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RESOLUCION DIRECTORAL

San Martin de Porres, 31 de diciembre de 2018

Visto el Exp. N°28381-2018, que contiens el Informe N°224-2018-OEGRRHH-OARHH-122-USST/HCH,
de la Oficina Ejecutiva de Gestion de Recursos Humanos, formulado en la Unidad de Seguridad v Salud en &l
Trabajo del Hospital Cayetanc Herediz, v;

CONSIDERANDO:

Que, la Ley N°29783, de Seguridad y Salud en el Trabzjo, tiene como objeto promover una culiufa de
prevencién de riesgos laborales en el pais, por ello cuenta con el deber de prevencion de los empleadores, el rol
de fiscalizacién y control del Estado y Ia participacién de los trabajadores y sus organizaciones sindicales,

quienes a través del didlogo social velan por la promocién, difusién y cumplimiento de la normativa sobre ia
materia;

Que, &l articulo 17° de la citada norma, establece que el empleador debe adoptar un enfoque de sistema

de gestién en el &rea de seguridad y salud en el trabajo, de conformidad con los instrumentos y directrices
internacionales y la legislacion vigente;

Que, mediante el Decreto Supremo N°005-2012-TR se aprobé el Regiamento de [a Ley N°28783, de
Seguridad y Salud en el Trabajo, teniendo como objeto promover una cuitura de prevencion de riesgos laborales
en €l pais, sobre la base de la cbservancia del deber de prevencién de los empleadores, el rol de fiscalizacion y
control del Estado y la participacion de los trabajadores y sus organizaciones sindicales;

: Que, el literal f) del articulo 33° del acotado Reglamento establece que la documentacién del Sistema de
20 .i\ Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo que debe exhibir el empleador es el Programa anual de Seguridad
ty Salud en el trabajo; asimismo el Ministerio de Trabajo y Promocién del empleo aprueba la informacion minima
*llque debe contener los registros obligatorios del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo;

Que, |z Resolucion Ministerial N°050-2013-TR, sefiala que el Plan de Seguridad en ¢l trabajo es aquel
documento de gestion de seguridad y salud en el trabajo en base a los resultados de la evaluacion iniciai o de
% evaluacionss posteriores o de ofros datos disponibles, con la participacion de los trabajadores, sus
{2, representantes y la organizacién sindical. Asimismo, el Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo esta
o 7 constituido por un conjunto de programas como &) Programa de seguridad y Salud en el Trabgjo, b) Programa de

};§3capacitacién y entrenamiento y ¢) La Programacion Anual del Servicic de Seguridad y Salud en el Trabajo;

Que, de acuerdo al articulo 17° numeral 1 del Texto Unico Ordenado de la Ley de Procedimiento
Administrativo General N°27444, establece que la autoridad podré disponer en el mismo acto administrativo que
tenga eficaciz anticipada a su emisioén, sole si fuera mas favorable 3 los administrados y siempre que no lesiones
derechos fundamentales o intereses de buena fe legalmente protegidos a terceros y que existiera en la fechaa iz
que pretenda retrotraerse la eficacia del acto el supuesto de heche justificativo para su adopcién;

Que, mediante Resolucién Ministerial N°850-2016/MINSA publicada en el Diario Oficial “El Peruanc” el
AT 7=/ 28 de octubre de 2018, se aprobd las “Normas para la Elaberacion de Documentos Normativos del Ministerio de
Szlud®, cuyo objetivo general es establecer las disposiciones relacionadas con los procesos de formulacion,
aprobacion, medificacién y difusion de los Documentos Normativos que expide el Ministerio de Salud;

Que, mediante acta del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo del 16 de marzo de 2018, se aprobd
el Plan Anual se Seguridad y Salud en el Trabajo del afio 2018, de conformidad con lo dispuesio en el articulo
42° del Reglamento de la Ley 29783 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, aprobade mediante el Decreto
Supremo N°005-2012-TR;



Estandc al Informe N°224-2018-OEGRRHH-CARRHH-122-USST/HCH, remitido per la Oficina Ejecutiva
de Gestidén de Recursos Humanos, formulado en Iz Unidad de Seguridad y Salud en &f Trabzjo y lo opinado por
la Oficina de Asesoria Juridica mediante Informe N°1170-2018-OAJ-HCH, resulta procedente aprobar el Plan

Anual de Seguridad y Salud en el Trabaje del Hospital Cayeiano Heredia 2018, con sficacia anticipada al primer
dia Util del mes de enerc de 2018;

Con el visto del Director Adjunto, Director Ejecutivo de Iz Oficina Ejecutiva de Gestion de Recursos
T Humanos y las Jefaturas de las Oficinas de Administracién de Recursos Humanos y Asesoria Juridica;

(&/ @90 Y=\ _ De conformidad con las normas contenidas en Ia Decreto Legislative N°1161, Ley de Ofganizacaeln v
sl "€ )g] Funciones del Ministerio de Salud, el Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministeric de Salud,
' \ 2/ aprobado con Decreto Supremo N°007-2016-SA, la Ley N°27444, Ley del Procedimiento Administrativo Generzal
W/ y el Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Cayetano Heredia, aprcbado por Resolucidn
Ministerial N® 216-2007/MINSA:

SE RESUELVE:

Ny Articulo 1°.- APROBAR el PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO 2018 del
|| Hospital Cayetano Heredia, con eficacia anticipada al primer diz Gtil del mes de enero de 2018, gue en anexo se
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/ adjunta y forma parie de la presente Resolucion.
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Articulo 2°- ENCARGAR al Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo proceda a lz difusion,

,g«?_-?n G5y implementacion, supervision, seguimiento y cumplimiento del presente Plan aprobado con el articulo 1° de Ia
VSe \'\{,,_\ presente Resolucidn.
o --?, (o] = \
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\l Articulo 3°.- DISPONER la Publicacién del presente Plan aprobado en el Portal del Transparencia
=/ Estandar del Hospital Cayetano Heredia.
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"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres v Hombras”
“Afto del Dialegs v la Reconciliacién Macional”

PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL
HOSPITAL CAYETANO HEREDIA
DEL ANO 2018
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombras”
“Afio del Didlege y la Reconciliacién Nacionai”

INTRODUCCION

El Hospital Cayetano Heradia (HCH) considera que fa ssguridad y salud de sus trabajadores es un
aspecto fundamental para el desarrolio de la organizacion, por lo cuat la alia Direccitn esta
comprometida con ef control de los riesgos inherentes a sus actividades, cumpliendo con las normas
legeles vigentes. Para ial fin & Hospitel dispondra de los recursos necesarios, promoviendo la
pariicipacitn activa de todos sus trabajadoras.

E! plan anual tiene como objetivo promover una cultura de prevencién de riesgos laborales en el
HCH. Para ello, cuenia con el deber de prevencidn de ios empleadores, el ro! de fiscalizacion,
control, participacion de los trabajadores, Comités de Seguridad y Salud en el Trabajo, quienss a
fravés del didiogo social, velan por la promocion, difusion y cumplimienic de! plen anual de segurided
y salud en el trabaio.

Se he elaborado en base a le Ley General de Seguridad v Salud en el Trabajo (Lay 29783} &l cual
indica segiin el articulo N° 2 que dicha norma es aplicable a todos los sectores econdmicos y de
setvicios; comprende a trabajadores y empieadores del ambito privado, pablico, policial, mifitar y
trabajadores independientes.

Para su eiaboracion se ha dispuesto de lss normas para la prevencion de los riesgos laborales ya
que ofrece los requerimientos minimos que debe tener una organizacion en temas de seguridad v
salud en el trabajo; tamhién indica que pueden ser implementadas para mejorar la proteccion y
condiciones {aborales.

Ei HCH prioriza la seguridad y salud de sus trabaiadores por lo cual establece medidas para logrario,
tales como;

- Medidas para combatir ¢ minimizar los riesgos profesionales, en su origen, dissfio, ensayo,
eleccion, reemplazo, instalacién, disposicion, utilizacion, mantenimiento de los componentes,
equipos de frabajo y medic ambiente, asi como los agenies fisicos, quimicos, biologicos,
ergondmicos, psicosociales.

- Medidas para controlar y evaluar los peligros y riesgos a través de la matriz de Identificacion de
Peligros, Evaluacion y Controf de Riesgos (IPERC), ef cual se sustenia en hase a ia metodologia
aprobada mediante la Resolucion Ministerial N° 050-2013 - TR.

- Medidas para organizar, programar y realfizar las capaciizciones, inciuyendo las evaluaciones y
celificaciones por lo cual se logrard el objetivo de contar con personal capacitado en temas
referentes seguridad salud en el trabaio tal como exige la Ley.

Ei presente plan ha sido elaborado en base a ia estructura que dispone ef D.S. N° 005-2012-TR
Reglamento de la Ley 29783, y ha sido elaborado conjuntamente con los irabajedores y
representantes de los Grganos del HCH. Para su mejora continua se usara lz estrategia de calidad
de Edwards Deming, también conocido como circuin PHVA (esto es, planificar-hacer-verificar-actuar)
0 espiral de mejora continua.
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombras”
“Afio del Didloge v la Recondiliacién Nacional”

Actuaimente se viene elaborando la estiuciura del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en ¢
trabajo, el cual es compatibie con ofros sistemas de gestién.
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PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Ei Plan Anual de Seguridad y Salud en sf Trabajo es aque! instrumento de gestion, mediante el cual
& Hospital Cayetano Hersdia desarrolia la implementacion del Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo en base a los resultados de la svaluacion inicial mediante la Linea Base de
Seguridad vy Salud en e Trabajo, evaluaciones posteriores y de oiros datos disponibies, con la
participacion de los trabajedores, sus representantes y la organizacion sindical,

Ei presente documento permite la planificacion, dasarrollo y aplicacion del Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo a través de:

a) Cumplir, como minimo, las disposicicnes de las leyes y reglamentos naciones mediante la
elaboracién de Programas de Seguridad y Salud en el Trabajo, Programas de Capacitacion
y entrenamiento, Programacion de las actividades de la Unidad de Seguridad y Salud en e
irabajo (Cronograma Anual), entre ofros.

b) Meiorar ef desempefio del trabajador en forma segura.

¢) Mantener los procescs de la institucion o de servicios de manera que sean seguros
saludables.

ELABORACION DEL PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

La Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo (USST) es la responsable de la prevencion,
proteccion, capacitacion, gestion, cooperacion, asesorfa en cuanto a la atencion integral de salud,
censuita y participacion referente a la seguridad y salud de ios trabajadores. La USST depende la
Cficina de Administracion de Recursos Humanos del Hospital Cayetano Heredia (HCH)

Tabia 1 Conformacién de la Unidad de Seguridad y Salud en el Trabaje del HCH.

® Jefe dela Unidad: e« MC, Javier Henalo Puma Medina,

¢  Bach. Ing. Juan Josue Barrera Valverde,
= (D, Karina Medszli Chong Siva.

°  Miembros de lz Unided: s MC. Gasiby Toledo Marifio,

»  Hazh. ing. Marco Antorio Ballena Salvador,

=« Bazh. ing. Ruth Damariz Senito Matias,

s  Elaborado por; »  Bach. ing. Juan Josue Barrera Valverde.

H.CHAVEZ J,




“Decenic de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombras”
“Afio del Didlogo v la Reconciliacidn Nacional”

1. ALCANCE

Ei Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo, el Sisterna de Gestién de Seguridad y Salud en el
Trabajo, y todos los instrumentos y actividades referentes a la seguridad v salud en & trabajo se
aplica a todo et personal del HCH: Personal nombrado, personal por contrato administrativo de
servicios (CAS), personal terceros, personal en formacién académica (Residentes, internos,
Externos y Pasantes). Para un mejor anafisis de ia realidad de! HCH se elabora el analisis FODA.

1.1 ANALISIS FODA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL HOSPITAL
CAYETANO HEREDIA

Fortalezas

@

Profesional encargado de la Implementacion y actualizacion del Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo de alto nivel.

Mejora continua en cuanto & la implementacion v actualizacién de los instrumenios de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Ser un centro de referencia nacional e internacional.

Contar con una amplia gama de profesionales para la capacitacion en temas de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

El Hospital Cayetano Heredia se encuentra ubicado en un lugar cénirico de facil acceso para
el personal de salud.

Debilidades

Débil cultura organizacional en Seguridad y Salud en el Trabaio.

Infraestructura inadecuada y de alia vulnerabilidad en sequridad.

Poca comunicacion de las jefaturas hacia los trabajadores, refacionado a las capacitaciones
en emas de SST.

Gestidn centralizada y no pariicipativa enire las Unidades Orgénicas para la toma de
medidas correctivas en SST.

Tecnologia obsoleta.

Bajos niveles de satisfaccién del Personal de salud en cuanto a SST.

Procesos desordenados y baja coordinacion entre arsas.

Carencia de aplicacion de documentos normativos en la atencion médica ocupacional
{Guias, manuales, protocolos).

Inadecuada organizacion del sisiema de salud de acuerdo al SCTR {(Seguro
Complementario del Trabajo de Riesgo).

Faliz de recursos humanos para la implementacion y sjecucién de SGSST.

Baja participacion del Comité de Seguridad y Salud en &l Trabajo (CSST), para la
investigacion de accidentes, inspecciones, acciones de medidas correctivas.




"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres v Hombras”
“Afio del Didlogo v la Reconciliacién Nacional”

»  Debil organizacion para la difusién de ia polifica y demés instrumentos de Gestidn de SST.
Oportunidades

»  Construccion de un adecuado Hospital seglin las normas de seguridad y saiud en el trabajo
mediente el lmpulso de los proyectos de inversion niblica.

o Necesidad de campo clinico para universidades e instituciones pliblicas ylo privadas para la
implementacion y capacitacién en temas referentes a Seguridad y Salud en el Trabajo.

» Implementacion de directivas de Seguridad y Salud en el Trabajo referente a problemas de
salud y seguridad en el trabajo.

e Financiamiento a fravés de instituciones piblicas yie privadas.

® Incremento de instituciones de salud municipales o privadas que no possan Sisiema de
Gestion de Seguridad y Salud en &l Trabao.

Amenazas

¢ Baja asignacién del presupuesto al hospital en SST.
e Incremento de la demanda de pacientes los cuales son un riesgo debido a los aspacios
confinados ¥ & las enfermedades infrahospitalarias.

2. ELABORACION DE LA LINEA DE BASE DEL SISTEMA DE GESTION DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO ‘

Paralelaments a la implementacion del Plan Anual de Seguridad y Saiud en &l Trabajo del Afio 2018

se actuaiizd la Linea Bass de Seguridad y Salud en el Trabajo ¢ también liamada “Uista de

verificacion” de los lineamientos del Sistema de Gestion de Seguridad v Salud en &i Trabaje, basada

en la Ley general de Seguridad y Salud en el Trabajo Ley N° 29783" y la Resalucion Ministerial N°

050-2013-TR {Ver anexos PL-SST-001).

3. BASE LEGAL

e Constitucién Polifica dal Per.

o Ley N® 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

e Ley N°® 30222, Ley que Modifica la Ley N° 297833, Ley de Sequridad y Saiud en el Trabajo.
e Decreto Supremo N° 005-2012-TR Reglamento de la Ley N° 28783,

o Decrets Supremo N° 006-2014-TR, Decrato que modifica el .S, N 005-2012-TR.

» Resolucion Ministerial N* 111-2013 - MEM/DM Reglamento de SST con Electricidad.

»  Resolucién Ministerial N° 375-2008 TR Norma Basica de Ergonomia y de Procedimisnto de

Eveluacion de Riesgo Disergondmicos.
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s Resolucién Ministerial N° 148-2012 TR, Guia para el Proceso de Eleccion de los
Representantes ante el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo — CSST v su Instalacion
en el Sector Piblico.

» Resolucidn Ministerial N° 050-2013-TR, Formatos Referenciales con la Informacion Minima
que deben contener los Registros Obiigatorics dei Sistema de Gestitn de Seguridad y Salud
en el Trabajo.

e Ley N° 28806, Ley General de Inspeccion del Trabajo.

e« Resclucién Ministerial N° 768-2010/MINSA que aprusba el Plan Nagional de Prevencion del
VHB, ViH y Ia TB por riesgo ocupacional en Jos trabajadores de salud 2010-2015.

= Resolucién Ministerial N° 312-2011/MINSA que aprueba los Protocolos de Examenes
Medicos Ocupacionales y Guias de diagndstico de los examenes médicos obligatorios por
actividad.

DEFINICION DE TERMINGS

Als: Analisis de Trabajo Seguro: Es un proceso continuo de estudio cuidadosc y registro,
usado para separar un trabajo en pasos, identificar los peligros reales o potenciales parz la
Salud, la Seguridad, el Medio Ambiente y su imagen como empresa, asociados con cada pasn y
determinar las medidas de control para cada peligro identificado. ‘
Consecuencias: Alteracion en el estado de salud de las personas y los dafios materiales
resuitantes de la exposicion al factor de riesgo.

Diagnéstico de Condiciones de Trabalo o Panorama de Riesgos: Forma sistematica de
identificar, localizar y valorer los factores de riesge de forma que se pueda actualizar
periddicamente y que permite el disefio de medidas de intervencion y control,

Actividad Rutinaria: Actividad que forma parte de un proceso de iz organizacidn, se ha
planificado y estandarizado.

Actividad no Rutinaria: Activided que no se ha planificado ni estandarizado, dentro de un
proceso de la organizacion o actividad que la organizacion determine como rutinaria por su baia
frecuencia y sjecucién.

Anélisis del Riesgo: Proceso para comprender la naturaleza del riesgo.

Consecuencia: Resultado en términcs, de lesion o enfermedad, de la materializacién de un
riesgo, expresado cualitativa o cuantitativamente.

Elementos de Proteccién Personal {(EPP): Dispositivo que sirve come barrera entre un peligro
y aiguna parte del cuerpo de ia persona.

Enfermedad: Condicion fisica o mental adversa identificable, que surge, empeora o ambas, a
causa de una actividad laboral, una situacion relacionada con el trabaio 0 ambas. (NTC-OHSAS
18001).

H.CHAVEZJ,
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j) Enfermedad Laboral: Todo estado patologice que scbreviene como consecuencia obligada de
la clase de frabajo que desempefiz el trabajador o de! medio en &l que se ha visto obligado a
trabajar, bien sea determinado por agentes fisicos, quimicos o bicldgicos (Ministerio de la
Proteccion Social, Decreto 2566 de 2009). )

k) Eguipo de Proteccidn Personal: Dispositivo que sirve como medio de proteccion anie un
peligro y que para su funcionamiento requiere de ia interaccion con otros elemenios. Ejemplo,
sisterna de dsteccidn contra caidas.

4 ae

) Evaluacidn Higiénica: Medicion de los psligros ambientales presentes en el jugar de trabajo
para determinar fa exposicién ocupacional y riesgo para ia salud, en comparacion con los
vaigres fijados por la autoridad competente.

m) Evaluacién del Rissgo: Proceso para dsterminar el nivel de riesgo asociado al nivel de
probabilidad v el nivel de consecuencia,

n Exposicidn: Situacién en la cual las personas se encueniran en contacto con s peligros.,

o} ldentificacién del Peligro: Proceso para reconocer si existe un peligro y definir sus
ceracteristicas.

p; Incidente: Eventos relecionados con el irabajo, en ios que ocurrid o pude haber ocurrido lesion
o enfermedad {independienie de su severidad) o victima mortal. (NTC-OHSAS 18001}

q) Lugar de Trabajo: Espacio fisico en el que se realizan actividades relacionadas con el trabajo,
bajo i control de lg organizacion. (NTC-OHSAS 18001).

i} Medidas de Control: Medidas implementadas con el fin de minimizar la ocurencia de
mcidentes. ;

s) Monitoreo Bioldgice: Evaluscion periodica de muesiras bioldgicas (ejemplo sangre, orina,
heces, cabellos, leche materna, entre ofros) tomadas a los irabajadores, con &l fin de hacer
seguimiento a {a exposicidn de sustancias quimicas, a sus metabolitos o a los efectos que estas
preducen a los frabajadores.

f) Nivel de Consecuencia: Medida de severidad de las consecuencias.

uy HNivel de Exposicién: Situacién de exposicion a un peligro que se presenta en un fiempo
determinado durante una jornada laboral.

v) Nivel de Probabilidad: Producto del nivel de deficiencia por ef nivel de exposicion.

w) HNivel de Riesgo: Magnitud de un riesgo resultante del producto del nivel de probabilidad por el
nivel de consecuencia.

¥) Partes Interesadas: Personas o grupo denfro o fuera del lugar de trabsjs involucrado o
afectado por ¢f desempsfio de Seguridad v Salud en & Trabaio de una Organizacion (NTC-
OHSAS 18001).

y) Peligro: Fuente, situacién o acto con potencial de dafios en términos de enfermedad o lesién a
personas, o tng combinacion de estos (NTC-OHSAS 18001},

z) Personal Expuesto: Namero de personas que estan en contacto con peligros.

aa) Probabilidad: Grado de posibilidad de que ocurra un evento no deseado v pueda producir
consecuencias.
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bb) Procese: Conjunto de actividades mutuamente relacionadas que interacitian, las cuales forman
elementos de entrada de resultados (NTC-ISO 9000).

cc) Riesgo: Combinacién de la probabifidad de que ocurran unos eventos o exposicionses
peligrosos, y la severidad de la lesion o enfermedad, que puede ser causado por los eventos o
las exposiciones (NTC-OHSAS 18001).

dd) Riesgo Quimico: Son agentes de naturaleza material suspendidos en lel aire del ambiente
taboral la mayor exposicion es por via respiratoria seguidamente por contacto dérmico.

ee) Riesgo Fisico: Son agentes de naiuraleza energélica como, ruido, vibracion, temperaturas
extremas, radiacion ionizanie, excesivos niveles de radiaciones no-ionizantes, aumento o
reduccion de la presion barométrica estandar.

ff) Riesgo Bicldgico: Son agentes de naturaleza bioldgica, que incluye a cualguier organismo vivo,
atenta a la salud de los trabajadores, como virus, bacterias, hongas, parasitos.

g0) Riesgo Psicosocial: Son agentes que causan efectos psicosociales en los trabajadores y
pueden ser iniciados por los otros tipos de riesgo.

Los més comunes son: violencia laboral, conflictos interpersonales, sobrecarga laboral,
discriminacion laboral, abuso de poder, efe.

hh) Riesgo Ergonémico: Son los factores asociados al desequilibrio de la relacidn enire el
frabajador y su ambiente faboral como generalmente por el inadecuado disefio de herramientas,
muebles, &eas y procedimientos de trabajo. Los efectos més comunes en la salud son
desordenes musculo esqueléticos v desordenes traumaticos acumulativos.

i} Riesge Aceptable: Riesgo que ha sido reducido a un nivel en la que la organizacion pueds
tolerar, respecto a sus obligaciones legales y su propie politica en seguridad y saiud
ocupacional.

fii Valoracién de Los Riesgos: Proceso de evaluar los riesgos que surgen de unos psiigres,
teniendo en cuenta la eficiencia de los controles existentes y decidir si los riesgos son
aceptables o no (NTC-OHSAS 18001).

kk) Lmg: Limite maximo permisible.

5. POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL HOSPITAL CAYETANO
HEREDIA

El Hospital Cayetanc Heredia (HCH) es un érgano desconcentrado del Ministerio de Salud, que esta
comprometide en ser un Hospital de referencia nacional que brinda atencién de salud integral vy
especigiizada, con equidad, eficiencias y calidad satisfaciendo las necesidades de salud v la calidad
de vida de la poblacion general e iravés de personas altamente capacitadas y tecnologia modarna,
sustentando en el desarrcllo de la docencia en servicio para la formacién de recursos humanos
competentes y fomentandc la investigacién en salud, categorizada como Hospital de alta complejidad,
segin la Ley N° 27857 del Ministerio de Salud.

Todo ei personal del HCH es responsable de mantener una cultura de Seguridad y Saiud en el trabajo
(SST), convirtiéndola en un estilo de vida, cumpliendo con las normas, procedimientos, legisiacion
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peruana vigente y otros requisitos suscritos por el HCH relacionado con los peligros de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

“{a Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo dei Hospital Cayetano Heredia”, tiens como objetivo
prevenir fos accidentes y los dafios para la salud que sean consecuencia del trabajo, guarden refacion
con la actividad laboral o sobrevenga durante el trabajo, reduciende al minimo, en la medida que sea
razongble y factible, las causas de los riesgos inherentes al medic ambiente de trabajo.

El Hospital Caystano Heredia de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 4 al 7 y, dei 82 &l 88 de fa Ley N°
29783, Ley General de Seguridad y Salud en ¢l Trabajo y en el marco de un proceso de dialogo franco v
constructivo, adopta le siguiente “Politica de Seguridad y Salud en ef Trabajo del Hospital Caystano
Heredia™

» implementar permanentemente el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo
(SGSST) y deméas instrumentos de gestion referentes a temas de S8T con la participacion de las
autoridades y personal del HCH.

e Planificar la ejecucion del SGSST a través de los raquisiios establecidos en las normas legales
vigentes y regulaciones aplicables a SST y oiros compromisos que el HCH adopte
voluntariamente.

« Supervisar que en las instalaciones del HCH se cumplan: procedimientos, normas vy
obligaciones legales relacionadas a la administracion de SST e Higiene, asi como coniroles ante
emergencias,

s identificar, svaluar y controlar los rissgos que se susciten en las instalaciones det HCH, para
estabizcer medios y condiciones que protejan al trabajador,

o Fstablecer ambientes de trabajo grato, seguro y saludable para garantizer ia seguridad y saiuc
de los irabajadores, colaboradores, provesdores, pasantes, rolantes, extemos, internocs y
residentes a fin de prevenir incidentes, accidenies y enfermedades ocupacionales.

e Evaluar periddicaments los chjetivos del SST a fin de asegurar los compromisos establecidos
en la politica, cumpliendo asi los lineamientos del SGSST.

s Moniforear la salud de ios frabajadores a través de los planes y programas de salud & fin de
preverir incidentes, accidentes v enfermedades derivadas de sus actividades.

e Capacitar en SST a fodo el personal pare el cumplimientc de sus obligaciones y
responsabilidades.

» Fomentar la cultura de la prevencién de SST mediante l incremento de! indice de personal
capacitado, inspecciones, simulacros, reduccitn del indice de incidentes y accidentes.

e Socializar ia presente politica enire todos los trabajadores del HCH con el propdsiio de fomentar
una cultura de la pravencion en SST y mantenerta a disposicion de las partes inferesadas.
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6. OBJETIVOS Y METAS
Los objetivos establecidos son los siguientss:

1. Cumplimiento de la implementacion de los documentos de gestidn.
Tabia 2: indicadores para el cumplimiento de los documentos de gestion.

ety OB.ETIVO ESPECIFICO META INDICADORES RESPONSABLE
Elaboracitn ce {a Politica
Actuglizar y difundir f2 Politica de Seguridad 160% Revisidin de fa Politica USST
y salud en el Trabajo, 71 Resolusién Directoral e
Difusion
; N Actualizar el RISST
Actuzlizar y difundir ¢l Reglamento Interno de o e e T
; : 100% | Revision del RISST CSSTAISST
urica rel Tr ISST). iy
Disminruir o Seguridad y Salud en el Trabajo (RISST) Resolucién Directoral
eliminar los R —— - 6 Elaborzdo %
fiesgos Elaborar Mairiz de Reguisitos Legales, 100% Revision US3T
Actualizar Procedimizntos de Identificacion 100% Elaborado USST
de Peligro y Evaluacién de Riesgos. ? Revision ¥
T 5 N° Areas ejecutadas  x 100% "
Actualizar y difundir Ia Matriz IPERC. 100% N® Areas Programadas UssT
- . N° Areas ejecutadzs  x 100% 5
Actualizar y difundir el fapz de Riesge. 100% N® Areas Programadas USST

Nota: (CSST)= Comité de Sequridad y Salud en of Trabajo; (USST)= Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo.

2. Mejorar las condiciones del ambients de frabajo.
Tabla 3: indicadores det ambients de Trabajo.

gié%ng OBJETIVO ESPECIFICG META INDICADORES RESPOMNSABLE
Gestionar el costeo para la realizacion de 100% Agprotacion de la Cficina Ejecutiva de USST
Crearun | monitcreos de agentes ocupacionales. | Plansamiento Estratégico -
ambiente de | Reaiizar protocolos de examenes médicos 100% N° Protocolos reglizados  x 100% UssT
trabzjo ocupacionalss, i N® Pratocolos Programadas b
segLr : e — ® Informes elz 4] o
e Coordinar la vigiancia Epidemioldgica. 100% E, ?:"E?r:iq ;i:cg‘i:lnizzasx L USST
= 3
Nota: CEST= Comité de Seguridad v Salud en &l Trabajo; USST= Unidad de Seguridad v Salud =n el Trabajo.
3. Prevenir actos y condiciones inseguras.
Tablz 4: Indicadores de actos y condiciones inseguras.
ggﬁg};{f OBJETIVO ESPECIFICO META INEHCADORES RESPONSABLE
n . N° Capacitaciones realizadag  x 100%
- B inac o 3 Big
Realizar Capacitaciones en SST. 100% N° Capacitaciones Programadas L8ST
o H - 1 n3!
Elaorar Registros. 100% %oii“;gfjfﬁggr’:ﬁ;zaf e CSST/USST
Prevenir actos T e
y cordiciones | Realizar inspecciones de sequridad. 100% .I;"" Igg:iz gfgﬁfg;g asx i USST
inseguras T n
Realizar simulacro de evacuacion de sismo. 100% :, ggﬁ:ag‘rzi ;ro:;?:rg: ﬂ::z 0% USST/ UFGR-ED
* B ZCr .u.lv ! ‘5‘ aﬁ o wiate o
Realizar simulacro de primeras auxilios. 100% E ggﬁ:;grgi ;I;g'l: rg: d ,;: W USST/ UFGR-ED
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OBJETIVO -
| GENERAL OBJETIVO ESPECIFICO META INDICADORES RESPONSABLE
Realizar reuniones det Comité de Seguridad 100 N°® Asistencias contabilizadas  x 100% cosT
y Selud en el Trabaje. ® N® Asisiencias Fiogramadas i
Asesorar al CSST. 100% N° Reuniones Reaiizadas % 100% UseT

N° Reunionas Programadas

Para USST:
N° Informes Realizadas x 100%
N® Irformes Programadag
100% USST/ICSST
Para CSST: .
N® Informes Realizadas x 160%
N® Informes Programadas

Elaborzar informes referenies = Temas de

T
Seguridad y Salud en ¢l Trabajo.

Nota: (USST)= Unidad de Seguridad y Salud en &f Trabaio; {UFGR-ED)= Unidad funcional de gestion de riesgos ante
emergencia y desastres.

7. COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO '

Que segin fa RM N° 148 - 2012 - TR, Guia y formatos para el proceso de eisccién de los
represenianies ante el Comilé de Segurided y Saiud en el Trabgjo y su instalacion en el sector
pabiico, el 03 de septiembre del 2013 con resolucion Directoral N° 581-2013-HCH/DG se instald el
primer comité de Seguridad y Salud en ef Trabajo quedando registrado en ios folios del acta.

Que, mediante Resolucion Directoral N° 261-2016-HCH/DG de fecha 08 de Abrit de 2016, se
conformd el comité de sequridad y salud en ¢ trabajo para el pariodo 2016-2018 del hospital
Cayetano Haredia.

El comité de Seguridad y Salud en e Trabajo aprobara ei Programa Anugl de Sequridad y Salud en
ef Trabajo, que es el conjunto de actividades de prevencién de seguridad y salud en el irabajo que
establece la crganizacion,

Articulo 1° RECONFORMAR a partir de la fecha de la presente resolucion el comité de seguiidad y
salud en el trabajo del Hospital Cayeteno Heredia, para el periodo 2016-2018, ios cuales estara
integrado per ios siguientes miembros:

ORGANIGRAMA DEL COMITE DE SSGURIDAD ¥ SALUD EK EL TRARAJD

 TRABAJADORES | SECRETARIO

Fuente: Elaborado por fa Unidad de Seguridgad y Sslud en el Trabajo.
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Tabla §: Miemgros Del Corrité De Seguridad Y Salud En El Trabajo

DIRECCIONES ~ OFICINAS - UNIDADES

CARGO

Director General del Hospital Cayetano Heredia.

Fresidente

Director de la Oficina Ejecutiva de Administracian.

Miambro Titular

Director de la Oficina Ejecutiva de Gestion de Recursos Humanos.

Miembro Titular

Jefa del Departamento de Enfermeria.

Migmbre Titular

Jefe de fa Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental.

Miembre Titular

Jefe de la Unidad de Seguridad y Salud en ¢l Trabajo.

Miermbre Titutar

Nilson Huarcachogue Tacusi.

Miernbre Tituar

Manuel Albsrio Mejia Chavez.

Mismbro Tiular

Roberto Carlos Granda Monies.

Miembro Titular

Miembro Titular

Miembro Titular

fiembro Titular

Miembro Suplents
Miembro Suglente
Migmbro Suplente
Miembro Suplente
Migmbro Suplenie
Mismbro Suplents
Migmbre Suplente
Miembre Suplenis
Miembro Suplenis
Miembre Suplents

Mariz Teresa Meigarejo Changana.

Carios Alberto Oliva Pérez.

Edgardo Mitton Yfigo Dias.

Director Adjunto del Hospital Caystano Heradia.

Director Ejecutivo de la Oficina d2 Planearrients Estraténico.

Jefe de la Oficing de Administracién de Recursos Humanos.

Jefe de la Oficinz de Asesoria Juridica.

Representante de ia Oficina de Epidemiologia.

Jefe del Departamentc de Emergencia y Cuidados Criticos,

Jose Luis Moraies Haca,

Viviana E. Curaca Mendoza.

Mario Florenting Lapa Gutierrez.

Andrés A. Jaramillo Fernéndez.

Herry Joel Ordofiez Muchz. Miembro Suplente

Marco Antonio Abad Dulanto Nifez. Miembro Suglente
Fuente: Elaborado por la Unidad de Seguridad y Saiud en el Trabajo.

Que segin la RM N° 148 - 2012 - TR, Guia y formatos para el proceso de eleccion de los
representantes ante el Comité de Seguridad v Salud en el Trabajo v su instalacién en el sactor
pabiico, para &l mes de septiembre del 2018, se Hevaran a cabo las elecciones e instalacion del
Comite de Seguridad y Salud en el Trabajo para el periodo 2018 - 2020 del Hospital Caystano
Heredia.

7.1 FUNCIONES DEL COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO:

& 4 @

Conocer los documentos e informes relativos a las condiciones de trabajo que sean necesarios
para el cumplimiento de sus funcionss, asi como los procedentes de la actividad del servicio de
seguridad y salud en el trabaio.

Aprobar el Reglamento Interno de Seguridad y Salud del empleador

Aprobar el Programa Anual de Seguridad y Salud en e! Trabajo.

Conacer y aprobar la Programacion Anual del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Participar en la elaboracion, aprobacion, puesta en practica y evaluacién de las politicas, planes
y programas de promocion de la seguridad y salud en el trabajo, de la prevencion de accidentes
y enfermedades ocupacichales.

Aprobar el plan anual de capacitacion de ios irabajadores sobre seguridad y salud en el trabaio.
Promover que todos los nuevos trabajadores reciban una adecuada formacion, instruccion y
orientacién sobre prevencion de riesgos.
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Vigiler el cumplimiento de la iegislacién, tas normas internas v las especificaciones técnicas del
irabajo reiacionadas con la seguridad y salud en el lugar de frabajo; asi como, el Reglamento
Interno de Seguridad v Salud en ef Trabajo,

Assqurar que ios trabajadores conozean los reglamenios, insirucciones; especificaciones
tecnicas de trabajo, avisos y deméas materiales escritos o gréficos relativos a la prevencién de
los riesgos en el lugar de frabajo.

Promover el compromiso, la colaboracién y la participacion activa de todos los trabajadores en la
prevencién de los riesgos del trabajo, mediante la comunicacion eficaz, |a participacion de los
trabajadores en la solucidn de los problemas de seguridad, |z induccion, ia capacitacion, el
enirenamiento, concursos, simulacros, entre ofros.

Realizar inspecciones periddicas en las areas adminisirativas, areas operativas, instalaciones,
maguinaria y equipos, a fin de reforzar la gestién preventiva,

Considerar las circunstancias e investigar jas causas de todos los incidentes, accidentes y de las
enfermedades ccupacionales que ocurran en el fugar de trabajo, emitiendo las recomendaciones
respectivas para evitar la repeticion de éstos.

Verificar el cumplimiento y eficacia de sus recomendaciones para evitar la repelicion de los
accidentes y la ccurrencia de enfermedades profesionales.

Hacer recomendaciones apropiades para el meioramiento de las condiciones v el medio
ambiente de trabajo, velar porque se lleven a cabo las medides adoptades y examinar su
eficiencia.

Analizar y emitir informes de las estadisticas de los incidentes, accidentes y enfermedades
ocupacionales ocurrides en of lugar de trabaio, cuyo registre y evaluacion deben ser
constantemente actualizados por la unidad organica de seguridad y saiud en el frabajo del
empieador. '

Colaborar con los servicios médicos y de primeros auxilios.

Supervisar los servicios de seguridad y salud en el trabajo y la asistencia y asesoramiento al
empieador y al frabajador. -

Reportar a la méxime autoridad del empleador la siguients informacion:

£l accidente mortal ¢ el incidente peligroso, de manera inmediata. ;

La investigacion de ceda accidente mortal vy medidas correctivas adoptadas dentro de los 10
dias de ocurrido.

Las estadisticas trimestrales de accidentes, incidentes y enfermedades ocupacionales.

Las actividades trimestrales del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Llevar en el Libro de Actas el controf dei cumplimiente de los acuerdos.

Reunirse mensualmente en forma ordinaria para analizar y evaluar el avance de los objstivos
establecidos en el programa anual, y en forma extraordinaria para anglizar accidentes que
revistan gravedad o cuando las circunstancias lo exijan.

.
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7.2 FACILIDADES A LOS REPRESENTANTES DE LOS TRABAJADORES ANTE EL
COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

= Los representantes de los trabajadores ante el CSST o & Supervisor, gozaran de una licencia de
30 dias naturales por afio calendario para el desempefio de sus funciones, auiorizadas por el
comité o el empleador, segln sea &l caso.

s Estas funciones deberan estar intimamente relacionadas con lz Gestidn del Sistema de
Seguridad y Saiud en ef Trabejo de la institucion, debiendo ese tiempo ser destinado a:
reuniones, ccordinaciones, charlas externas sobre la maieria, gestiones o tramites ante
autoridades administratives.

e La proteccion confra el despido incausade opera desde que se produzea la convocatoria a
elecciones y hasta 6 meses después del ejercicio de su funcién come represenianie ante el
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo o Supsrvisor,

8. IDENTIFICACION DE PELIGROS Y EVALUACION DE RIESGOS LABORALES Y
MAPA DE RIESGOS

8.1 IDENTIFICACION DE PELIGROS, EVALUACION DE CONTROL DE RIESGOS
(IPERC):

Es un proceso metodolégice que & partir de criterios de valoracién en las actividades, nos ayuda a
identificarios para poder determinar las medidas necesarigs a fin de controlarlos. Es aplicable a la
salud, seguridad, medio ambiente. |

Es la accion de observar, identificar, analizar los peligros, faciores de riesgo, agentes ocupacionales,
relacicnados con los actos subestandar, condicicnes subestandar.

Fue introducido por el Sistema de Seguridad ISTEC {International Safety Training and Technology
Company) como IPER, en los afios 1980.

Sus componentes son 3:

identificacion de fos Peligros: Se recomienda realizar en forma permanente la identificacion de los
peligros en el area de trabajo, para fo cual se indica los tipos de pealigros.

Evatuacién de los riesgos: Permite valorar el nivel, grade, v gravedad del riesgo, con la finalidad
de controiar, priorizar ¢ eliminar la contingencia o proximidad del dafio.

MAGNITUD DEL RIESGO = PROBABILIDAD X SEVERIDAD

Control delf Riesgo: Debe ser especifico y concreto a atacar la raiz del peligro con una secuencia
de controlar primero la fusnte, luego el medio, y por Gltimo el Receptor o Individuo.
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Tipos de IPERC:

IPERC de Linea Base.

Es el punto de partida profundo y amplio, para i proceso de |z identificasion de petigros, evatuacion
y controf de riesgos, como.

- ldentifica donde estan los riesgos principales o mayores.

- Identifican todos lus peligros que puedan causar dafios a los biancos,

- ldertificar: como ios peligros pueden hacer dafio.

- Identificar donde esién los riesgos principales o mavyores o criticos.

- Identificar cudles son las necesidades de entrenamiento para ¢l IPERC.

- Decidir qué especiglistas 0 expertos en IPERC consuitar.

- Estructurer ef programa IPERC para lidiar con los requisiios de los difsrentes procasos,

IPERC Especifico.

Este tipo de evaluacion esté ascciado basicamente a las actividades constructivas, esie IPERC se
utiiza cuando se produce cambios en los procedimientos, ecuipos, herramienias, personas,
insumos, insialaciones, efc. Asl como para desarrollos nuevos o planificados o para actividades.
Esta asociado con el controf de cambio y debe considerar los siguientes:

- Cambios en Estandares y PETS.

- Peligros especificos/riesgos (ventilacion, estabilidad de pilares, sistemas de sostenimiento).

- Cambios en el sistema de trabajo u operacionales.

- Cambios de maguinarias, equipos, materiales, instrumentos, herramisntas.

- Tareas inusuales ¢ gue se realizan por primera vez. ‘

- Trabajadores nusvos.

- Introduccion de nuevos productos quimicos y fuentes de energia.

IPERC Continuo

Es una continua identificacion de paligros, evaluacion de riesgos como parte de nuestra rutina diaria,
de acuerdo a como se van presentando los cambics dentro del procesa productivo / constructivo,
identifica y evaila los riesgos no controlados por los IPERC antericres, evalia riesgos generados
por la gestian del cambio.

Es el que se realiza como parte de Ja rutina diaria, mediante reportes (inspecciones, observaciones
de tareas, Check List, PETS, ATS, eic.). También se dice que es un proceso mental que se realiza
dentro y fuera del trabajo.

Jerarquia de controles

Segun el articulo 21° de la Ley 29783, Ley Gerneral de Sequridad y Salud en el Trabajo, ias medidas
de pravencion y proteccion dentro del Sistema de Gestion de la Seguridad v Salud en el Trabaio se
eplican en ¢l siguiente orden de prioridad:

a) Eliminacion de Ios peligros y riesgos. Se debe combatir y controlar los rissgos en su origen,
en el medio de transmisién y en el trabajador, privilegiando ef control colectivo al individual,
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b) Tratamienio, control o aislamiento de los peligros y riesgos, adoptando medidas técnicas o
administrativas,

¢} Minimizar fos peligros y riesgos, adoptando sistemas de trabajo seguro que incluyan
disposiciones administrativas de contral. ‘

d) Programar la susiitucion progresiva y en la brevedad posible, de los procedimisntos,
técnicas, medios, sustancias y productos peligrosos por aguellos que produzean un manor o
ningn riesgo para el trabajador.

&) En {limo caso, facilitar equipos de proteccién personal adecuados, asegurandose fque los
trabajadores los utilicen y conserven en forma correcta.

Caracteristicas del IPERC
Toda IPERC debe contar con un punto de partida (lineamiento base) que:

Establezca donde estamos en términos de evaluacion de riesgos.

Determine si todos los peligros y riesgos estan identificados.

Evaluar los riesgos asociados,

ldentifique las necesidades de entrenamiento para desarroliar convenientemente la IPERC.
Establezca prioridades.

Estructure el programa para la IPERC.

Ohjetwns det IPERC

identificar los Peligros, Evaluar y controfar los riesgos en Seguridad y Salud en el Trabajo.
Evaluar la frecuencia y exposicion a los peligros v riesgos.

Conocer las diferentes categorias de peligros y riesgos

Canocer y comprender los requisitos legales relacionados con el IPERC.

Dar recomendaciones de importancia para mejorar el Control de Riesgos.

Ofros, inherentes.

Principios Generales para una IPERC

Debe considerar todos los peligres y riesgos de los procesos y actividades rutinarias y no
rutinarias.

Debe los riesgos principales, residuales y sus conexiones (riesgos asociados).

Debe enfocar las précticas actuaies (individual y grupal).

Debe alentar la participacion.

fledidas de Control

El disefio del Iperc es con el fin de efiminar el peligro o riesgo.

Ingenieria o dispositivos de Seguridad, a fin de incluir medides a fin de confrolar el peligro o
riesgo.

Sefigies, alarmas, letreros, demarcacion, que incluyen medidas automaticas que avisan del
riesgo.
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- Controles administraiivos, como politices, nommas legaies y téenicas nacionales e
internacionales, recursos, monitoreos, esténdares, pracedimientos, EPP, PETS, inspecciones,
auditorias, fiscalizaciones, reportes, entrenamiento, coniroles ambientales, efc.

Para la ectualizacion del IPERC del HCH del afio 2017 al 2018, fa Unidad de Seguridad y Saiud en
et Trabajo (USST) se apersond a UCI Medicina el 25 de Octubre del 2017 con fines de realizar la
inspeccion del ambiente los cuales se detallan en los siguientes informes:

informe N° - 2017-OEGRRHH-OARHH-102-USST / HCH :

For lo cual la Unidad de Seguridad y Saiud en ¢ Trabajc (USST) luego de inspsccionar los
ambientes de UCI medicina el 25 de octubre del 2017 enconird las siguientes condiciones
subestandares:

- Alre acondicionado y extractor funcionan con notorias intermiiencias.

- Ventanas de los servicios higiénicos o presentan sistema corredize va que estén selladas.

- Despiomo del estante por deterioro de materiales inadecuados como tornillos y tarugo,
generando desestabilidad,

- Falta de RACKS para todos Ios monitores.

- Falta del sistema de evacuacion para macuina de hemodialisis,

~ Soporte inadecuade para la homba de infusion.

- Las cames alquitadas no presentan barandas incorporadas lo cual implica un inadecuado
funcionamiento.

- Escalera de emergencia presenta problemas de iluminacion, lo cual implica instalar
fluorescentes y las iuces de emergencia.

- Informe N®  -2017-OEGRRHH-OARHH-107-USST / HCH
L.a Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo (USST) luego de inspeccionar los ambientes de
UCI medicina ef 16 de novismbre del 2017 con fines de varificar ias mejoras rsalizadas en
cuanto a infraestructura & inmobiliaria observo lo siquiente:

- Aire acondicionado y extractor de aire funcionando adecuadamente

- Se observa reforzamiento en cuanto a la esigbilidad del estante mediante |z instalacion de
pernos de 4 pulgadas, tarugo de madera, dngule o escuzdra generando unz adecuada
estabilidad en todos los pisos.

- Se encuentra pendiente la adecuacidn de RACKS en la Toma Mural para los moniiores y
bombas de infusion

- Seencuentra pendiente la adecuacion de las barandas de seguridad en las camas alquiladas.

Existen varias metodologias para la implementacion det IPERC, entre ellos tenemos:

Métodos Cualitativos:

identifica los riesgos en el origen, asi como la estrictura yio secuencia cuando se concreta en un
accidents, podemos clasificario en:

viRe £
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- Andlisis histdrico de riesgos
- Andlisis prefiminar de riesgos
- Analisis mediante listas de comprobagion

Métodos Cuantitativos:
Evolucion probable del accidente desde el origen (fallos en equipos v operaciones)

La estrategia para la eleccion de la metodologia “2" segin los Formatos Referenciales que
contemplan la informacion minima que deben coniener los registros obligatorios del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, aprobado mediante fa Resolucién ministerial N° 050 -
2013 - TR, referente & la elaboracién de lz matriz de Identificacion de Peligros, evaluacitn y control
de Riesgos (IPERC), se debié al nivel de probabilidad de ocurrencia del dafo, nivel de
consecuencias previsibles, nivel de exposicion y finalmente la valorizacion del riesgo.

La elaborecion de! IPERC se realizd priorizando las areas criticas, posteriormenie las semicriticas v -
no criticas {Ver anexos PL-S8T-002), la metodologia pare la identificacion de peligros, evaluacion de
riesgos y controles es fa metodologia presentada por ¢ Ministerio de Trabajo. El frabajador, quien
conoce su puesto de frabajo y/o actividad participa con su testimonio a la USST en el desarrolic de
la Matriz IPERC. Sera responsabilidad de la USST ia elaboracion y ejecucion de! presente item.
Arsas de Alto Riesgo o Criticas: Son en las que se mantigne el contacto directo y permanente con
sangre u ofros fluidos corporales. :

Areas de Riesgo Intermedio o Semicriticas: Son actividades cuyo contacto con sangre, no es

permanente pero exige al realizar el procedimiente.

Areas de Bajo Riesgo o no Criticas: Areas que no implican por si misma exposicion de sangre, como

areas adminisirativas,

Tabla 6: Areas Criticas, Semicriticas, Mo Criticas

AREAS CRITICAS

AREAS SEMICRITICAS

AREAS NOQ CRITICAS

Departamenio de Anesigsinlegia y Centro Quirtrgice.

Servicio de Emergencia Adultos.

Departamento de Censuita Externa,

Servicic de Cuidados Intensivos Medicina.

Servicio de Emergencia Pediairica

Departamento de Medicina Fisica y
Rehabilitacion.

Servicic de Cuidados Intensivos Quirdrgico.

Departamento de Enfermedades Infecciosas,
Tropicales ¥ Dermatoldgicas

Departamento ds Psicologia.

Cenfro Obsigfrico.

Departamento de Medicina (Hospitalizacién).

Departamento ds Farmaciz.

Central de Esterifizzcion.

Departamento de Cirugia {Hospitalizacién de
Cirugia CETC

Oficina Ejecutiva de Gestion de Recurses
Humanos.

Centro de Hemodialisis.

Departamento de Pediatria (Hospitalizacién).

Oficina Ejecutiva de Administracion

Departamento de Patoiogia Clinica y Analomia
Patoldgica.

Departamento de Gineco - Chstetricia
(Hosgitalizacién),

Oficina Ejecutiva de Flansamiento Estratégico.

Banco de Sangre.

Depariamento de Diagndstico por imagenes.

Departamento de Nufricion y Dietéticz.

Oficina de Asesoria Juridica,

Centro d2 Excelencia para el Control de ia Trasmision
de los pacientes con Tuberculosis.

Unidad de Trasplanie Renal

Servicio de Hematologia y Oncologia Cinica.

Oficina de Epidemioiogia y Salud Ambiental,

Oficina de gestion.

Fuente: Oficina de Epidemiologia v Salud ambiental,
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Para Iz elaboracién se dividio en fres fases:
A. Fase Inicial o Preparstoria;
&. Conformacion de equipo de trabajo.
b. Capacitacidn en el uso de ias herramientas de recoleccion de datos.

8. Fase de Identificacion de Peligros: Identificacion y evaluacion de riesgos mediante la
apiicacidn de herramientas de recoleccion de datos:

e. Lista de Verificacion de las Cordiciones Generales de Higiene y Seguridad
Ocupacional Hospitalaria {Merramienta N° 41, Manual OMS "Salud y Seguridad de
los Trabajadores del Sector Salud"), permitira la comparacion de ias condiciones a
future. :

b. Entrevista dirigida al personal por puesto de trabajo de salud por érea evaluada,
clasificados por grupc ocupacional v de forma aleatoria, respecio a los peligros a los
que estan expuestos duranie sus actividades.

C. Fase de implementacién.

a. Sistematizacion de la informecion obtenida en una mairiz IPERC (PL-SST-002);
para determinar el nivel de riesgo vy proponer las medidas de controf priorizadas en
base a la Resolucion Ministerial N°050-2013-TR.

b. Para el desarroifio de! IPERC se dieron los siguientes pasos:

1. Antes de ingresar al servicio evaluado se determinaron todas las &reas con las
que se cuenta, asi como, los puestos de irabajo del area.

2. Se consignaron las principales actividades realizadas por cada puesto de trabajo
considerando el &rea donde se realiza.

3. Por cade actividad, se determing si existe fuenies de peligro y/o condiciones
peligrosas que pueda traducirse en defio para el trabgjador,

4. Se clasificaron los peligros dentro de los 10 tipos existentes, como son:

« Peligro Locative.

Peligro Psicosocial.

Peligre Ergondmico.

Peligro Quimico.

Peligro Fisico.

Peligro Bioldgico.

Peligre Eléctrico.

Peligre Mecénico.

e Peligres Tecnoldgicos.
e Peligros Publicos,

3. Se evaluaron las fuentes de peligro para dsterminar los niveles de riesgo
relacicnados a las mismas y por lo tanto sus consecuencias.

8. Posteriormente se establecieron indices de probabilidad como:

a. Indice de personas expuestas los paiigros o fiesgos.

b. indice de procedimientos.

c. Indice de capacitaciones.

d. Indice de exposicion al riesgo.
Lo cual se realiza la sumatoria cuantitativa de los indices para ser multipiicads con
8l indice de severidad (indice de severidad es establscido de forma subjetiva, bajo

s & & $ 2 5
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criterios de personal entrevistador y experimental). De esta manera se determina el

Riesgo.

7. Una vez establecido ! riesgo numéricaments, se daterming el valor cualitetivo
(Trivial, tolerable, moderado, importante o intolerable) y su débida significancia
del riesgo.

8. Finalmente se procedio & estahlecer controles para minimizar y evaiuar la
posibilidad de efiminar el riesgo.

Tabla 7: Fases Para La Elaboracidn del [PERS,
IDENTIFICAR LOS PELIGROS EXISTENTES Y/D POTENCIALES.
4
EVALUAR EL NIVEL DE RIESGD.
S
ESTABLECER MEDIDAS DE CONTROL OF RIESGO.
SN
DESCRIBIR LAS MEDIDAS DE SEGUIMIENTC Y CONTROL DEL RIESGO.

R
INFORMAR A DIRECCION GENERAL,

DIFUNDIR A TODO EL PERSONAL.
5
HMPLEMENTAR CONTROLES.
N
SEGUIR Y MEDIR.

RIESGO CONTROLADO,

Fuente: Elaborado por la Unidad de Seguridad y Salud en e! Trabajo.
8.2 MAPA DE RIESGOS:

Los mapas de rigsgos son los documentos que contienen informacién sobre fos riesgos laborales
existentes en la organizacion y son elaborados por la USST. Permite identificar los peligros, localizar
y valorar los riesgos existentes, asi como conocer el grado de exposicion a gue estan sometidos los
diferenies grupos de trabajadores afectados por ellos.

De acuerdo con esta definicion se puede concretar que los objetivos principales del mapa de riesgos
se reducen a:

a. identificar, localizar y valorar ios riesgos exisfentes en una determinada empresa v las
condiciones de frabajo relacionadas con efios.
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b. Conocer el nGmero de trabajadores expuestos a ios diferentes riesgos en funcion de
departamentos o secciongs, horarios v turnos.

Todo elio permiiird el logro del objetivo fundamental de poder disefiar y poner en practica ia potitica
prevencionista més adecuada para el HCH, estableciendo un orden de prioridades v las estrategias
para su logro.
En conclusion los mapas de riesgo son herramientas activas, su furcion es representar en forma
grafica los agentes generadores de riesgos que pudieran ocasionar accidentes, incidentes peligrosos
u otros incidentes y enfermedades ocupacionales en &l trabajo. {Ver anexos PL-SST-003).

Tablz 8: Pasos para la elaberacion de los Mapas de ‘F?iesges.

MAPAS DE RIESCOS

¢ ldentificar peligros.

e Localizar los riesges.

s Valorar los riesgos.

»  Estudio y mejora de condicionas de trabajo.

»  Conocer &l nimero de trebajadores expuestos a cadz resgo
{Seccion, deparizmento, turno, horarios, etc.).

e  Disefic y puesta en practica de 1z
noiftica prevencionista,

»  Tstablecimiento de prioridades v
esfrategias preventivas.

Fiients: Elaborado por la Unidad de Seguridad y Salud en ef Trabajo,
8. ORGANIZACION Y RESPONSABILIDADES

Les responsabifidades en la implementacion y mentenimiento del sistema de gastion de seguridad y
. . I3 . . . . . J b
sefud en el trabajo estan divididas segin ei siguiente organigrama.

Tabiz 9: Reles y Responsabitidades,

Rol Responsabilidad

Suminigirar los recursos necesarics para el desarollo de las sciividades del SG-857.

Asignar y comunicar responsabilidades & los trabajadores en seguridad v salug en el trabzjo
denire del marco de sus funcicnes.

(3aranlizar la corsulta y participacion de los trabajadores en la identificacion de los peligros v
confrol de los riesgos, asi coma la partisipacion a fraves del C38T, :

Carantizar la supervision de la sequridad y salud en el frabajo.

Evaluar por lo menos una vez ai aio 1z gestion de la seguridad y salug en ef trabajo.

Implementar los correctivos necesarios pzara el cumplimiento de metas v obietivos.

Director General Garantizar Iz disponibifidad de personal compeiente para liderar y controlar ef desarrollo de fa
sequridad v saiud en ¢l irabaio,

Garantizar que se ejscute el programa de induccitn y entrenamientc para ios irabajadores
que ingresen a la empresa, indspendientemente de su forma de coniratacion v vincuiasion.

Garanlizar un programa de capacitacion acosde con las necesidades especificas datectedas
2n |a identificacién de peligros, evaluacion v valoracion de riesgos.

Garantizar informacion opertuna scbre la gestion de ia seguridad v saiud en & trabajo v
canales de comuricacion que permitan recolectar informacién manifestada por los |

trebajaderes,
Participar ent fa actualizacion de la identificacion de peligros, evaluacién y valoracidn de
riesgos. '
N Responsabie 2 las eab cde vigilanciz que visisn ia institucié ra ia revision del
Jofe de la USST esponsabie 2 las eatidades de vigilanciz cue visiizn fa institucién para la revision d

Sistema de Gestidn de Sequridad v Salud en et Trabaio.

Participar en ia construscion y slecucidn de programas de accion.

Promover la comprensian de la pelitica en los frabsjadores.
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Ral

Responsabilidad

Informar sobire las necesidades de capacitacion y entrenamiento en Seguridad y Salud en el
Trzbaio,

Participar en la investigacién de los incidentes v accidentes de trabajo.

Participar en las inspecciones de seguridad.

Dirigir las reuniones del Comité de Sequridad y Salud en ef trabajo.

Coordinar con las distintas Unidades Crganicas las actividades referentes z Seguridad y
2alud en ef Trabaio

Congtruiz con los jefes de lzs dreas planes de accion y hacer sequimiento a su cumplimienic.

oordinar con los miembros de fa Unided de Seguridad y Salud en el Trabajo las
inspecciones programadas ¥ no programadas de las instalaciones, maquinaria y equipo.

Inforrar a Iz alta direccion sobre el funcionamiente y los resultados dei 5G-SST.

Realizar capacitacicnies acorde con las necesidades especificas deteciadas en el HCH.

Progoner, gestionar e innovar medidas correctivas referentes a la seguridad y salud de los
trabajadores del HCH.

Encargado de la
implementacidn y
Actualizacion del

Sistema de Gestion de
iz Seguridad v Salud
en & trabajo

Realizar capacitaciones que incluyan los pefigroskiesgos prioritarios y sea extensive a todos
los niveles de la organizacion.

Planiiicar, organizar, desarroliar y plicar ef SG-SST, y como minimo una vez al afio realizar
su evaluacion.

Elaborar y actualizar las politicas de Seguridad y Salud en e Trabajo, cocrdinar su
socializacion.

Informar a |z alta direccion sobre el funcionamiento v Ios resultados def SG-SST.

Ceordinar con los jefes de las &reas, la efaboracién y zctualizacién de la matriz IPERC) y
hacer |2 pricrizacion para focalizar la intervencion v socializacisn.

Ceordinar la implamentacién de medidas de prevencion y control con base en #i rasultado de
la ideniificacion de peligros, ia evaluacion y valoracion de los riesges, incluidos los prioritarios
y ejecutarias zcorde con el esguema de jerarquizacion, de ser factible priorizar la intervencién
en la fuente v en el medio. X

Elaborear, revisar y actualizar la mafriz de requisitos legales del Hospital Cayatano Heredia.

Coordinar con los miembros de ifa Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo las
inspecciones pregramadas y no programadss de las instalaciones, maquinaria v equipo.

Pregarar ef Plan de Trabajo Anual de Seguridad y Salud. en el Tratajo de la instifucian,
Coordinar con su jefe inmediato y con la alta Direccion la asignacion de recursos v el
presubuesio necesaio para su ejgcucion.

Trabaiar en conjunto con los miembros del UFGR-ED (Unidad funcional de gestion de riesgo
ante emergencia y desastres) come los brigadistas los planes de emergencias, simulacros de
evacuacion, sefalizacion y actividades y documentos relacicnados con el Plan de
prevencion, preparacién y respuesta ante emergencias.

Realizar el calculo de los indicadores definidos para el Sistema de Gestion de Seguridad v
Salud en &l Trabajo de acuerdo con Ia periodicidad definida para cada une.

Construir con los jefes de las &reas planes de accion v hacer seguimiento a su cumplimienio.

Atender a ias entidades de vigilancia que visiten fa Institucion para la revision dzl Sistema de
Geslion de Saguridad y Salud en &l Trabzjo.

Coordinar las necesidadss de capacitacion en materia de prevencién segin os rissgos
prioritarios y los niveles de Iz crganizacian.

Apoyar la investigacion de los accidentes & incidentes de trabajo.

Farticigar de las reuniones def Cormité de Seguridad y Salud en el trabajo.

Implementar y mantener actualizado el SGSST.

Elaborar ios informes que sean regueridos por ia Direccidn, por las Unidades Orgénicas o per
la_Cficina Elecutiva de Recursos Humanos en iemas referentes a SST.

Prograrar auditorias internas en Seguridad y Salud en el Trabajo vy audiiorias exteras gue
contrate la Institucién.

Trabajadores

Conocer v tener clara la politica de Sequridad y Salud en el Trabajo.
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Ral Responsabilidad

Ejesutar los Programas de Seguridad y Salud en 2l Trabajo.

Ejecutar con los miembres de fa Unidad de Saguridad v Salud en e Trabajo las inspecciones
programiadas y no programadas de Izs instzlaciones, maguinaria y ecuips.

Suministrar informasidn clara, completa y veraz sobre su estade de salud.

Curnplir ias normas de seguridad & higiene propias del HCH.

Particigar en la prevencién de riesgos laboraies mediante las actividades que se reaficen en
shHie.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al iefe inmediato.

Reporiar inmadiatamente todo accidsnte de trabaio o incidente a la USST.

Progoner a ias directivas las actividades refacionadzs con la salud y la ssquridad de los
trabajadores.

Participar en las actividades de Capacitacion.

Coordinar fas reuniones ardinarias y extranrdinarizs en sala de Direccion General.

Elaborar v registrar ias actas del Comité de Sequridad v Salud en el Trabajo.
g

Comité paritaric o

ot i fizar las ca ccide enfermedzdes.
vigia en seguridad y Analizar las causas de accidgentes y enfermedzades

Visi 15 a2 nstatscinnee
salud en e trabajo isitar periddicamente las instalaciones.

Proponer y gestionar medidas correctivas referentes a la seguridad v salid de los
trabajadores dei HCK.

Acoger las sugerencias que presenten los trabajadores en materia de seguridad.

Servir de punto de coordinacion entre lzs directivas y los trabajadores para las situaciones
relacicniadas con Seguridad y Saiud en el Trabajo.

Elaborar y actualizar ia malriz {{PERC), focalizar I intervencién v socializacion.

Participar en fa elaboracion y Capacitaciones por videos audios visuzles y chats inieractivos.

Participar en las Capacitacionies referentes a temas de Seguridad y Salud en: ef Trabaio.

Inspeccionar y verificar las instalaciones de los Servicios en & HCH asi como los sistemas da
proteccitn contra incendios, sefalizaciones, alarmas contra incendios, otc,

Avalar ia seleccién y usc especificos de equipo de proteccitn personat.

Inspeccionar trimestraimerte ¢ cuando se requiera los servicios de alto riesgo.

Realizzr fa investigacion de accidentes e incidentss de trabaio.

Elaborar los informes que sean requerides en temas referentes @ SST.

Realizar fas inspeccionas programadas y no programadas de SST.

Idenlificar peiigros en el sitic en donde se realizan trabajos pefigroscs y adoptar las medidas
correstivas y preventivas necesarias,

Apayar y fomentar l2 elaboracién de grocedimientos para el trabajo segurc en servicios de |
Miembros de 12 USST | alio riesqo.

Elatorar informes trimestraies sobre la gestion de la USST y del Comité aue inciuya
estadisticas de las quejas, sequimienio de los casos y recomendzciones.

Recibir v dar tramite a lzs gquejas presentadas en las que se describan situaciones gque
| puedan constituir acoso faboral, asi como las pruebas que las sogortan.

Examiriar de manera cenfidencial los casos especificos o puntuales en los que se formuie
i queja o reclamo, que pudisran tipificar conductas o circunstancias de acoso laboral, 3l interior
de la enfidad plblica o empresa privada.

Adelantar reuniones con ef fin de crear un espacio de dizioge entre las partes invelucradas,
promoviendo compromises mukios pera llegar a una solucion efectiva de las controversias.

Formulzr plznes de mejora y hacer seguimiento a los compromisos.

Presentar a la alta direccion del HCH vy a {a empresa privada ias recomendzcionss para el
desarolio efectivo de las medidas preventivas v correctivas del acuss laboral.,

Declarzr al Ministerio de Trabajo los reportes de accidentes taborales ccurridos en el HCH.

Fuente: Elaborado por fa Unidad de Seguridad y Salud en ef Trabajo.
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10. CAPACITACIONES EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Realizar las actividades de induccién, capacitacidn, entrenamiento v simulacros, v registrar las
actividades desarroliadas para mejorar capacidades en los trabajadores. Es 14 evidencia de la
ejecucion del Plan anual de capacitacion de los trabajadores sobre seguridad y salud en ef frabajo.

&

Capacitaciongs de Induccion, para trabajadores {nusvos, praciicantss, pasanies intemos,
externos, medicos residentes y ofros) los cuales se realizan una vez al mes.
Capacitaciones Especificas: .
Prevencion de Riesgo Biolggico (VIH — VHB - Tuberculosis).

Manejo post exposicion a VIH, VHB y VHC en trabajaderes de salud.
Prevencion de riesgos laborales en gestantes y normativas relacionadas.
Burnout y Stress laboral y estrategias de afrontamiento.

Enfsrmedades de fransmision inhalatoria.

Dermatitis en personal de salud y calidad de vida.

Exposicidn a radiacion ionizente, radiacion no ionizante.

Trastornos osteomusculares en trabajadores.

Prevencidn de fa hipoacusia inducida per ruido.

Céncer ccupacional,

Capaciiaciones Viruales.

Otros.

o

()

0 0 0 0 0 0 o

11. PROCEDIMIENTOS

El Hospital Cayetano Heredia, prioriza la seguridad v salud de sus trabajadores, en base a gse
principio viene creando instrumentos y programas para la prevencion de riesgos como:

Actualizacion y difusion del IPERC (Identificacién de Peligros, Evaluacién de Riesgos y
Controles) a fodas las unidades organicas. Cabe mencionar que este instrumento es una
herramienta activa, por lo cual sera actualizada una vez al afio ¢ antes si se amerita.

Lifusion de la Politica de Seguridad y Salud en ef Trabajo.

Difusion de los mapas de Riesgos.

Elaboracion de Directivas:

o Evaluacion de Materiales Inflamables en fas instalaciones del HCH.

o Procedimiento para realizar inspecciones de SST en el Hospital Cayetano Heredia.

o Procedimiento para realizar investigacion de accidentes e incidentes en & HCH.
Implementacion de Matriz de Requisitos Legales.

Implementacion de Procedimientos de comunicacion, Participacion v consuita,

Elaboracion de Sistema de Control Documentario y Lista Maestra.

Coordinacién con cada Unidad Organica para que elaboren su respectivo Procedimignto Escrito
de Trabajo Seguro.
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»  Confinuar con fa participacion, capacitacién, coordinacién con el UFGR-ED (Unidad funcional de
gestion de riesgo ante emergencia y desastres) en cuanio @ procedimientos y simulacros de
emergencia y evacuacion.

e Evaluacién de indicadores propusstos en los ohjetivos.

+ implementacion de Procedimientos para la evaluacion ds! cumplimiento de Requisitos Legalss.

e implementacion de programas correciivos para el control de riesgos.

= Implementacion del procedimiento para la programacion y realizacion de auditorias internas v
externas. _ =

e Implementacion de protocolos para la revisién periddica de Direcgion General en cuanto a la
efaboracidn y ejecucion de los insirumentos de Gestion de Seguridad y Saiud en el Trabajo.

= Implementacion ds Protocolo de Examenes Médicos Ocupacionales.

¢ Propuesta para la evaluacion del presupuesto del Plan Anual de Ssguridad y Salud en el Trabajp -
del aflo 2018 a la Oficine Ejecutiva de Planeamiento Estratégico.

e Continuar con la ejecucion del Plan Institucional de prevencion: ‘Cespistaje de tuberculosis &1
personal de Salud de Areas de Riesgo® HCH-2016-2017 la cual fue aprobado mediarte
Resoiucion Directoral N° 041-2017-HCH/DG. (Ver anexcs PL-SST-005).

¢ Continuar con la gjecucion del Plan de Capacitacion interinstitucional 2016 HCH la cual fue
aprobado mediante Resolucién Directoral N°® 318-2017-HCH/DG. (Ver anexos PL-SST-005).

« Para la mejora en cuanio a Capacitaciones, se propone la ataboracion de videos didacticos con
la ayuda del &rea de cultura y clima organizacional del Hospital Cayetano Heredia.

s Continuando con las mejoras en cuanio a Capaciaciones de Seguridad y Salud en el Trabaio,
se propone la creacion de un chat activo ia cual seré implementado con la Oficina de Estadistica
e informética del Hospital Cayetano Heredia, asi también la creacion de grupos de apoyo en &l
WhatsApp. '

«  Elaboracion y Presentacion dei Sistema de Gestion de Seguridad y Saiud en el Trabajo.

12. INSPECCIONES INTERNAS DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

La inspeccion del trabajo esté encargada de vigilar el cumplimiento de las normas de seguridad y
saiud en el trabajo, de exigir las responsabilidades administrativas que procedan, de orientar y
asesorar técnicamente en dichas materias, y de aplicar las sanciones establecidas en la Lay 28806,
Ley general de inspeccion del trabaio.

Las inspecciones que se realizan son planificadas e inopinadas. Es responsabilidad de fa USST la
sjecucion del presente item pudiendo participar el CSST.

Las inspecciones intemas de seguridad y salud en ef trabajo del tipo inspecciones planificadas se
realizaran progresivamente y segin las necesidades durante el afio 2018 en & HCH. Es
responsabiiidad de la USST.

Los registros de inspeccian se vienen manejando de forma fisica en los expedienies de la USST,
para ello se ha elaborado lz Direciiva N° 01-2018-USST-HCH, “Procedimiento Para Realizer
stalaciones del Hospital Cayetano
gstion. La frecuencia

&
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que se realizaran les inspecciones son semestrales o cuando se presenten condiciones subestandar
en los ambientes de trabajo. (Ver anexos PL-SST-008).

13. SALUD OCUPACIONAL

Los examenes ocupacionaies segln norma se deben realizar una vez al afio debido a que en el
HCH se ejecutan trabajos de alto riesgo, fos gastos deben ser gestionados por el HCH, se realizara
seglin protocolo de peligro y riesgo contra la salud, estos examenes lo puede realizar un médico con
conccimiento en salud ocupacional, y validado por un médico especialisiz en medicina ocupacional.
La Unidad de Seguridad y Salud en &l Trabajo en coordinacion con los médicos y médicos
residentes ocupacionales priorizaran realizar las siguientes actividades:

e Se encuentra pendiente gestionar la capacitacion del MINTRA (Ministerio de Trabajo) y MINSA
(Ministerio de Salud) en cuanto a la implementacién de examenes médicos ocupacionales

* Actuaimente se viene implemeniando la Gula Practica Clinica para el desarrollo de los
examenes médicos ccupacionales.

» Se encuentra pendiente reafizar mesas de frabajo con las Cficinas y Unidades correspondientes
para implementar el costeo y desarroflo del plan de presupuesto destinado a la practica de los
examenes médicos ccupacionales.

e Gestionar la programacion progresiva para realizar examenas médicos ocupacionales.

»  Establecer el procedimiento de vigilancia de la salud de los trabajadores para identificar, y
controlar los rigsgos ocupacionales en el frabajador.

s Deteclar ios problemas de salud relacionados con el trabajo, controlar los factores de resgo y
prevenir los dafios a la salud del frabajador. '

¢ Determinar el estado de safud al momento del ingreso y asegurar la aptitud del personal para el
desarrolio de sus actividades en la empresa de manera adecuada y preservando su seguridad y
salud. -

= ldentificar los estados pre-patogénicos que pudieran afectar ta salud de! colaborador o derivar en
una enfermedad ocupacional.

¢ Monitorizar la exposicion a factores de riesgo e identificar en forma precoz aquellas posibles
alteraciones temporales, permanenies o agravadas del estado de salud del trabajador qus se
asocien al puesto de trabajo.

e Formar a fos colaboradores en temas de prevencion de enfermedades.

» Realizar seguimiento a los trabajadores con enfermedades cronicas e iniciar ¢f estudio de
sospecha ante probables enfermedades ocupacionales.

e Promover estilos de vida saludables.

= Ubicar y mantener al trabajador segiin sus aptitudes fisicas y psicalégicas, en ocupaciones que
pueda desempefiar ficientemente sin poner en peligro su salud o la de sus compareros.

«  Como parte del compromiso en cuanto a temas de Salud, La Unidad esta ejecutando el plan de

control de Riesgo por Tuberculosis y fomentara la creacién y ejecucién de nuevos programas.
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131 PROTOCOLO DE EXAMENES MEDICOS

En base a la recoleccion de datos realizada: el analisis de cada puesio de trabajo y de la matriz de
identificacion de peligros (IPERC), se realizé la elaboracion de perfiles médicos, & fin de implemeniar
de manera general ef Protocolo de Examenes Médicos, el cust fue culminado en e mes de mayo del
afio 2018 {Ver anexos PL-SST-008-PROT), se encuentra pendiente su aprobacion por i Comité de
Seguridad v Salud en el Trabaio.

Las enfermedades coupacionales, por o general son procescs patologicos que tarden fiempo en
manifestarse. En alguncs casos pueden pasar afios anfes de su aparicion, por elio es importante
detecterlas de manera precoz. Esta deteccion temprana de enfermedades ocupacionales, cobra
mayct importancia en los nuevos ingresantes del HCH, pues para la organizacion debe de ser vital
conecer si el trabajador nusvo, ingresa con enfermedades ocupacionales a causa de exposicion
previa a faclores de riesgo, de sus anteriorss empleos. La deteccién de enfermedades
ocupacionales, para los ingresantes se realizara mediante e examen médico pre coupacional.

Para la implementacion de protocolos de los examenes médicos ocupacionales se encuenira
pendiente ia siguiente gestion:

¢ Gestionar la capacitacion del MINTRA (Ministerio de Trabajo) y MINSA (Ministerio de Salud) en
cuanto a la implementacion de examenes médicos ocupacionales.

¢ Ala fecha (abril del 2018) se acaba de cubminar ta Guia Practica Clinica para el desanolio de los
examenes meédicos ocupacionales, se encuentra pendiente su aprobacién por g CSST.

= Se encuenira pendiente realizar mesas de irabajo con las Oficinas y Unidades comespondientes
para implementar el costeo y desarollo del plan de presupussto destinade a fa préctica de los
examenes médicos ccupacionales.

Factores de rigsgo: !

¢ Sustencias quimicas (humo, polvo, vapores gases y nieblas).

e Factores Fisicos (como ios ruidos, las radiaciones, las vibraciones, termohigrometricas).

= Factores biolégicos (como VHB, ViH, TBC, malaria, leshmania).

e Factores Ergondmicos (como ejercer una fuerza excesiva, trabajar en posiuras incémodas,
reaiizar tareas repetitivas, levantar elementos muy pesados).

L]

Factores mecanicos (como los riesgos ascciados con las macuinas),

o Factores asociados con la energia (como los riesgos de los sistemas eléctricos ¢ las caidas de
lugares elevados).

» Factores asociados con la conduccién de vehicuios {como conducir en formentas de nieve o de
uvia o conducir vehiculos mal mantenidos o cen los que el conducior no esté familiarizade).

= Factores de riesgo psicosociales del trabaijo.

La elaboracion de los protocolos de exémenes médicos ocupacional se realizd priorizande los
peligros y rigsgos por puesto de trabajo {Ver anexos PL-SST-008).
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13.2  VIGILANCIA MEDICA OCUPACIONAL

Es la planeacién, organizacion, ejecucidn y evaluacién de una serie de actividades de medicina
preventiva y del trabajo, destinadas a mantener y mejorar la salud individual ¥ colectiva de los
frabajadores.

Se integra esirechamente con la gestion del programa de intervencién en salud cue implementa
actividades enfocadas en la prevencion, promocion v proteccion de fa salud de! frabajador vy ds los
ambientes de trabajo.

Prevencién Primaria: .

Son las estrategias destinadas a evitar el desarrolio de la enfermedad; basadas en la promocion de
la salud y prevencion de enfermedades; asi como la promocion de ambientes de trabaio saludables:
a fravés de capacitaciones y monitoreos de higiene ocupacional, mediante la evaluacion cuantitativa
y cualitativa de los factores de riesgo en los ambientes de trabajo.

Prevencién Secundaria:

Son las estrategias destinadas a diagnosticar una posible enfermedad ocupacional en sus etapas
iniciales, anites de que presente manifestaciones evidentes; con Iz finalidad de brindar tratamiento
oportuno. En ésta etapa se incluye el examen médico ocupacional.

Prevencion Terciaria:

Se refiere a las actividades y acciones en las que se busca recuperar la salud y minimizar el dafio a
causa de enfermedades profesionales o accidentes de frabajo. Estas actividades se gestionan a
través del SCTR. lgualmente en caso enfermedades comunes cranicas a través del seguro (FPS o
ESSAUD) con que cuente el trabajador del HCH.

Segln ic mencionado los tipos de vigilancia de la salud de los trabajadores:

s Tipos de vigilancia de la salud de los trabajadores:

Evaluaciones del estade de salud de los trabajadores.
Evaiuaciones del rissgo para la salud de los trabajadores.

e Evaiuaciones médico — ocupacionales:

Pre — empleo.
Octpacionat periddico.
De retiro.

s Qtras evaluaciones médico ocupacionales:
Por cambios en el puesto de frabajo.
Por reincorporacion laboral,
Por contratos {emporales de corta duracion.

e  Evolucion médico ocupacional;
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Ficha clinicz ocupacional.
Ficha Qsico’f}gica
Exdmenas complemertarios.

- Complementarios generales.
- Complementarios especificos.

En base a estas evalueciones, el médico ocupacicnal determina si &l irabajedor se encuentra:

- Apto, - .
- Apto con restricciones.
- Noapic.

13.3  IDENTIFICACION Y SEGUIMIENTO DE LAS ENFERMEDADES OCUPACIONALES -

En base al Examen Médico Ocupacional, se analizaran las sospechas; las cuales deberan ser
remiticas alfics médicos especialistas de evaluacion de Enfermedades Profesionales pera la
confirmacion y emision del diagnéstico definitivo de Enfermedad Profesional. En caso se concluya el
diagnostico de enfermedad profesional; esta debera ser ingresadz @ los indicadores de SST v el
frabzjador ingresara a un seguimiento médico.

Listado de enfermedades ocupacionales:?

¢ Grupo 1. Enfermedades profesionales causadas por agentes quimicos.

»  Grupo 2: Enfermedades profesionales causadas por agentes fisicos.

o Grupo 3: Enfermedades profesionales causadas por agentes bioldgicos.

= Grupo 4 enfermedades profesionales causadas por inhalacion de sustancias y agenies no
comprendidas en ofros apartados.

» Grupo 5: enfermedades profesionales de la piel causadas por sustancias y agentes no
comprendidos en algunc ds Ios otros apartados.

« Grupo 6: Enfermedades profesionales ceusadas por agentes Cancinegenicos.

13.4  INSTAURACION DE AMBIENTES DE TRABAJO SALUDABLES

Para velar por condiciones adecuadas, en los ambientes de trabajo; se considera;

Ergonomia

Los puestos de trabajo y los equipos, deberan considerar en su disefo la adaptacion al frabajedor.
Tante para la ejecucion de actividades en oficina, asi como tas que involucran ¢! mangjo manual de
cargas, se deberan tomar en cuenta las recomendaciones dadas por el rea de SST.

? Resolucion Ministerial N© 312-2011/MINSA gque aprueba los Protocoios de Examenf—*s Médicos
Ocupacionales y Guias de diagnostico de los examenes médicos obligatorios por & i
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Huminacién de los ambientes de trabajo

Los ambientes de trabajo deben conter con niveles de iluminacion adecuados, que permitan realizar
las actividades de manera comoda y segura. El mobifiario debera disponerse de mariera tal que la
luz de las ventanas no incida directamente sobre las pantalias de visualizacion; es decir buscando la
ubicacion lateral a éstas. Para los trabajos al aire libre, que se realicen en horas de la noche o en los
que la luz del dia es insuficiente, se deberén disponer mecanismos para fiuminar adecuadamente Iz
zong de trabajo.

Ruido

Se debe procurar gue los ambientes de frabajo no excedan los niveles de ruido por encima de los 85
decibeles. Para ello se debe considerar que:

Las fuentes productoras de ruido cuenten con mecanismos de aistamisnto que impidan o disminuyan
la transmision de ruido.

Los equipos y las herramientas se mantengan en buen estado, para este efecto deben pasar por
manienimientos de forma preventiva y/o mantenimientos correctivos.

Ambientes adecuados para la Alimentacidn del Personal

Una Organizacién saludable es responsable de brindar ambientes completamente higiénico v
adecuado donde los trabajadores puedan consumir sus refrigerios si asi lo consideran (un comedor),
de la misma forma asegurar ef acceso a provision de liquidos, especialmente en épocas y lugares
calurosos.

14. CLIENTES, SUBCONTRATOS Y PROVEEDORES

141 CLIENTES, SUBCONTRATAS Y SERVICIOS

Los trabajadores de las empresas que ofrecen servicios a ef Hospital Cayetano Heredia, tienen el
compromiso de cumplir lo establecido en el RISST del HCH, a menos que el RISST de la empresa
de servicio sea mas riguroso. Los trabajadores terceros que offecen servicios al HCH estan
obligados a cumplir &l RISST del HCH es responsabilidad de la unidad de SST ilevar a cabo la
induccién. :
Los clientes, subcontratas y servicios que ingresen a nuestras instalaciones se adecuarén a lo
establecido en el presente plan, previc envio de la documentacién requerida v su induccion en
materia de 8ST. Sila visita &5 temporal, con el ingreso de los visitantes a las instalaciones del HCH,
se les entregaré la cartilla de informacion.

Se menciona ¢l contenido del articulo 11 del RISST del HCH, los cuales deben ser cumplidos por
toda empresa que brinde servicios a nuestra institucién:

Articulo 11°.- De las Empresas que brindan servicios

a) Cumplir con los dispositivos legales vigentes, asi como con el RIS del HCH.

b) Capacitar y entrenar a sus trabajedores en materia de seguridad y salud en el trahaio.

c) Suministrar los equipos de proteccion personal adecuados a sus trahajadores de acuerdo a
ias labores que desempefien en funcion a la normativa vigente.

H.CHAYEZJ,
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d) Asegurer a sus trabajadores medianie el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo
{SCTR) por la cobertura de accidentss de trabajo y enfarmedades ocupacionales.

e) Contar con un responsable que acredite conocimientos y experiencia en Sequridad y Salud

en et Trabajo, quien serd e Coordinador de la Empresa contrafisia afte ias Unidades

Organicas pertinentes ¢ ef Comité de Seguridad y Salud en e Trabajo del Hospital.

Brindar faciiidades al responsabie de ias Unidades Orgénicas pertinentes y a los mismbros

det Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo para ¢f desarrollo de sus funciones, cuando

corresponda de acuerdo con el Cronagrama elaborado por fa Unidad Organica de SST.

g) Consultar con f representante del hospital a cargo del control de trabajo v &! responsable de
ta Unidad de Seguridad y Salud en e Trabajo, cualguier duda que se pudiera presentar en la
aplicacion o en la forma de Hevar a la praciica el contenido del RISST.

h) Informar inmediatamente a las Unidades Orgénicas pertinentes o al Comité de Seguridad v

Selud en el Trabajo ia ccurrencia de un incidente o accidenie de trabajo del personal a su

cargo.

14.2 PROVEDORES

Los proveedores y frabajadores de las empresas estén en compromiso de cumplir ef RISS. Es
responsabilidad del USST llevar a cabo ia induccion.
Los proveedores dal HCH, tendran que alinearse a los estandares de S3T del HCH,

15, PLAN DE CONTINGENCIAS ‘

Se tiene programado pare sf mes de Julio del 2018, un simulacro en el HCH. La unidad funcional de
gestion de riesgo ante emergencia y desasires (UFGR-ED} es ¢ responsable de su reatizacion, el
pian de respuesta hospitalario frente & emergencias y desastres del HCH se encuentran en el anexo
PL-SST-007.

16. INVESTIGACION DE ACCIDENTES, INCIDENTES Y ENFERMEDADES
OCUPACIONALES

Fara la investigacion de accidentes, incidentes y enfermedades ocupacionales, se viene realizando
con i formato de la Resolucién Ministerial N° 050-2013-TR. Y se archivan en los registros de
accidenies, incidentes y enfermedades ocupacionales en la unidad de seguridad y salud en el
trabajo. (Ver anexos PL-8ST-008).

Existen diversas metodologias para realizer la investigacion de accidentes como el del arbot causal
de fallos vy la espina de pescado. No obstante, dichas retodoicgias son soio téenicas para guiar la
investigacion de una manera ordenada y Iogica hecia el objetivo final, que es deierminar las causas
basicas. El procedimiento de investigacion consta de una serie de pasos segiin la directiva gue se
implementaré ef presente afio 2018, las cuales mencionan los pasos & seguir para la investigacion
de manera ordenade vy objetiva:

- oblener una visidén general del accidenie
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- versiones individuales

- Recopitar y conservar evidencias

- Establecer cdmo ocurrieron los hechos
- ldentificar causas inmediatas

- |dentificar causas basicas

- Andlisis de los hechos

- Proponer y determinar recomendaciones

- Elaborar informe si lo amerita de acuerdo a la gravedad del caso
Los contenidos basicos del informe de investigacion de accidentes de la USST son:

Titulo.

Objetivos.

Dates del servicio y del equipo investigador.
Datos del accidente.

Datos de la persong accidentada.

Informacién analizada en la investigacion.
Descripcion dal accidenta.

Descripcion de causas y efectos.
Recomendaciones. '
Anexos:

¢ Licencias del grupe investigador, si apiica.

¢ Evidencias.

o Versiones sobre el accidente.

e Reqistros médicos.

e Ofros registros (Inspeccion, mantenimienio, etc.).

F@ me oo T

Bonns  mase
. =

- Establecer sistema de seguimisnto
» Se menciona que en el afio 2016 ocurrieron 18 accidentes mayormente por caidas, y en el
afio 2017 ocuriieron 21 accidentes entre los cuales se mencionan, caidas, entrampamiento

de manc en una planchadora industrial, caidas del baidn de gas, caida de estante en Ia torre
Ucl.

17. AUDITORIAS

Ei objetivo principal de una auditoria es someterse a una audiioria o evaluacion.

Los cbjetivos de la auditoria, entendida esta como la evaluacion sistematica, documentada y objgtiva
de la eficacia del sistema de prevencion, realizada de acuerdo con las normas establecidas, se
sintetizan en:
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& Delerminar ia idoneidad de las evaluaciones de riesgos realizadas, analizar los resultados v
su verificacion.

B, Comprobar si las actividades preventivas adapiadas se ajustan a los resultados de las
evaiuaciones realizadas y sy planificacion. :

¢. Comprobar la atecuacion entre los procedimientos, medios materiales v humanos

necesarios y Ios recursos dispuestos por el HCH.

Ei HCH gestionara la programacién y realizacion de audtiorfas segiin lo requerido por nuesira
legisiacion a fin de comprobar si el Sisterna de Gestion de Ia Seguridad y Salud en el Trabajo es
adecuado y eficaz para la pravencion de riesgos laborales en seguridad y salud de los trabajadores.
La auditoria estara a cargo de un auditor, registrado en el Ministerio de Trabajc y Promocion del
Empiso.

Adicionalmente se realizaran evaluaciones internas por parte del Departamento de Calidad, vigiiando
&i correcto funcionamiento del presente decumento y dei SGSST.

Las fechas propuestas, para auditorias y pre-auditorizs se musstran en el Programa de Seguridad v
Salud en & Trabajo y se consigna & iodo el personal y servicios del HCH.

La unidad de Seguridad v Salud en ¢! Trabajo coordina ias acciones necesarias para que se lleve &
cabo y es responsable de sy realizacian.

18. ESTADISTICAS

Ei disponer de estadisticas de los accidentes no tendria sentido si no se uiilizan estos datos para
establecer tendencias y obtener informacion significativa que contribuya a la reduccion de la
accideniabifidad, ‘

Los informes de investigacion pusden clasificarse de acuerdo a los factores de riesgo; con el fin de
deteciar patrones o tendencias en cierio tipo de accidentes. Su utilidad depende de lo acertada que
sea la clesificacién. Este pracedimisnto de evaluacion se constituye en una investigacién continuada
sobre documentos que permite un mejor aprovechamiento de los reportes y un anélisis de grupos de
accidenies ¢ casi accidentes, ios cuales ofrecen mayores iuces en la determinacion ds sus casusas
mas profundas. _
Los indices de accidentabilidad més utilizados son los indices de frecuencia (LF), severidad (1.8} y
lesién incapacitante (1.L.1} bajo las siguientes formulas:

iF= Nimero de acecidentes®i

T.HHT:
L.S=Numero de dias con incapagidad * ¥
THHY
LLI=LEXLS
1000

K corresponde a una constante que varia de acuerdo a la metodologia, algunos utilizan 1,600.000,
otros 240.000 & 200.00C. Esta constanie se determina por ol total de horas trabajadas (THHT) en
una organizacion en un afio. El vaior de K= 240.000 es para organizaciones de 100 & mas
trabajadores que laboran en promedic 48 horas semanales durante 50 semanas al afio. Ef total
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horas hombre trabajadas es un dafo exacto que determina la sumatoria de todas las horas
efectivamente trabajadas, incluyendo horas extras por el icial de trabajadores en un periodo de
tiempo deierminado. Es decir, al valor total de horas trabajadas por todos los trabajadores, se le
deben restar la sumatoria de horas cblenidas por incapacidades, ausencias de cfigen comun,
permisos, €ic.

Indice de Frecuencia (IF):
Es un indicativo de la cantidad de accidentes registrados dentro del periodo evaluado. Proyecta el
nimero de accidentes a “*K” horas de trabajo.

indice de Severidad (1S):

indica los efectos que tuvieron los accidentes registrados; es decir, su gravedad o severidad. Se
debe aclarar que dentro de estos efectos se tiene en cuenta el nimero de dias de incapacidad, asi
como los dias cargades legaimente por pérdidas funcionales, amputacionss, discapacidades en -
general y muerts. Este indicativo da una proyeccion det total de dias perdidos que habria; si &l total
de horas hombre trabajadas fuera el valor de K.

indice de Lesion Incapacitante (ILI);

Es un indicativo que relaciona el indice de frecuencia con el indice de severidad, mediante el
preducto de fos dos, proyectande de esta.

La USST elabora los registros de estadistica de seguridad y salud en & trabajo. La USST es
respensable de su realizacion.

19. IMPLEMENTACION DEL PLAN |

La implementacién del Plan de Seguridad y Salud del Trabajo requisre de presupuesto para poder
cumplir todas las actividades. .

La difusion de los documentos de gestion como Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo y el
Reglamento Interno de Seguridad y Salud en ef Trabajo dei HCH se realizara a través de la pagina

web del HCH. _
Para cultivar la cultura de Seguridad y Salud en el Trabajo se propone la siguiente matriz de consuita
y comunicacion:
Tabla 12: Propuesta de hatriz de Consulta y Comuricacion.
GRUPD . "
: PON
MEDIO FRECUENCIA DRIETIVO DESCRIPCION RESPONSABLE
Reunién dz = Responsable de Informes del sisterna de S&ST (indicadores, W
comité SIG. Mensual [TOCES0S. acciones de mej-ﬂl'a. SEQUimieﬂt‘J). Comité dei 8587,
Informacion det SST, evenios, folos, .
Boletir: mural, Mensuszl, Todoeel areas/rabajadores destacados, premics, notas E(,!L!Lpo (i "
personal. i comunicacionss.
motivacicnales.
’ Todo el Conctrsos para fomentar participacion y trabajo Equipo de
Concursos. Yensu e s
bl HUmsIIsial. personal. en grupe referentes a S8T. comurnicaciones.
=160 aciyaliza {¢ arich .
Pagina web. Permanente. Comunidad. Informacion SC‘Ja[[Z‘d;&e productos y servicios, Jefe del sisierna.
Buzon de Tade el Buzones fisicos, para recibir sugerencias, - -
slgerencias. Semanal. personal. consultas de todo fino. Comité de SST.
Charlas Cuando se Tode el
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7 GRUPC
MEDO FRECUENCIA OBJETIVO DESCRIPCIGON RESPONSABLE
reforzamients. reguiera. parsonal. gvaltiacion.
Mensajes : Todo el _ o . Jefe dg
T Continua. = Comunicaciones, ceordinaciones. sistemasiusuzario gue lo
institucionales. pereonal, "

Fuente: Elaboracdo por fa Unidad de Seguridad y Salud sn el Trabajo.

13.1 PRESUPUESTC

En la actualidad no existe un presupuesto definido v dirigido relacionados a los temas de Seguridad
y Saiud en ef Trabajo como implementacion del plen anual de Seguridad y Salud en el Trabaio,
objetivos y matas, Sistemae de Gestidn de Seguridad y Salud en el Trabajo y demas actividades |, sin

mbarge ofros centros hospitalarios va evallan la cotizacion pera Iz implementacion de su sistema

de gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo y demas actividades, como antecedente citaremos ia

evaluacion de su presupuesto:

Tahlz 13: Utiles de Escritsrio,

PRESUPUESTO
ACTIVIDADES UMIDAD DE MEBHDA CANTIDAD PRECIO TOTAL
UNITARIQ

Impresien de la iinea base. linez aprobada 04 §1.9.00 S/ 38.00
Impresicn de direstivas. Directivas aprobadas 04 8/.9.00 3. 3500
Imgresién del plan anual de sequridad v salud. Flan aprebado 04 /. 5.00 S 26.00
Imgresién def plan anual de cagacitacion. Plan aprobado. 04 5500 S/ 2560
Imgresién de tripticos (afiches) para capacitacion general gt e 56 P, 12 &0 0

sspecificz sobrs sequridad y salud er, of trabiio, Trabajador capacitago. 12,600 5/.0.30 Sl 3,660.00
Difusion (Impresion) del regiamento de seguridad y salud Manuat imprasc y = o 600 .
en el trabajo. distrbuido. 70 S g SR
Afiches de senalizacion. Afiches. 1000 3/.0.30 S/, 300.05
impresicn de la identificacisn de peligros, evaluacion de Matriz IPERC e Informe - 500
riesges y contreles dsl hospital {iPERC). IPERC. {socializacidn) 100 AR S
Impresion de mapas dz riesgoes. Mapa impreso. 654 5/, 6.00 S1.320.00
Impresion de programas de prevancion v control de : . R Q ol an
sequridad y saiud e el absjo, Frogramas aprobados. 12 §/.5.00 S 6600
Impresion de registro de incidentes y ccidentes. Regisiros. 500 5/, 0.50 81, 250.00
Impresion y difusion de la Politica de 3ST. Polilica aprobada. 50) S/ 6.01 S 2000
Imgresién de protocoio de examenes médicos : e g 0 g 30
ccupacionales. Proiocolo aprobado 04 57500 SiL35.00
Impresion de Registo dz examenes médicos ’ n A0 A
scupacionales, Registros 5005 0.50 400.00

TOTAL 13,542
Fuente: Elaborado por la Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Tablz 14: Detalle de los Monitorens Ocupacionales.
N° DE PRESUPUESTO
HEFALLE FRECUENCIA | wonroReos | BREGIO UNITARID | TOTAL
Fisicos Anuzi 10 $1.150.00 5.1,550.00
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NeDE PRESUPUESTO
OETAREE FRECUENCIA | woworeos | FRECIO UNTARIO | TOTAL

Biolagicos Anugi 10 8/150.00 5/.1,560.00

Disergonomicos Anugl 10 51.150.00 £/.1,500.00

Psicosocial Anual i0 S5/.150.08 $/.1,500.00

TOTAL: informe de Higiens Ocupacional 5/.6,000.00

Fuente: Hima (Higiene industrial y media ambiente consulfores).
‘Tabla 15: Examenes Médico Ocupacionalss y Psicoidgico.
PRESUPUESTC
ACTIVIDADES UNIDAD DE MEDIDA | CANTIDAD PRECIO TOTAL
UNITARIO
S iamat v neicaldnien nenecinnsl | IFIOME resumen médico
il fir i pelcologico oupacionsl | ocupacional ypsicolégic | 4140 | 122000 | 791680000
: ocugacional,

TOTAL S7.916.800.00

ruente: Clinica del Trahajador,

Tabla 18: Resumen: de Gastos para la Ejecucion del Plan Anual de SST 2018 del HCH.

PRESUPUESTO

ACTIVIDADES UNIDAD DE MEDIDA CANTIDAD FRECIO TOTAL
- UNITARIO
Utiles de escriterio. Impresiones - - 813,542
- . Informes de higiene o/an
Monitoreos ocupacionales ocunacional, 1 816,000
P , . ; Informe resumen médico

Evaluacion médico ocupacionat y psicolégico ocupacional ; ST ; f | aqn A

de fos rabajadores del hospital, ocupacxfzfgi i;;nkgw 4000 S$1.22000 | S/ .910,800.00
TOTAL 51 930,342,060

Fuente: Elaborado por la Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo.

* Se menciona que los costos sefialados para el afio 2018 son en promedio, los cuales estan

expuestos a presentar variaciones.

ela Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico con atencion a la Unidad de Costos vy
Presupuestos determinaran los precics exacios para el presupuesto anual ds! Sistema de Gestién

de Seguridad y Salud en ei Trabajo.

» Cabe mencionar que en el mercado nacional la Implementacion de un Sistema de Gestidn de
Seguridad y Salud en el Trabajo tiene un costo aproximado de S/, 1'000,000.00 (Un millon de soles),
asi mismo la Implementacion de un Plan Anual de Seguridad y Salud en ! Trabajo tiene un costo
aproximads de /. 45,000.00 (Cuarenta y cinco mil soles).

» Se Propone la entrega de un bono de soporte alimentario por trabajador. Un bono de S/, 1,000.00
(Mil scles) a cada trabajador NOMBRADO, y de $/: 800.00 (Ochocientos soles) para el frabajador
por contrato administrativo de servicio (CAS) para el mes de setiembre v la segunda recarga con el

mismo monto en el mes de noviembre.
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122  PROGRAMA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

El programa de SST indica el conjunto de actividades de prevencién en seguridad y salud en sl
irabeje para ejecutar a io largo del afio 2018,

Se realizar un controf (segin la actividad) para verificar el surmplimiento de lo establecido:
- Respecto a las actividedes para la prevencion de los riesgos iniolerables.
- Ei programa contiene; actividades, detalie, responsabies, recursos y nlazos de ejecucion.

En el Programa Anuai de Seguridad y Salud en & Trabajo s establecen las actividades vy
responsabilidades con lz finalidad de prevenir accidentes de trabaio, enfermedades ocupacionales y
proteger fa selud de los trabajadores, incluyende regimenss de intermediacion y tercerizacion,
modalidad implementacora durante f desarrolio de nuesiras actividades. Debe ser revisada por lo
menos una vez ai afio, se muestra en ef Programa de Seguridad v Salud en el Trabajo (Ver anexos
PL-SST-007).

Ei comité de Ssguridad y Salud en el Trabalo aprobaré el Programa de Sequridad y Salud sn el
Trabajo.

19.3 MONITOREOS OCUPACIONALES

La Unided de Sequridad y Salud en el Trabajo liego de realizar las inspecciones intermnas
correspondientes a los distintos servicios det HCH; determinara elilos tipos de monitoreo ocupacional
Gue se requisran para tomar las miedidas correspendientes en cuanic a prevencion de riesgos
ocupacionales segdn comparacion con los limites maximo permisibles. |

De acuerdo al IPERC elaborado segin actividades que se realizan en ef Hospital Cayetano Heredia
se monitorearan los agentes nocivos causantes de afecciones a los trabajadores.

En el afic 2018 se proyectard para el afio 2019 los monitoreos ocupacionales de acuerdo a la
disponibilidad presupuestal. '

20. MANTENIMIENTO DE REGISTROS

Para la exhibicion y archivo de registro de los documentos de seguridad v salud en el trabajo
(Registro de accidentes de trabaje, enfermedadss ocupacionales e incidentes peligrosos) fa unidad
de SST hace referencia de! articule N° 88 de la ley 29783 el cual indica Io siguiente:

¢ Gontar con un archivo activo donde figuren los eventos de los {ltimos doce meses de ccurrido &f
SUCE50.

»  Luego de os 12 meses pasa a un archivo pasive.

» Registro de enfermedades ocupacionales debe conservarse por un periodo de 20 afios.

e Registros de accidentes de trabajo e incidentes peligroses por un periede de 10 afios posteriores
al sucesn.

= Los demés registros por un periodo de 5 afios posteriores al suceso.
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21, REVISION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
POR DIRECCION GENERAL

La revisidn dsi sistema de gestion se realizara por lo mencs 1 vez &l afio. Se incrementara la
frecuencia seglin las necesidades y riesgos presentes.

A iricios del ano 2018 se reviso el sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo dei afio
2017 por Direccién General a fravés de un informe de todas las actividades realizadas por la USST.
Al mes de marzo del 2018 ya se encuentra implementado &f Plan Anual de Seguridad y Salud en el
Trabajo del Hospital Cayetano Heredia del afio 2018, el cual fus aprabado por el CSST en el mes de
abril, se encuentra pendiente la emision de la Resolucién Directoral.

El Plan Anual de Seguridad y Saiud en el Trabajo del Hospital Cayetanio Heredia det afio 2018 fue
ectuaiizado en el mes de julio def 2018 debido & la proposicion del beno de soporte alimentario para
los trabajadores del HCH. .

Las conclusiones de la evaluacion del plan anual de seguridad y salud en ef trabajo asi como del
sistema de gestién de seguridad y salud en el trabajo realizada por direccion deben regisirarse ¥
comunicarse a:

a. Al jefe de la Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo y a la persona encargada de su
elaboracion,

B. Al Comiié de Seguridad y Salud en el Trabajo.

¢. LaUSSTyel CSST informarén a los trabajadores y a las organizaciones sindicales.




