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CAPITULO II. Evaluacién Ocupacional de Salud

El presente capitulo establece las responsabilidades de los organismos administradores y de los administradores delegados,
respecto de las evaluaciones ocupacionales de salud realizadas a los trabajadores protegidos por el Seguro de la Ley N°16.744.

1. Antecedentes generales

La evaluacién ocupacional de salud es una prestaciéon preventiva del Seguro de la Ley N°16.744, en la que se evallan las
condiciones médicas o los factores de riesgo personal de un trabajador, considerando que se expondra a condiciones laborales
especificas o a determinados factores de riesgo laboral que lo podrian hacer mas susceptible de sufrir un accidente del trabajo
o una enfermedad laboral.

Los tipos de evaluaciones ocupacionales de salud, son los siguientes:

a) Evaluacién del estado de salud de los trabajadores que se exponen a determinados factores de riesgos durante la
realizacién de sus tareas, por ejemplo, trabajos desarrollados en altura fisica, operador de equipo fijo, operador de equipo
moévil o brigadista de emergencia.

b) Evaluacién del estado de salud de los trabajadores que se exponen a condiciones laborales especificas, por ejemplo,
espacios confinados, altura geografica o hiperbaria.

Asimismo, la evaluacién ocupacional de salud se puede efectuar en las siguientes instancias:

a) Previo a la ejecucion de una nueva actividad, tarea o cargo con exposicién a determinados factores de riesgo o condicién
laboral especifica.

b) Durante el ejercicio de las actividades que presentan exposiciéon a determinados factores de riesgo o condicién laboral
especifica.

2. Contenido de las evaluaciones ocupacionales de salud

a) Las evaluaciones ocupacionales de salud estan constituidas por una serie de exdmenes y/o evaluaciones que conforman
una "bateria" especifica, la que se define segin la condicién o el riesgo al que se expondra el trabajador.
Los elementos que constituyen la evaluacién ocupacional de salud, seglin corresponda, son:

i) Encuesta de Salud y/o Declaracién de Salud
ii) Evaluaciones médicas o de salud
iii) Exdmenes
iv) Informe del resultado de la evaluacién ocupacional, dirigida al empleador y al trabajador
v) Interconsulta

b) Las baterias de las evaluaciones ocupacionales de salud corresponden a aquellas normadas por el Ministerio de Salud vy,
en caso de no encontrarse reguladas, aquellas que mantienen los organismos administradores o los administradores
delegados.

c) Los organismos administradores deberdn mantener a disposicién de sus adherentes o afiliados, en medios escritos o
electrénicos, informacién de las baterias de las evaluaciones ocupacionales de salud vigentes. Ademds, estas baterias
deberdan estar disponibles en el sitio web de cada organismo administrador.

3. Los organismos administradores deberan considerar lo siguiente, para realizar
las evaluaciones ocupacionales de salud



a) Cuando la solicitud sea efectuada por un empleador, deberd verificar que el trabajador pertenezca a la entidad
empleadora adherida o afiliada, que esta solicitando la evaluacién ocupacional de salud. Esto podrad ser efectuado
mediante la revisién del pago de las cotizaciones para el Seguro de la Ley N°16.744 para dicho trabajador y, en caso que
éstas no existan, se podra solicitar al empleador el contrato de trabajo.

b) Evaluar la pertinencia del requerimiento efectuado por la entidad empleadora o trabajador independiente, es decir,
revisar si la actividad que realiza o realizard el trabajador en el puesto de trabajo implican o no la exposiciéon a
determinados factores de riesgo o a condiciones laborales especificas, de acuerdo a lo solicitado.

c) Si no corresponde realizar una evaluacién ocupacional de salud, porque el trabajador no se expondra a los riesgos o
condiciones por lo que se solicité dicha evaluaciéon, el organismo administrador deberd informar esta situacién a la
entidad empleadora o al trabajador independiente, segln corresponda.

d) Mantener registro de las evaluaciones ocupacionales de salud realizadas a los trabajadores de las entidades empleadoras
adheridas o afiliadas y a los trabajadores independientes, que incluya como minimo, la identificacién de los trabajadores,
los factores de riesgo o la condiciéon laboral especifica que dio origen a esta evaluacién. Asimismo, deberan mantener
registro de la comunicacién de los resultados de las evaluaciones a los empleadores y trabajadores independientes.

4. Periodicidad de las evaluaciones ocupacionales de salud

La periodicidad de las evaluaciones ocupacionales de salud es la establecida por el Ministerio de Salud en sus protocolos o en
la normativa sobre la materia. En caso que no existan éstos, la periodicidad sera la definida para dichas evaluaciones por los
organismos administradores o administradores delegados.

Si la entidad empleadora o trabajador independiente solicita a su organismo administrador evaluaciones con una periodicidad
menor a la que se hace referencia en el parrafo anterior, dicho organismo deberd informarle que, en esa situacion las
evaluaciones no tendran la cobertura del Seguro de la Ley N°16.744.

Excepcionalmente, si un trabajador presenta un cambio de su estado de salud, diagnosticado por un médico, que lo haga mas
susceptible de sufrir un accidente del trabajo o una enfermedad, el empleador podra solicitar una nueva evaluacién
ocupacional de salud antes del plazo definido, debiendo el organismo administrador evaluar la pertinencia de dicha solicitud,
con los antecedentes médicos presentados por el trabajador.

5. Equipo de salud que realiza las evaluaciones ocupacionales de salud

El equipo de salud de los organismos administradores o de los administradores delegados, que participa en la realizacién de
las evaluaciones ocupacionales de salud, debe estar compuesto por los profesionales que cumplan con los requisitos y
capacitaciones que exija la normativa del Ministerio de Salud y/o el Instituto de Salud Publica, segun la evaluacién ocupacional
de salud de que se trate y de los exdmenes que esta contemple, por ejemplo, audiometria, espirometria y radiografia de térax.

6. Responsabilidades en la atencidén de salud realizada

a) El organismo administrador o administrador delegado deberd informar al trabajador los resultados de la evaluacién
ocupacional de salud, que incluye el o los diagnésticos médicos o los hallazgos de exdmenes alterados, y las
recomendaciones correspondientes.

El informe con el resultado de la evaluacién ocupacional de salud del trabajador, debe ser suscrito por el profesional de la
salud responsable.

El organismo administrador o administrador delegado podra disponer de un sitio web o similar, para que los trabajadores
accedan a los resultados de los exdmenes realizados. En este mismo sistema, el trabajador podra autorizar la entrega de
los resultados al empleador.

b) En caso de emitir una interconsulta, un profesional de la salud debera informar al trabajador el motivo de la derivacién al
sistema de prevision de salud comun y, cuando corresponda, explicarle que, una vez resuelto el motivo de la interconsulta,
con el resultado de ésta deberd solicitar una reevaluacién con el médico del organismo administrador o administrador
delegado, segln corresponda.

El organismo administrador o administrador delegado deberd generar una interconsulta médica dirigida al sistema de
salud comun, cuando un trabajador presente alteraciones de salud comun en la evaluacién ocupacional de salud, que

requiera de evaluacién, control o tratamiento médico.

Los organismos administradores o administradores delegados deberan entregar al trabajador, junto con la Interconsulta,



una copia de los examenes realizados.

7. Revalidacidon de las evaluaciones pre-ocupacionales de salud

Las evaluaciones preocupacionales podran ser utilizadas como una evaluacién ocupacional de salud, con la finalidad de evitar
gue se realicen dos veces los mismos exadmenes, siempre que se encuentren vigentes y que cumplan con lo sefialado en el
presente Capitulo Il.

En caso que, la evaluacién preocupacional de salud no cuente con todo el contenido de la bateria de evaluacién ocupacional de
salud, el organismo administrador o administrador delegado debera realizar al trabajador los exdmenes o evaluaciones
faltantes.

8. Resultado de la evaluaciéon ocupacional de salud

El resultado de una evaluacién ocupacional de salud indicara si el trabajador presenta o no alguna alteracién que lo pueda
hacer mas vulnerable a accidentarse o enfermarse, en el desempefio de sus actividades, producto de la exposicién a un
determinado factor de riesgo laboral especifico o a una condicién laboral especifica.

El resultado de la evaluacién ocupacional de salud podré indicar:
a) No evidencia alteraciones de salud que contraindiquen la ejecucién de la tarea.

b) Evidencia alteraciones de salud que contraindican temporalmente la ejecucién de la tarea o actividad, que son factibles de
correccién con una intervencién de salud.

c) Evidencia alteraciones de salud que contraindican la ejecucién de la tarea o actividad.

Cuando el resultado de la evaluacién ocupacional corresponda a lo sefialado en la letra b) de este nimero 8, se deberd enviar
el resultado de la evaluacién al empleador y reevaluar al trabajador cuando éste presente los antecedentes requeridos para
ello.

Se debera tener presente que, para dar a conocer al empleador, el resultado de los exdmenes que son parte de la evaluacién
ocupacional de salud, el organismo administrador o administrador delegado, deberd contar con la autorizacién firmada del
trabajador. Esta autorizacién debera requerirse al trabajador una vez que éste haya conocido el resultado de sus examenes.

9. Informes del resultado de la evaluacion ocupacional de salud

a) Informe dirigido al Trabajador

Los elementos minimos que debera contener este informe son:

i) Antecedentes administrativos
® Fecha de emisién del informe.
® Nombre del organismo administrador o administrador delegado que emite el informe.
® Cddigo asignado por el organismo administrador que permita revisar la autenticidad del informe.
® Nombre completo, RUN y firma del profesional de la salud que suscribe el informe
® Fecha de la evaluacién: corresponde a la fecha de la atencién de salud (dd/mm/aaaa).

ii) Antecedentes del trabajador
® Nombre del trabajador(a): se debera indicar nombre completo del trabajador(a).

® RUN del trabajador(a): Indicar el Rol Unico Nacional del trabajador (RUN) o el identificador de pasaporte, en caso
de trabajadores extranjeros que no cuenten con RUN.Fecha de nacimiento: expresada en dd/mm/aaaa.

® Edad: edad del trabajador(a) en afios.

® Cargo o Puesto de Trabajo (CPT): corresponde al sefialado por el empleador o trabajador independiente o el
establecido en el contrato de trabajo.

® Factor o condicién de riesgo: corresponde a la situacion a la que se expone o expondra el trabajador. A modo de
ejemplo: altura fisica, brigadista, operador de equipo mévil, espacio confinado o altura geografica.



iii) Antecedentes del empleador
® Razon social.
® Rut del empleador.

® Centro de trabajo, sucursal o Faena: registrar el nombre o la direccién del Centro de Trabajo al cual pertenece el
trabajador evaluado. El centro de trabajo, corresponde al sefialado por el empleador o el indicado en el respectivo
contrato de trabajo.

iv) Antecedentes de la bateria de exdmenes

® Registro del o de los exdmenes y/o de la evaluacion de salud realizada, incluyendo la fecha y el resultado de cada
uno.

® Fecha de vigencia del informe: expresada en dd/mm/aaaa.

® Periodicidad de control: Informar la frecuencia con que se debe realizar la evaluacién de salud, considerando lo
sefialado en la respectiva bateria de la evaluacién ocupacional de salud.

® Conclusioén o resultado de la evaluacién ocupacional.

b) Informe de Interconsulta al trabajador

Los elementos minimos que debera considerar el documento de interconsulta, son:
i) Antecedentes administrativos
® Fecha de emisién de la interconsulta.
® Nombre del organismo administrador o administrador delegado que emite el informe.
® Nombre completo, RUT y firma del profesional que emite la interconsulta.
ii) Antecedentes del trabajador(a)
® Nombre del trabajador(a): se debera indicar nombre completo del trabajador(a).

® RUN del trabajador(a): Indicar el Rol Unico Nacional del trabajador (RUN) o el identificador de pasaporte, en caso
de trabajadores extranjeros que no cuenten con RUN.

® Fecha de nacimiento: expresada en dd/mm/aaaa.
® Edad: edad del trabajador(a) en afios.
iii) Antecedentes médicos

® Diagnostico(s): sefialar la(s) hipotesis diagnostica(s), diagnoéstico (s) o el o los hallazgos de exdmenes alterados,
segln corresponda.

® Contexto de la evaluacién: corresponde al registro de informacién que describe los antecedentes laborales y
morbidos relevantes y el resultado de los exdmenes o evaluaciones de salud alteradas.

® Exdmenes complementarios: se deberd adjuntar a la interconsulta, copia de los exdmenes y evaluaciones
efectuadas al trabajador.

iv) Motivo de la interconsulta
® Evaluacién por especialista y/o
® Tratamiento de la patologia.
® Compensacién de enfermedad crénica.

c) Informe del resultado de la evaluacién ocupacional de salud dirigido al empleador

El organismo administrador o administrador delegado deberd remitir a las entidades empleadoras, por medios fisicos o
digitales, los resultados de las evaluaciones ocupacionales de salud realizadas a los trabajadores. En caso que se
determine utilizar la via digital para la remisién del informe de resultados, el organismo administrador debera contar
previamente con la autorizacién del empleador, asimismo, debera disponer de los mecanismos que le permiten asegurar
la recepcién de los antecedentes por parte del empleador o el responsable designado por él.

Los elementos minimos que debe contener este informe son:

i) Antecedentes administrativos



® Fecha de emisién del informe: expresada de la siguiente forma: dd/mm/aaaa.
® Nombre del organismo administrador o administrador delegado que emite el informe.
® Fecha de la evaluacién: corresponde a la fecha (dd/mm/aaaa) de la atencién de salud.
® Nombre completo, RUN y firma del profesional que emite el informe.

ii) Antecedentes del empleador
® Nombre o razén social.
® Rut empleador.

® Centro de Trabajo, sucursal o Faena: corresponde al nombre o direccién del Centro de Trabajo al cual pertenece
el trabajador evaluado. El Centro de Trabajo corresponde al sefialado por el empleador o el indicado en el
respectivo contrato de trabajo.

iii) Antecedentes del trabajador
® Nombre del trabajador(a): se debera indicar nombre completo del trabajador(a).

® RUN del trabajador(a): Indicar el Rol Unico Nacional del trabajador (RUN) o el identificador de pasaporte, en caso
de trabajadores extranjeros que no cuenten con RUN.

® Edad: edad del trabajador en afios.
® Fecha de nacimiento expresada en dd/mm/aaaa
iv) Antecedentes de la bateria de exdmenes

® Cargo o Puesto de Trabajo (CPT): corresponde al sefialado por el empleador o el establecido en el contrato de
trabajo.

® Factor o condicién de riesgo: corresponde al factor de riesgo o condicién laboral a la que se expondra el
trabajador y por el cual se evalta. A modo de ejemplo: altura fisica, brigadista, operador de equipo mdvil, espacio
confinado, altura geogréfica.

® Fecha de vigencia del informe: expresada en dd/mm/aaaa.

® Periodicidad de control: Informar la frecuencia con que se debe realizar la evaluacién de salud, considerando lo
sefialado en la bateria de la evaluacién ocupacional de salud.

® Conclusion o resultado de la evaluacién ocupacional: Se debe indicar el resultado conforme a lo sefialado en el
numero 8 de este Capitulo y precisar aquellas situaciones en que el trabajador no se deberia exponer al factor o
condicién de riesgo por la que se evalud, segun corresponda.

® Indicar si se extendi6 Interconsulta al trabajador.



