profesionales y especialistas
expuesto por Manuel Pando Moreno entre los

nejo de los casos presentes y no en la prevencion o
de los profesionales que también deben actuar sobre
ad de generar cultura de prevencidn y promocidn de la
ecibida en materia SST (Moreno, 2011).

promocion de la salud. Con todo esto, la ed
el caos que hay en este momento, deben,
salud, empezando dicha cultura por lagducaci

2. Objetivos

2.1. Objetivo general

Analizar el quehacer del profe gl especialista en Seguridad y Salud en el Trabajo en Bogota y Bucaramanga.

as se especializan en SST, en Bogota y Bucaramanga.
ades econdmicas donde mas se desempefian los profesionales y especialistas en SST, en

Facionadas con la SST.

importante mencionar que para el proceso de recoleccion de datos se cred un instrumento (el cuestionario)
de acuerdo con las experticia de los investigadores en el area de SST, posterior a ello se hizo el proceso de
validacién de juicio y constructo, y una vez realizado este proceso se procedi6 a realizar la encuesta a graduados
especialistas en Gerencia de Riesgos Laborales, Seguridad y Salud en el Trabajo de la Corporacién Universitaria
Minuto de Dios Rectoria Santanderes y a los estudiantes graduados del programa Gestion de la Seguridad y la
Salud Laboral, modalidad a distancia de la Institucion Universitaria Politécnico Grancolombiano, la muestra
correspondi6 a 292 graduados de la UNIMINUTO y 339 del Politécnico para un total de 631 encuestados. El
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instrumento denominado “Quehacer del Profesional o Especialista en SST”, fue compartido por medio electrénico
por medio de Google-forms.

Posteriormente, una vez recogidos los datos, se codificaron y tabularon y se realizé un analisis estadistico y se
elaboraron graficos y tablas que facilitaron la descripcién y analisis de los resultados obtenidos.

Este proceso parte del analisis de cuatro dimensiones, una primera enfocada a la parte demografica, la segunda
alo sociolaboral, la tercera a las barreras que se pueden presentar en la Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo
en las empresas, y la cuarta enfocada en aspectos tecnolégicos y de innovacion en el disefio, implementacigp y
mantenimiento del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

4. Resultados

Los resultados que se presentan a continuacién estan divididos en: caracterizaciéon sociodem
muestra, caracterizacion sociolaboral y, por ultimo, se pueden observar las barreras que dificulta¥gl quehac
propio de los profesionales y especialistas en el disefio, implementaciéon y mejora del Sis de id
Seguridad y Salud en el Trabajo en las empresas.

4.1. Caracterizacion sociodemografica

El 63% de la muestra de especialistas pertenece al sexo femenino, mientras que en ado es el 78%.
En cuanto a la edad, casi la mitad de la muestra, tanto la relativa a los especiali o conWppara el pregrado,
se encuentra entre los 26 y 33 afios., siendo el 40% en el primer caso y el 45%

4.2. Caracterizacion sociolaboral

que se podrian mencionar
inas, administracién publica,
, ingenierfa quimica, ingenieria

o

10 20 30 40 50 60 70 80

Fuente: Elaboracién propia.

En cuanto RECion activa, mayoritariamente, la poblacién de la muestra estd trabajando. Encontramos
que el 86% (N de especializacién se encuentra en situacion de empleo activo, mientras que en la de

rabaja en su drea de competencia (Seguridad y Salud en el Trabajo). En cuanto a los ingresos
muestra de especializacidn, el 41% de las personas entrevistadas ganan entre 2 a 4 SMMLV y en
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Figura 2. Ingreso Salarial

Mas de 6 SMMLV

1[

Hasta 1 SMMLV
Entre 1 SMMLV y 2 SMMLV

De4 a 6 SMMLV

_—
Deza4SMMLV [——

® Profesién ™ Especializaciéon

Fuente: Elaboracién propia.

Entre la poblacién en situacion de desempleo, observamos que el 24% de los espe®ulisMallevgfentre 1 a 3
afios sin trabajar y en los profesionales, es el 30% que lleva de 1 a 3 meses sin trabgjf (FIqa

Figura 3. Tiempo sin trabajar
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de la empresa (multinacional, intefihacionalgnacional, regional y local), el mayor porcentaje de los especialistas
trabaja en empresas a nivel regio mientras que el 44% de los profesionales trabaja para empresas
nacionales (figura 4).

Figura 4. Caracter de la Empresa

ponal
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Local

Internacional
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Fuente: Elaboracién propia.

Teniendo en cuenta el sector de ocupacion (servicios, manufactura y comercio) y el tipo de empresa teniendo
en cuenta el tamafio (microempresa, mediana empresa y gran empresa), observando la figura 5, encontramos
que el 19% de la poblacién de la muestra de especializacion trabaja en el sector servicios, en grandes empresas
(ingresos superioresa $16.553.575.180) y en cuanto a la muestra de pregrado hay porcentajes similares. La mayor
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parte de los especialistas (33%) trabajan con un contrato a término definido, pero el 55% de los profesionales
entrevistados trabaja con un contrato a término indefinido (prestacion de servicios, por ejemplo).

Figura 5. Sector de Desempefio
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31% trabaja en la misma area de desempefio.
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Fuente: Elaboracion propia.

or otra parte, encontramos que el 40% de la poblacion de la muestra de especializacion trabaja en actividades
mix¥as (Seguridad, Salud en el Trabajo y otras actividades diferentes a SST) y, en 1a de pregrado, el 74% trabaja en
su area de competencia (Seguridad y Salud en el Trabajo).
Teniendo en cuenta el cargo ocupado en la empresa, en la figura 7 se observa que el 29% de las personas
entrevistadas pertenecientes a la muestra de especializacidn, trabaja como coordinador de SGSST en las empresas
y en la muestra de pregrado, el 30% ocupa el mismo cargo.
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Figura 7. Cargo en la empresa

g - - - I_ — - - - 3 - =
5 8 2 5 365658 588 8588858 588528535 £ 8858 &
2222 £ 82 c 88 228cg 8888 s88g2E 823
£33 &4 8T 8 5B EE o 3 e 8 3 5 5 3 Qo 3 5 0 3
Es<< 22 g2FExL5os g0 a g 3 T L g 2
< 2 < = 5 5 cAAao© 2 28§ & F 9
o o o = g = 2 8 g L = )
< < © 9 g0 - = g = 3 &=
mmm Especializacion === Profesion

Fuente: Elaboracién propia.

4.3. Barreras de Seguridad y Salud en el Trabajo

En este subapartado se describirdn algunas de las barreras mencionadas por ratura§ppor las personas
entrevistadas. Entre estas, destacan: la insuficiente asignaciéon de recursos ksefio, implementacion y
mantenimiento del Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud; la falta de digB™Rili tiempo del personal;
# b empresa frente al SG - SST; la

’ Wde Gestion de Seguridad y

cRslacion en SST de parte de la alta

direccidn; la falta de conocimientos técnicos y experiencia por parte d
SG-SST; un escaso fomento de la cultura organizacional; barreras de p

ReSistencia de areas de la empresa en
la implementacion del sistema); la falta de trabajo en equipo; la existe

ia de un sistema de gestion fragmentado
os; desinterés, resistencia al cambio y

resistencia a la participacion; la busqueda exclusiva de lle costes; las fallas en la comunicacion.

Por otra parte, algunas de las barreras relacio nuevas tecnologias (aparatos electrénicos y
tecnolégicos, internet, software, herramientas we, rtificial, big data, etc.). son: uso insuficiente de
aparatos electronicos como teléfonos, camaras ernet para realizar las actividades del SGSST a la
empresa; utilizacién insuficiente de tableros ashBoard, de App para moviles referente a la gestion
del SG-SST y de drones de inspeccidén; uti 1a de Software en PC o en la nube para implementar y

administrar el SG SST y de herramientas apoyo'para implementar y administrar el SG SST.
Estas barreras, a su vez, se podri ifi

e Gestion de Seguridad y Salfd en el Trabajo (falta de presupuesto destinado por las empresas a la SG-SST;

poca disponibilidad de tie i ciente compromiso del personal y apoyo de las areas de la empresa;

falta de sistemas de_i eguimiento y control de resultados del SGSST; desconocimientos

técnicos y de la le T; falta de liderazgo de la direccion; falta de fomento de la cultura
organizacional).

ST en las empresas (barrera de poder o resistencia de areas de la empresa; falta
temas de gestion fragmentados o incompletos; disefio de procesos engorrosos;
orra la implementacion del SGSST; fallas en la comunicacidn.

povacion (uso insuficiente de tecnologia como teléfonos, cAmaras de video e Internet, de
do, de App para moéviles y de drones de inspeccidn, y de software y herramienta web,

os a analizar estas barreras. En cuanto a la barrera relacionada con la deficiente asignacién
argeel disefio, implementacién y mantenimiento del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud, en la
va que en la muestra de especializacion, el 45% de las personas entrevistadas a menciona que
estinan entre el 1% y el 25% del presupuesto general para el SG - SST, mientras que para la de

e destaca que el 25% menciona que las empresas destinan entre el 51% y el 75% del presupuesto
eral para el SG - SST.
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Figura 8. Asignacion de recursos para el disefio, implementacién y mantenimiento del Sistema de Gestién de Seguridad y
Salud
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Fuente(s): Elaboracién propia.

va I n una escala
frecu®ygia con la que se

En las siguientes barreras detectadas, se pidi6 a las personas entrevistadas
Likert (muy frecuentemente, frecuentemente, ocasionalmente, raramente, nun
encontraban con la situacién sugerida.

Asi, en cuanto a la falta de disponibilidad de tiempo del personal, la fig
entrevistadas de la muestra de especialistas, el 39% manifiesta que frecuerng
del personal para ejecutar las actividades del SG - SST, mientras que en
ocasionalmente existe la falta de disponibilidad del personal para ejg

Figura 9. Falta de disponibilidad de tiemp
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Frecuentemente
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Fuente(s): Elaboracién propia.

Por otra parte, tanto para especi®gzaciéngbmo para pregrado se presenta frecuentemente falta de compromiso
del personal en las activida ] S
Ante la falta de apoyo de

tes areas de la empresa frente al SG - SST, casi el 30% de las personas
entrevistadas, en ambg nciona que se encuentran frecuentemente con esta barrera.
Otra barrera estigfflac) on la carencia de sistemas de informacién, seguimiento y control de resultados
del Sistema de Ges @ ) dy Salud. Enlafigura 10 se observa que en los casos analizados (especializacion
i amente el 30% de las personas entrevistadas menciona que raramente las empresas
ormacion, seguimiento y control de resultados el SG - SST.

Figura 1 sistemas de informacién, seguimiento y control de resultados del Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud
Raramente |y
Ocasionalmente  [EEE——
Nunca [
Muy Frecuentemente [ —
Frecuentemente [
M Profesion M Especializacion

Fuente(s): Elaboracién propia.
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En el mismo sentido, también un 30% aproximado de las personas entrevistadas menciona que raramente el
personal de alta direccién carece de conocimientos técnicos o tiene conocimientos parcializados de la legislaciéon
en SST. Y también el 30% senala “raramente” esta carencia de conocimientos por parte de las personas que
orientaban inicialmente el SG-SST.

En cuanto a la barrera relacionada con la falta de liderazgo en el equipo por parte de la direccién, el 30% de
las personas entrevistadas en la muestra de especialistas y el 25% en la de pregrado, mencionan que raramente
existe una falta liderazgo de la direccion frente al SG-SST.

También se cree que se fomenta suficientemente la cultura organizacional frente al SG_SST. Asi, solo €
y el 27%, respectivamente, senalan el item “ocasionalmente”. Y también sefialan que “ocasionalment
una barrera de poder (Resistencia de areas de la empresa en la implementacion del sistema), el 309
especialistas y el 27% de los profesionales.

También se piensa que no hay una falta de trabajo en equipo importante. Solamente el 31% de lo
entrevistados y el 26 % de los profesionales sefnalan que “raramente” existe esta barrera. Y ta
del 30%, en ambos casos, que se sefiala que raramente existe un Sistema de Gestion fragme

En cuanto a la falta de una cultura de SST, destacamos que el 30% de las personas entr
de especializacién sefiala que frecuentemente se presenta esta barrera mientras que, gl
sefiala que esto se presenta raramente.

En cuanto a la existencia de disefno de procesos engorrosos, casi el 30% en amb os (el 0 de especialistas
y el 29% de profesionales) menciona que raramente ocurre esto.

Porotraparte, enel caso de especializacion, el 27% delas personas entrevigg
hay un desinterés, resistencia al cambio y resistencia a la participacion g
pregrado, el 29% menciona que esto se presenta raramente.

Y el 27% de las personas entrevistadas pertenecientes a la e especializacién manifiesta que
frecuentemente hay una busqueda exclusiva de reduccidn de costes sas para la implementacion del
SGSST, mientras que el 24% en el grupo de pregrado menciona que e enta ocasionalmente.

Otrabarrera estarelacionada conlas fallas en la comunicacion. En la questra de especialistas, el 30% manifiesta
que ocasionalmente hay fallas en la comunicacion en las egg#ggs para ¥ implementacion del SGSST, mientras el

mani aqueocasionalmente
presas mientras que en el de

tas, el 30% manifiesta que frecuentemente hace
uso de tecnologia como teléfonos, cAmaras de pararealizar las actividades del SGSST ala empresa,

Figura 11. Uso de tecnologia como teléfohos, c ras de video e Internet para realizar las actividades del SGSST a la

empresa

unca [
mente  [—
ccuentemente |y —
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Fuente(s): Elaboracién propia.

ot do, el 37 % de la muestra entrevistada en el grupo de especializacién y el 40 % de la de pregrado
que nunca hacen uso de tableros de comando o DashBoard (herramienta donde se expone la
ormacion de valor de todo el SG-SST, permite monitorear todo el sistema en un tnico tablero).
mbién, en ambos grupos de la muestra, un poco mas del 30% de las personas entrevistadas (32% y 33%,
respectivamente), menciona que nunca hacen uso de software en PC para implementar y administrar el SG SST
(herramienta tecnolégica suministrada por un proveedor o desarrollado por la empresa). En la misma linea, se
menciona que nunca hacen uso de herramienta web de apoyo para implementar y administrar el SG SST (el 27%
de especializacion y el 30% de pregrado).

En cambio, el 29 % de las personas entrevistadas (especializacién) manifiesta que nunca hace uso de software
en la nube para implementar y administrar el SG SST (herramienta tecnolégica suministrada por un proveedor o
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desarrollado por la empresa que funciona en la nube), mientras que el 26% de la de pregrado menciona que se
hace un uso frecuente.

En cuanto al uso de App para mdviles referente a la gestion del SG-SST, el 44% de las personas entrevistadas
de especializacién y el 46% de pregrado mencionan que nunca han utilizado App con esta finalidad (figura 12).

Figura 12. App para moviles referente a la gestion del SG-SST
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Nunca

Muy Frecuentemente

Frecuentemente
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Fuente(s): Elaboracién propia.

En la misma linea se menciona mayoritariamente que nunca han usadgfliroYes de in®peccién (el 75% de la
muestra de especializaciéon y el 77% de la de pregrado). Y, también, mas d @ d de las personas entrevistadas
echo Uso de Inteligencia Artificial

2das (el 43% de especializacion y

Je los cuales, aproximadamente 394 programas
ia con lo que refieren Pryor et al. (2019), la
Pndo la busqueda, por ejemplo, se encontraron

multidisciplinario, es decir, esta co n grupo heterogéneo de actores formados profesionalmente
en seguridad y salud en el trabaj ionales en diferentes campos (social, ingenieria, administracion,
salud, entre otros) que se especialfgan en egfa area. La sociologia clasica de las ocupaciones describe cémo las
ocupaciones son delineada
comunes, habilidades Unica
Bajo esta vision, las prgfesio

sus miembros son vistas como fuerzas opuestas a otras logicas de gobierno
aciones burocraticas. (Bohalteanu, 2019; Madsen et al., 2019) Por lo tanto, no
lores y objetivos de las organizaciones en las que trabajan.

ste'tipo de investigaciones que permitan realizar un primer acercamiento para hacer
Ales y alcances del quehacer del profesional y del especialista en seguridad y salud en el

tiene entre 26 y 33 afios, el 42% pertenece al sexo femenino con un 71%, los egresados de pregrado
lidad virtual se encuentran mas ubicados en las ciudades de Medellin, Bogota y Cundinamarca,
ecialistas por ser un programa tradicional a distancia se encuentran ubicados principalmente
. Y con relacion a su situacién laboral se pudo determinar que el 86% de la poblacién se encuentra

W % trabaja en su area de competencia (Seguridad y Salud en el Trabajo), mientras que el 29% trabaja en
actividades mixtas (Seguridad, Salud en el Trabajo y Otras actividades diferentes a SST) y solo el 14% trabaja en
un area distinta a su formacién en Seguridad y Salud en el Trabajo. Por otro lado, se pudo determinar que el 19%
de la poblacion entrevistada trabaja en empresas del sector servicios, catalogadas como una gran empresa ya que
los ingresos son superiores a $16.553.575.180, seguido de un 18% de empresas del sector servicios, catalogadas
como mediana empresa ya que tiene ingresos por actividades ordinarias anuales superiores a $4.521.960.770 e
inferiores o iguales a $16.553.575.180.
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Ademas, dentro de esta dimension sociolaboral, se pudo determinar que el 26% de las personas entrevistadas
se encuentra ocupada en ventasy servicios (servicio incluye servicios de asesoria y consultoria en SST, por ejemplo,
asesor para ARL, asesor independiente), seguido de las areas de salud y ocupaciones de direccion y gerencia con
un 17% cada uno. También se puede determinar que el 84% de las personas entrevistadas se encuentra en el
sector privado y el 39% trabaja en empresas con presencia nacional, seguido de un 27% en empresas de caracter
regional. Con relacion al tipo de contrato, se pudo determinar que el 77% en pregrado y el 65% en especializacidn,
cuentan con un contrato con todas las prestaciones, ya sea a término indefinido y definido. Y el cargo que mag se

una jornada laboral normal de 8 horas diarias de lunes a viernes. Con relacion a la remuneraciéon econ
pudo determinar que los profesionales (52%) ganan entre 1 SMMLV y 2 SMMLYV, mientras que los espe
(41%) ganan entre 2 y 4 SMMLV.

Con relacién a la tercera dimension que trata de las barreras que se pueden presentar en
Seguridad y Salud en el Trabajo en las empresas se pudo evidenciar que los especialistas
empresas destinan solo entre el 1% y el 25% del presupuesto general de la empresa para
que las personas de pregrado manifiestan en un mayor porcentaje que se destina entre
presupuesto general de la empresa para el SG — SST. Con relacién a la falta de disp&Qibi

las personas entrevistadas refieren que frecuentemente se presenta falta de co
apoyo de las diferentes areas de la empresa con un 28 %.

Por otro lado, se pudo determinar que raramente se observa carencia de s
y control de resultados del SGSST, y raramente se presenta descong
parcializados de la legislacién en SST por parte de la alta direccién, ambo
falta de conocimientos técnicos y experiencia por parte de las perso
un 33 %, de igual forma raramente se presenta con 28 % la falta de

0. Y raramente se presenta
taban inicialmente el SG-SST con

Con relaciéon a las barreras para la implementacié SST, pudo determinar que el 29% de las
personas entrevistadas manifiestan la presencia de bygferas d8oder (Resistencia de areas de la empresa en
la implementacién del sistema), mientras que el 2 ssenta Marreras por falta de trabajo en equipo en las
organizaciones; con este mismo porcentaje raram
o incompleto, el 27% presenta frecuentemen
también el 27% presenta barreras por bus
SGSST. El 25% manifiesta haber barreras

Y por ultimo en la dimension de te e inn®vacion se pudo determinar que el 29% de la poblacion
gestiona el SGSST por medio de la T i
para realizar las actividades del SG a la empresa); este porcentaje es alto debido al proceso de pandemia que
se vivio desde el afio 2020 hasta aficios dg2022, tiempo en que duro el estado de emergencia y se desarroll6
el trabajo flexible.

ficionadas con disefio de procesos engorrosos y
de reduccidn de costes para la implementacidn del

5. Conclusiones

A partir de los resulig@®ayde ¥a investigacion se puede concluir que no hay un criterio estandarizado en el
@ Pro & Pryor, 2019; Pryor et al,, 2019; Swuste et al., 2019) y en Colombia, acerca del

n o mplo, paises como Dinamarca (Uhrenholdt et al,, 2019) hacen la diferencia entre

i ivo, Mlentras que, en Colombia, con la formacién como técnico, el alcance es mas operativo,
®ministrar un SGSST, pero en empresas calificadas con riesgo I, Il y III; y estdn también
ecialistas y con maestria que gerencian o coordinan el disefio, implementacién y mejora del

porcentaje se genere una real cultura de Seguridad y Salud en el Trabajo en las empresas.



HUMAN Review, 2022, pp. 11 -12

6. Agradecimientos

El presente texto nace en el marco del proyecto “Analisis del quehacer del profesional de seguridad y salud en el
trabajo en Bogota y Bucaramanga”, identificado con el nimero C121-710-005, de la Convocatoria de investigacion
cientifica y creacion artistica 2020 de la Corporacion Universitaria Minuto de Dios.



ANALISIS DEL QUEHACER Y DEL PROFESIONAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Referencias

Barrera, M. I, & Castillo, S. V. (2014). Competencias laborales del trabajador social en el SST. Hojas Hablas, 12.
http://revistas.unimonserrate.edu.co:8080 /hojasyhablas/article /view /30

Bohalteanu, C. (2019). A short history of the role and status of the safety professional in Romania. Safety Science,
116, 254-258. https://doi.org/10.1016/j.ssci.2019.03.019

Ley 1562 de 2012, de 11 de julio, por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se dictan otras
disposiciones en materia de Salud Ocupacional., Diario Oficial nim. 48.488 (2012). http://
secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/ley_1562_2012.html

Acuerdo 02 de 2020. De 19 de julio, por la cual se actualiza el modelo de acreditacién de alta calidad,

Dekker, S.W.A. (2014). The bureaucratization of safety. Safety Science, 70, 348-357. https://doi.org/10.1
ssci.2014.07.015

Ge, ], Xu, K, Zheng, X, Yao, X,, Xu, Q., & Zhang, B. (2019). The main challenges of safety science. S
119-125. https://doi.org/10.1016/j.ssci.2019.05.006

Hale, A. R.,, Hudson, D., & Pryor, P. (2020). The evolution of a global, professional
the role, contribution and status of Occupational Health and Safet
introduction and discussion. Safety Science, 122, 104509. https://d Qi

i i 3 ccupational safety and health
practice as a profession in the United States. Safety Science, 11% i ttps://doi.org/10.1016/j.
ssci.2019.04.018

Informacién Poblacional —SNIES. (2022, julio 17). https://he inedWygcion.gov.co/consultaspublicas/
content/poblacional /index.jsf

Peace, C., Lamm, F, Dearsly, G., & Parkes, H. (2019). The evolutlon of OHS profession in New Zealand. Safety
Science, 120, 254-262. https://doi.org/10.1016/j,

Provan, D. |., Dekker, S. W. A,, & Rae, A. ]. (2017). Bureg
factors shaping the role of a safety professior®
ssci.2017.06.006

Provan, D. J., Dekker, S. W. A,, & Rae, A. ]. (201
safety professionals. Journal of Safet

cupational health and safety profession in Australia.

Safety Science, 117, 428-436. ht, .1016/j.ssci.2019.04.036

Pryor, P. (2019). Developing the core b
19-27. https://doi.org/10 /j.ssci.20%9.01.013

Pryor, P, Hale, A., & Hudson, D. (209). Devegppment of a global framework for OHS professional practice. Safety
Science, 117, 404-416. httRg iMhg/10.1016/j.ss¢i.2019.04.033

Soto, C. M., & Segovia, J. L. ( Q s de confianza asimétricos para el indice la validez de contenido: Un
programa Visual Ba 2V de Aiken. Anales de Psicologia / Annals of Psychology, 27(1), 169-171.

Swuste, P, Zwaard, W Guldenmund, F. (2019). Safety professionals in the Netherlands. Safety

://doi.org/lO.l016/j.ssci.2018.12.015




