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PRESENTACION

La mitigacion de dafios relacionados con el trabajo, depende de un abordaje
multidisciplinario y la participacién en primer lugar del mismo trabajador. Este ultimo se
convierte en un pilar fundamental cuando conoce, identifica y previene los peligros y
riesgos existentes en su entorno laboral. Por ello se elabora el Reglamento Interno de
Seguridad y Salud en el Trabajo (RI-SST) del Hospital Alfredo Callo Rodriguez en
cumplimiento con la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo N°29783 y el Decreto
Supremo N°005-2012-TR (Reglamento de Seguridad y Salud en el Trabajo)

El propésito del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo (RIS-SST) es
integrarse como una herramienta fundamental dentro de la documentacion del Sistema
de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo. Su objetivo principal es contribuir de
manera efectiva a la prevencion de riesgos laborales y a la promocion de la salud en el
entorno laboral. Este reglamento busca fomentar una cultura solida de prevenciéon de
riesgos en beneficio de los trabajadores del hospital, asegurando un ambiente laboral
seguro y saludable.

El Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo (RISST) es una herramienta
esencial para fortalecer la accién preventiva y fomentar una cultura de seguridad en el
entorno laboral. Por ello, resulta imprescindible que cada trabajador conozca su
contenido y lo apligue de manera estricta, garantizando asi el cumplimiento de las
medidas de prevencion y proteccion establecidas en beneficio de la seguridad y salud
de todos.

El Director del Hospital Alfredo Callo Rodriguez de Sicuani asume la responsabilidad
principal en la implementacién y cumplimiento del presente reglamento. Reconoce,
ademas, que el involucramiento activo y el compromiso del personal son fundamentales
para impulsar mejoras constantes en la prevencion de riesgos laborales y fomentar un
entorno laboral seguro y saludable para todos.
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REGLAMENTO INTERNO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL
HOSPITAL ALFREDO CALLO RODRIGUEZ DE SICUANI

TITULO I: RESUMEN EJECUTIVO DEL HOSPITAL
ALFREDO CALLO RODRIGUEZ SICUANI

El 07 de Enero de 1908 se efectud la colocacion de la primera piedra, en presencia de
los pobladores que se dieron cita, estando como autoridades principales el Prefecto del
Cusco Coronel Domingo Parra, Sub Prefecto de la Provincia de Canchis Luis Alvares,
Obispo del Cusco Juan Valdeiglesias, Presidente de la Junta Departamental Dr. Felipe
Umeres, siendo Alcalde de la Provincia de Canchis el Sr. Fortunato Guevara y Jefe de
la Zona de Salud Cusco el Dr. Antonio Lorena, por parte de la Asociacién Centro Liberal
Independiente don Victor N. Barrionuevo, previo discurso en la que se resalto los
objetivos y la noble mision de velar en este local por la salud de nuestros semejantes.

La construccion del nuevo Hospital se denominé “Mejoramiento de la Capacidad
Resolutiva del Hospital Sicuani “se dio inicio el afio 2008 y concluyo el 09 de Diciembre
del 2010 que fue reinaugurado.

Por acuerdo de Consejo Regional del Gobierno Regional en sesién ordinaria del
15.11.2010 acuerda: Aprobar que el nuevo Hospital de Sicuani construido por el
Gobierno Regional de Cusco lleve la denominacion de “Hospital Alfredo Callo
Rodriguez” en conformidad a lo establecido en el Art.37 de la Ley Orgéanica de
Gobiernos Regionales Ley 27867.

El 10 de Marzo del presente afio con Resolucién Ejecutiva Regional Nr.135-2015GR.
CUSCO/PR. Autoriza la Creacion de la Unidad Ejecutora 409 Hospital Alfredo Callo
Rodriguez.

Disponemos de un valioso recurso humano, compuesto por profesionales
especializados y personal no profesional, quienes se encuentran en constante proceso
de capacitacion.

Este documento forma parte integral del Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en
el Trabajo (SGSST) y se constituye como una herramienta clave para la accion y la
prevenciéon. Su objetivo principal es garantizar la proteccién y el bienestar de todos los
trabajadores, tanto propios como de empresas externas, promoviendo lugares de
trabajo seguros y saludables.

TITULO ll: OBJETIVOS, ALCANCES Y BASE LEGAL
Articulo 2°.- OBJETIVO GENERAL

El presente Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo (RISST) tiene como
objetivo principal gestionar y fomentar una cultura de prevencion de riesgos laborales,
asi como mantener condiciones de trabajo adecuadas para el correcto desarrollo de las
actividades, mediante la identificacion, reduccién y control de riesgos, a efectos de
prevenir y controlar la ocurrencia de incidentes, accidentes y enfermedades
ocupacionales que afecten a los servidores indistintamente de su régimen laboral,
practicantes pre-profesionales, pacientes y visitas.

Articulo 3°.- OBJETIVO ESPECIFICO
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El presente Reglamento tiene como objetivos especificos:

a) Garantizar las condiciones de seguridad y salvaguardar la vida, la integridad
fisica y el bienestar de los trabajadores, mediante la prevencion de los
accidentes de trabajo y las enfermedades ocupacionales.

b) Promover una cultura de prevencion de riesgos laborales en todos los
trabajadores, incluyendo a terceros y modalidades formativas laborales, siempre
que estos desarrollen sus actividades totales o parcialmente en las instalaciones
del Hospital Alfredo Callo Rodriguez de Sicuani, con el fin de garantizar las
condiciones de seguridad y salud en el trabajo.

c) Propiciar el mejoramiento continuo de las condiciones de seguridad, salud en el
trabajo, a fin de evitar y prevenir dafios a la salud, a las instalaciones o a los
procesos en las diferentes actividades ejecutadas, facilitando la identificacion de
los riesgos existentes, su evaluacion, control y correccion.

d) Proteger las instalaciones y propiedad de la institucién, con el objetivo de
garantizar la fuente de trabajo, minimizar y disminuir los riesgos.

e) Estimular y fomentar un mayor desarrollo de la conciencia de prevencion entre
los trabajadores para que toda actividad sea hecha de manera segura.

Articulo 4°.- ALCANCES

El alcance de este Reglamento es de aplicacion obligatoria y comprende a todos los
trabajadores, trabajadores por terceros, proveedores, otros y cuando se encuentren en
nuestras instalaciones, incluyendo a todo cuanto este prestando servicios de una
actividad laboral incluyendo el personal en etapa formativa laboral

Articulo 5°.- BASE LEGAL
La base legal que sustenta el presente Reglamento es el siguiente:
e Ley 25357, Ley que prohibe fumar en espacios cerrados de uso publico,

comprendiéndose a espacios de instituciones publicas, privadas y los medios de
transporte de servicios publicos.

e Ley N°26790, Ley de Modernizacion de la Seguridad Social.

e Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

e LeyN°27314, Ley General de Residuos Solidos.

e Ley N°27942: Ley de Prevencion y Sancion de Hostigamiento Sexual.

o Ley N°28048, Ley de Proteccidn a favor de la Mujer Gestante que realiza labores
gue pongan en riesgo su salud y/o desarrollo normal del embridon y el feto.

e Ley N°28705, Ley General para la prevencién y Control de los riesgos del
consumo de tabaco y sus normas modificatorias.

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

e Ley N° 28983, Ley de Igualdad de Oportunidades entre Mujeres y Hombres.

e Ley N°29344: Ley de Aseguramiento Universal de la Salud y sus modificatorias.

e Ley N° 29409: Ley que concede el derecho de licencia por paternidad a los
Trabajadores de la actividad publica y privada.

e Ley N° 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de
Desastres

o Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el trabajo y normas modificatorias.

e Ley N° 29973, Ley General de la Persona con Discapacidad.

e Ley N°30222 modifica a la Ley de Seguridad y Salud en el trabajo.

e Ley N°30490, Ley de la Persona Adulta Mayor.

e Decreto Legislativo N° 295, Caodigo Civil del Peru.

o Decreto Legislativo N° 1057, Decreto Legislativo que regula el Régimen
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e Especial de Contratacion Administrativa de Servicios y norma modificatoria.

o Decreto Supremo N° 009-97-EM, Reglamento de Seguridad Radioldgica.

o Decreto Supremo N° 003-98-SA, Normas Técnicas del Seguro Complementario
de Trabajo de Riesgo (SCTR)

e Decreto Supremo N°057-2004-PCM, Reglamento de la Ley N°27314, Ley
General de Residuos Solidos.

o Decreto Supremo N°009-2004-TR, Normas Reglamentarias de la Ley N°. 28048,
Ley de proteccion a favor de la Mujer Gestante.

e Decreto Supremo N°015-2004-Vivienda, Reglamento Nacional de
Edificaciones (Norma

e G.050 — Seguridad durante la Construccion, Norma A.130 — Requisitos de
Seguridad, Norma EM.030 — Instalaciones de Ventilacion)

e Decreto Supremo N°048-2011-PCM: Decreto Supremo que aprueba el
Reglamento de la Ley N° 29664, que crea el Sistema Nacional de Gestion del
Riesgo de Desastres.

e Decreto Supremo N°005-2012 TR, Reglamento de la Ley de Seguridad y Salud
en el trabajo y normas modificatorias.

o Decreto Supremo N° 42F, Reglamento de Seguridad Industrial.

o Decreto Supremo N°002-2013-TR: Aprueba la Politica Nacional de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

e Decreto supremo N°002-2014-MIMP, Reglamento de la Ley N°29973, Ley
general de la Persona con Discapacidad.

o Decreto Supremo N°004-2014-PCM, Aprueba el Reglamento General de la Ley
N°30057, Ley del Servicio Civil.

e Decreto Supremo N° 005-2017-TR: Aprueba el Plan Nacional de Seguridad y
Salud en el Trabajo 2017 — 2021.

e Resolucion Ministerial N°217-2004-MINSA, Norma Técnica N° 008-MINSA
DGSP-V.01. Procedimientos para el Manejo de Residuos Sdlidos Hospitalarios.

e Resolucion Ministerial N°614-2004/MINSA. Sistema de gestion de la calidad del
PRONAHEBAS (Norma técnica N° 015-MINSA/DGSP-V.01 Manual de
Bioseguridad).

e Resolucion Ministerial N°480-2008/MINSA, NTS N°068-MINSA/DGSP-V.1,
Norma Técnica de salud que establece el listado de Enfermedades Profesionales
y sus modificatorias.

e Resolucion Ministerial N° 312-2011-MINSA, Protocolos de Examenes Medico
Ocupacionales y Guias de Diagnosticos de los Examenes Médicos obligatorios
por Actividad.

e Resolucion Ministerial N° 554-2012/MINSA. Norma Técnica de Salud N° 096-
MINSA/DIGESA- VO01-Gestion y Manejo de Residuos Sdlidos en
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

e Resolucion Ministerial N°375-2008-TR, Normas Béasicas de Ergonomia y de
Procedimientos de Evaluacion de Riesgos Disergonémico.

e Resolucion Ministerial N°050-2013-TR, Formatos Referenciales para Registros
Obligatorios del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

e Resolucion N°0131-2004/INDECOPI-CRT, Norma Técnica Peruana 399.010-
1-2004 -Sefiales de seguridad: Colores, Simbolos, formas y dimensiones de
sefales de seguridad

e Resolucion Ministerial N° 037-2006-MEN/DM. Cédigo Nacional de Electricidad
(Utilizacion).

e Resolucion Ministerial N°283-2020-MINSA: Modificacion del documento técnico
“Lineamientos para la vigilancia de la salud de los trabajadores con riesgo de
exposicion a COVID19” y R.M N°265-2020 MINSA.

e
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e Resolucion Ministerial N° 448-2020-MINSA, aprueba el Documento Técnico
“Lineamientos para la Vigilancia, prevencion y control de la salud de los
Trabajadores con riesgo de exposicion a COVID-19”.

e Resolucion Ministerial N° 456-2020-MINSA aprueba el Documento Técnico
“Norma Técnica de Salud para el uso de los equipos de proteccion personal para
los trabajadores de las instituciones prestadoras de servicios de salud”.

TITULO Ill: LIDERAZGO, COMPROMISOS Y POLITICA
DE SEGURIDAD Y SALUD

CAPITULO I: LIDERAZGO Y COMPROMISOS

Articulo 6°.- El Director, Coordinadores, Jefes y Responsables de Unidades, Servicios
y Areas del Hospital Alfredo Callo Rodriguez, mediante su desempefio, comportamiento
y gestién de todas las actividades programadas de Seguridad y Salud en el Trabajo,
evidenciara el liderazgo y compromisos para dar cumplimiento a la politica y
compromisos asumidos por el Hospital Alfredo Callo Rodriguez en relacion a la
seguridad y salud en el trabajo.

Articulo 7°.- La Direccién y servidores del Hospital Alfredo Callo Rodriguez se
compromete a:

a) Liderar y brindar los recursos para el desarrollo de todas las actividades en la
organizacioén y para la implementacion del Sistema de Gestién de Seguridad y
Salud en el Trabajo a fin de lograr su éxito en la prevencion de accidentes y
enfermedades ocupacionales.

b) Asumir la responsabilidad de la prevencién de accidentes de trabajo y las
enfermedades ocupacionales, fomentando el compromiso de cada trabajador
mediante el estricto cumplimiento de disposiciones que contiene el presente
reglamento.

c) Proveer los recursos necesarios para mantener un ambiente de trabajo seguro y
saludable.

d) Establecer programas de seguridad y salud en el trabajo, definidos y medir el
desempefio en la seguridad y salud llevando a cabo las mejoras que se
justifiquen.

e) Operar en concordancia con las practicas aceptables y con pleno cumplimiento
de las leyes y reglamentos de seguridad y salud en el trabajo.

f) Investigar las causas de accidentes de trabajo, enfermedades ocupacionales e
incidentes peligrosos y desarrollar acciones preventivas en forma efectiva.

g) Fomentar una cultura de prevencion de los riesgos laborales para lo cual se
inducira, entrenard, capacitara y formara a los trabajadores en el desempefio
seguro y productivo de sus labores.

h) Mantener un alto nivel de alistamiento para actuar en casos de emergencia,
promoviendo su integracion con el Sistema Nacional de Defensa Civil.

i) Exigir que los proveedores y terceros cumplan con todas las normas aplicables
de seguridad y salud en el trabajo.

CAPITULO II: POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD

Articulo 8°.- El Hospital Alfredo Callo Rodriguez en concordancia con la Politica
Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo y la hormativa nacional vigente, establece
la presente politica con el objetivo de prevenir los accidentes de trabajo, enfermedades
profesionales y reducir los dafios a la salud de los trabajadores que se pudieran
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ocasionar como consecuencia de la actividad laboral.

El Hospital Alfredo Callo Rodriguez-Sicuani, en el marco de la implementacion de su
SGSST, la Direccién general asume el liderazgo y conduccién del Sistema Integrado de
Gestion de seguridad y salud en el trabajo y la presente politica reafirma nuestro
compromiso con la seguridad, salud y la vida, y esta basada en los siguientes principios:

a)

b)

d)

f)

Cumplir los requisitos legales pertinentes en materia de seguridad y salud en el
trabajo, ademas de los acuerdos colectivos y de otras prescripciones que
suscriba la institucion

Implementar un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo en la
institucion alineado a los requisitos establecidos en la Ley 29783.

Promover ambientes y condiciones de trabajo seguras y saludables a fin de
prevenir lesiones, enfermedades profesionales e incidentes relacionadas con
nuestras actividades.

Identificar y eliminar peligros, evaluar y controlar los riesgos relacionados a la
seguridad y salud en nuestras actividades, asi como promover comportamientos
seguros a fin de buscar la eliminacion de accidentes y/o enfermedades
ocupacionales.

Mejorar continuamente el desempefio de la seguridad y salud, con el objetivo de
lograr Cero lesiones. Definiendo acciones y planes estratégicos, estableciendo
objetivos y metas retadoras y procesos para revisar periodicamente nuestro
desempeiio.

Garantizar mecanismos de participacion y consulta de los trabajadores y sus
representantes en temas relacionados a la gestion de seguridad.

TITULO IV: FUNCIONES Y OBLIGACIONES

CAPITULO I: DEL HOSPITAL ALFREDO CALLO RODRIGUEZ

Articulo 9°.-  El Hospital Alfredo Callo Rodriguez asume la responsabilidad de la
organizacion del sistema de gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo, garantizando el
cumplimiento de las obligaciones establecidas en su Reglamento, para lo cual debe:

a)
b)

c)

d)

Garantizar que la seguridad y salud en el trabajo sea una responsabilidad
conocida y aceptada en todos los niveles de la institucion.

Disponer de una supervision efectiva, segun sea necesario, para asegurar la
proteccion de la seguridad y la salud de los trabajadores.

Promover la cooperacion y la comunicacion entre el personal, incluidos los
trabajadores, sus representantes y las organizaciones sindicales, a fin de aplicar
los elementos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo en
la organizacion en forma eficiente.

Establecer, aplicar y evaluar una politica y un programa en materia de seguridad
y salud en el trabajo con objetivos medibles y trazables.

Adoptar disposiciones efectivas para identificar y eliminar los peligros y los
riesgos relacionados con el trabajo y promover la seguridad y salud en el trabajo.

6
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f) Establecer los programas de prevencion y promocién de la salud y el sistema de
monitoreo de su cumplimiento.

g) Asegurar la adopcion de medidas efectivas que garanticen la plena participacion
de los trabajadores y de sus representantes en la ejecucion de la Politica de
Seguridad y Salud en el Trabajo y en los Comités de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

h) Proporcionar los recursos adecuados para garantizar que las personas
responsables de la seguridad y salud en el trabajo, incluido el Comité de
Seguridad y Salud en el Trabajo puedan cumplir los planes y programas
preventivos establecidos.

i) Ejercerd un liderazgo y manifestara un firme respaldo a las actividades en
materia de Salud y Seguridad en el Trabajo.

j) Se comprometera a proveer y mantener un ambiente de trabajo seguro y
saludable, en concordancia con las mejores practicas y el cumplimiento de las
normas de seguridad y salud en el trabajo.

k) La prevencion y conservacion del local de trabajo; asegurando que esté
construido, equipado y dirigido de manera que suministre una adecuada
proteccién contra accidentes que afecten la vida, salud e integridad fisica de los
trabajadores.

[) La institucién promovera una cultura de prevencion de los riesgos en el trabajo
en todos los niveles.

m) EXxigir que las empresas contratistas que presentan servicios al Hospital Alfredo
Callo Rodriguez, cuenten con seguro complementario de trabajo de riesgo para
sus trabajadores.

n) Brindara facilidades y estimulos al Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo,
para el cumplimiento de sus funciones y demas obligaciones conforme la ley y
su reglamento.

CAPITULO II: DEL DIRECTOR

Articulo 10°.- El Director como maxima autoridad del Hospital Alfredo Callo Rodriguez
asume las siguientes responsabilidades:

a) Establecer y comunicar la Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo del
Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

b) Otorgar los recursos y facilidades necesarias para el desarrollo de los programas
de prevencion de riesgos, realizacion de examen médicos ocupacionales y SST
del Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

c¢) Mantener una participacién activa en el cumplimiento de las actividades
programadas en SST del Hospital Alfredo Callo Rodriguez. Incentivando de esta
manera a los trabajadores.

d) Facilitar el seguimiento de las medidas de control derivadas de las actividades
preventivas, autoevaluaciones y auditorias, realizadas por el encargado de SST
y CSST del Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

CAPITULO lIl: DE LOS COORDINADORES/JEFATURAS

Articulo 11°.- Todos los niveles de jefaturas (coordinadores y encargados) del Hospital
Alfredo Callo Rodriguez de acuerdo a su alcance cumplirdn y velaran para que los
trabajadores, contratistas, proveedores y aquellos que se encuentran en etapa
formativa laboral cumplan el presente reglamento; entre sus obligaciones tienen las
siguientes:

a) Participar proactivamente en el Sistema de Gestion de SST del Hospital Alfredo

e
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f)

Callo Rodriguez.

Garantizar que su personal este adecuadamente capacitado en la prevencion de
riesgos laborales, para lo cual coordinara oportunamente con el Encargado de
SST.

Realizar inspecciones para constatar el cumplimiento de las medidas
preventivas de accidentes y las nuevas condiciones de riesgo que se puedan
presentar.

Gestionar medidas de preventivas y correctivas necesarias para eliminar o reducir
las causas que originen accidentes y enfermedades profesionales.

Informar inmediatamente al responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo
sobre la ocurrencia de incidentes, accidentes y cualquier alteracion visible de la
salud del personal de su éarea.

Realizar la induccion especifica del puesto a todos los trabajadores del area
incidiendo en los peligros, riesgos y controles asociados al puesto de trabajo
(MATRIZ IPERC). Esta capacitacion se realiza cuando ingresa el nuevo
colaborador y a todos por lo menos una vez al afio.

CAPITULO IV: DEL RESPONSABLE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Articulo 12°.- EI Responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo, dedicado
exclusivamente a los aspectos de Seguridad y Salud en el Trabajo, que actuara como
soporte en laimplementacion y mejoras del sistema de gestién de prevencion de riesgos
laborales y tendra las siguientes obligaciones:

b)

h)
1)
)

K)

Ser nexo entre la Direccion y el CSST.

Supervisar las reuniones y actividades de los miembros del CSST.

Ejecutar actividades de auditorias internas de SST.

Ser responsable de las auditorias externas en SST con informes pertinentes a la
Direccion.

Planificar, organizar, ejecutar y controlar el SGSST.

Formular planes, reglamentos, programas, instrucciones, especificaciones
técnicas de trabajo, avisos y demas materiales escritos o graficos relativos al
SST, los que presentara al CSST para su aprobacion.

Investigar todos los accidentes e incidentes ocurridos con la participaciéon del
CSST, determinando las causas inmediatas (actos sub —estandar y condiciones
sub-estandar) y causas basicas (factores personales y factores de trabajo) que
los originaron, divulgando las medidas correctivas, de tal forma que se pueda
prevenir una nueva ocurrencia del mismo.

Realizar inspecciones de SST, en forma aleatoria o programada, en forma
aleatoria o0 programada, en forma individual o conjunta con el CSST con o sin
previo aviso.

Asesorar al CSST en forma permanente en todo lo que respecta a la SST.
Efectuar las coordinaciones con las Gerencias y oficinas involucradas a fin de
evaluar, seleccionar y proponer los implementos de proteccion y los dispositivos
de seguridad que se requieran, de acuerdo a los riesgos a los que estan
expuestos los trabajadores durante sus labores.

Capacitar al personal con todo lo relacionado a SST, mediante la realizacion de
los eventos de capacitacion que sean necesarios.

CAPITULO V: DE LOS TRABAJADORES

Articulo 13°.- Todos los trabajadores del Hospital Alfredo Callo Rodriguez cualquiera
sea su relacion laboral incluidos los trabajadores de contratistas estan obligados a
cumplir las normas contenidas en este Reglamento.
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Articulo 14°.- DEBERES Y OBLIGACIONES DE LOS TRABAJADORES

a)
b)
c)

d)

f)

9)

h)

)
k)

Cumplir con las normas, reglamentos e instrucciones de los programas de
seguridad y salud en el trabajo.

Usar adecuadamente los instrumentos y materiales de trabajo, asi como los
equipos de proteccion personal y colectiva.

No operar o manipular equipos, maquinarias, herramientas u otros elementos
para los cuales no hayan sido autorizados.

Cooperar y participar en el proceso de investigacion de los accidentes de trabajo
y de las enfermedades ocupacionales cuando la autoridad competente lo
requiera o0 cuando, a su parecer, los datos que conocen ayuden al
esclarecimiento de las causas que los originaron.

Someterse a los examenes médicos a que estén obligados por norma expresa,
siempre y cuando se garantice la confidencialidad del acto médico.

Participar en los organismos paritarios, en los programas de capacitacion y otras
actividades destinadas a prevenir los riesgos laborales que organice el Hospital
Alfredo Callo Rodriguez o la autoridad administrativa de trabajo, dentro de la
jornada de trabajo.

Comunicar a su jefe, responsable o al comité de SST todo evento o situacion
que ponga o pueda poner en riesgo su seguridad y salud o las instalaciones
fisicas, debiendo adoptar inmediatamente, de ser posible, las medidas
correctivas del caso.

Reportar al jefe inmediato superior y al Responsable de SST la ocurrencia de
cualquier incidente, accidente de trabajo.

Los trabajadores haran uso adecuado de todos los resguardos, dispositivos de
seguridad y demas medios suministrados por el Hospital de acuerdo con este
Reglamento, para su proteccion, la de las personas y de la institucion y
obedeceran todas las instrucciones de seguridad procedentes aprobadas por la
autoridad competente, relacionadas con el trabajo.

Mantendran condiciones de orden y limpieza en su entorno de trabajo,
localizando los equipos y materiales en los lugares asignados.

Usar adecuadamente durante el desempefio de sus labores los uniformes y
equipos de proteccion personal (EPP) que se les suministre de acuerdo a la
naturaleza de la labor que desempefia, los cuales deben ser comprados con los
estandares de seguridad cumpliendo con los parametros de SST.

Velar por el cuidado integral de su salud asi como el de los demas trabajadores,
durante el desarrollo de sus labores.

Participar en las actividades del Comité de SST cuando sea requerido por este.
Comunicar de inmediato a su jefe directo, en caso de haber contraido
enfermedad contagiosa.

Al terminar sus tareas diarias tienen la obligacion de apagar y desconectar las
maquinas, equipos, radios, ventiladores, computadoras, celulares y todo aquello
que funcione con energia eléctrica.

Manipular los equipos e instrumentos que han sido capacitados para su
manipulaciéon, en cuanto a equipos deben cumplir con su cronograma de
calibracion, mantenimiento preventivo, en el caso de equipos o herramientas que
usa el area de mantenimiento tiene que tener también el check list antes de su
uso.

Articulo 15°.- PROHIBICIONES EN LOS TRABAJADORES

a)

b)

No trabajar por ninguna circunstancia bajo los efectos de sustancias psicoactivas
como alcohol o estupefaciente.
Abstenerse de realizar bromas pesadas y juegos bruscos que arriesguen la

e
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Y SALUD EN EL

c)

d)
e)
f)

9)

h)

)

)
K)

AREA DE SEGURIDAD

seguridad y la salud de sus compaferos de trabajo.

Ningun trabajador intervendra, cambiara, desplazara, dafiara o destruird los
dispositivos de seguridad y aparatos destinados para su proteccion, o la de
terceros, ni cambiara los métodos o procedimientos adoptados por la institucion.
No operar 0 manipular equipos, maquinarias u otros elementos para los cuales
no haya sido autorizado y/o capacitado.

No correr en los ambientes, pasillos y &reas de trabajo y utilizar los pasamanos
siempre que transite por una escalera, evitando también correr por esta.

No sobrecargar los tomacorrientes, utilizando enchufes multiples u otros
dispositivos eléctricos.

Esta prohibido ingresar a las &reas restringidas o no autorizadas, a menos que
el trabajador cuente con un permiso especial extendido por el responsable y/o
encargado del area.

Esta prohibido re encapuchar agujas hipodérmicas y similares luego de haber
sido utilizadas de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-V01-Manual
de Bioseguridad (EG10- BS04-E).

Esté prohibido los Microondas y Hornos eléctricos, estufas, termos eléctricos en
oficinas en areas que no tengan un adecuado ambiente.

Esté prohibido el uso de cables pelados.

Esté prohibido votar basura en los recipientes no adecuados de acuerdo a la
clasificacion de los tachos.

Articulo 16°.- DERECHOS DE LOS TRABAJADORES

a)

b)

c)
d)

e)
f)

9)

Ser consultados antes que se ejecuten cambios en los procesos y en la
organizacion del trabajo, que puedan tener repercusiones en la seguridad y salud
de los trabajadores.

Revisar programas de capacitacion y entrenamiento y formular recomendaciones
al Hospital Alfredo Callo Rodriguez con el fin de mejorar la efectividad de los
mismos.

Participar en la identificacion de los peligros y en la evaluacién, sugerir medidas
de control y hacer seguimiento de las mismas.

A ser transferido en caso de accidente de trabajo o enfermedad ocupacional a
otro puesto de trabajo que impligue menos riesgo para su seguridad y salud,
siempre y cuando este exista, debiendo ser capacitados para ello.

Los trabajadores tendran derecho a un chequeo médico anual pre — vacacional
de acuerdo a su edad, sexo Yy riesgo laboral.

Realizar periédicamente pausas activas de 5 minutos, para evitar dafios
osteomusculares por posturas forzadas.

Tener el seguro complementario de trabajo de riesgo (SCTR) por la cobertura de
accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales.

CAPITULO VII: DE LAS EMPRESAS QUE BRINDAN SERVICIOS

Articulo 17°.- Toda empresa que presente servicios al Hospital Alfredo Callo Rodriguez

debera:

a)
b)

c)
d)

Cumplir con el presente RISST asi como con los dispositivos legales vigentes.
Capacitar y entrenar a sus trabajadores en materia de seguridad y salud en el
trabajo.

Proporcionar a sus trabajadores los EPP adecuados a las labores que
desempeifien.

Asegurar a sus trabajadores mediante el seguro complementario de trabajo
de riesgo (SCTR).
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e) Contar con un responsable de Seguridad y Salud en el trabajo quien sera el
coordinador de la empresa contratista, el cual deberd coordinar con el
Responsable de SST.

f)  Cumplir con todos los documentos necesarios solicitados por el Responsable de
SST antes de comenzar sus labores evidenciando la prevencion y evaluacion de
sus peligros y riesgos.

g) Presentar los certificados médicos ocupacionales de su personal que labora en
el Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

TITULO V: ESTIMULOS, INFRACCIONES Y
SANCIONES

A) Estimulos

Articulo 18°.- Los trabajadores del Hospital Alfredo Callo Rodriguez que hayan
contribuido en la mejora de la gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo recibiran
estimulos, considerando los siguientes factores:

a) Cumplimiento de las Normas de Seguridad y Salud en el Trabajo

b) Numero de condiciones de riesgo e incidentes identificados y comunicados

c) ldentificacibn de las causas que originaron los incidentes, soluciones
inmediatas en implementacién de medidas preventivas.

d) Las empresas contratistas del Hospital Alfredo Callo Rodriguez recibiran
estimulos a través de reconocimiento expreso del Comité, en cuanto al aporte
en la Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

B) Infracciones

Articulo 19°.- Son infracciones al Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el
Trabajo los incumplimientos de las normas, dispositivos o estandares definidos en el
presente reglamento.

Articulo 20°.- Todas las infracciones son objeto de sancion y se clasifican de acuerdo
al tipo de incumplimiento y cantidad de trabajadores afectados, en leves, graves y muy
graves.

Articulo 21°.- Se considera como Infraccion Leve lo siguiente:

a) Lafaltade ordeny limpieza del ambiente de trabajo de la que no se derive riesgo
para la integridad fisica o salud de los trabajadores.

b) No reportar oportunamente los incidentes y los accidentes.

¢) No asistir a la capacitacion programada en Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST).

d) No asistir a los examenes médicos programados de caracter obligatorio en SST.

e) No adoptar las disposiciones, recomendaciones o medidas en SST.

f) No llenar oportuna y adecuadamente los formatos de notificacién de accidentes
de trabajo, los cuales seran sujetos a verificacion.

Articulo 22°.- Se considera como Infracciones Graves las siguientes:

a) Obstaculizar o impedir el desarrollo y aplicacion del Programa de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

b) No informar a los trabajadores de los riesgos a que estan expuestos durante la
ejecucion de su labor.

c) No entregar a los trabajadores los Equipos de Proteccion Personal (EPP).

d) Asignar trabajos a personal que no posea la calificacion adecuada.

e) No supervisar 0 no disponer la supervision de los trabajos asignados.

e
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f) No realizar los reconocimientos médicos y pruebas de vigilancia periédica del
estado de salud de los trabajadores o0 no comunicar a los trabajadores afectados
el resultado de los mismos.
g) No dar cuenta a la autoridad competente, de los accidentes de trabajo

ocurridos y de las enfermedades ocupacionales declarados cuanto tengan la
calificacion de graves, muy graves o mortales, o no llevar a cabo la investigacion
en caso de producirse dafios a la salud de los trabajadores.

Articulo 23°.- Se considera como Infraccibn Muy Grave lo siguiente:

a)
b)
c)

d)
e)

f)

9)
h)

Cualquier acto de imprudencia o negligencia que cause la muerte o lesion muy
grave a un trabajador.

Proporcionar informaciéon inexacta de forma deliberada durante el proceso
de analisis e investigacion del accidente.

No paralizar ni suspender de forma inmediata los trabajos con riesgo inminente
o reanudarlos sin haber subsanado previamente las causas que motivaron dicha
paralizacion.

No utilizar los Equipos de Proteccion Personal o hacerlo en forma inadecuada.
No observar las normas especificas en materia de proteccion de la seguridad
y salud de los trabajadores durante los periodos de embarazo y lactancia y de
los trabajadores con discapacidad.

Incumplir el deber de confidencialidad en el uso de los datos relativos a la
vigilancia de la salud de los trabajadores.

No adoptar las medidas preventivas aplicables a las condiciones de trabajo de
lo que se derive un riesgo grave para la salud de los trabajadores.

En caso de reincidencia de cometer fallas graves seran consideradas como
agravante.

C) Sanciones

Articulo 24°.- Los infractores del presente Reglamento seran sancionados por el
Hospital Alfredo Callo Rodriguez de acuerdo a La gravedad de la falta:

a)

b)

Las sanciones al personal del Hospital seran las siguientes:

Recomendacion.

Amonestacion escrita a su legajo personal.
Severa Amonestacion.

Suspension.

Despido

Reparacion del dafio

ok wnpE

Las sanciones al personal de empresas contratistas, usuarios y visitantes seran
impuestas por el Hospital, previa recomendacion del Comité de SST, siendo
estas las siguientes:

Recomendacion.

Amonestacion.

No participa como proveedor en las licitaciones futuras.

Reparacion de dafios y si hubiera dafio personal que se proceda de acuerdo
a la Ley (reparacion civil).

Eal A
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TITULO VI: ORGANIZACION INTERNA DEL COMITE DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

CAPITULO I: FUNCIONES Y RESPONSABILIDAD DEL COMITE DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Articulo 25°.- ElI Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo (CSST) del Hospital Alfredo
Callo Rodriguez de Sicuani tiene por objetivo promover la salud y seguridad en el
trabajo, asesorar y vigilar el cumplimiento de lo dispuesto por el RISST y la normativa
nacional, contribuyendo al bienestar y desarrollo de todos sus trabajadores.

Articulo 26°.- EICSST desarrolla sus funciones con sujecion a lo sefialado en la Ley N°
29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, su Reglamento aprobado por Decreto
Supremo N° 005- 2012-TR y el presente RISST.

Articulo 27°.- ElI CSST esta compuesto en forma paritaria por los miembros
representantes del Hospital Alfredo Callo Rodriguez, los cuales seran designados por la
entidad mediante Resolucion Directoral, y los representantes de los servidores, quienes
seran elegidos entre ellos. El ejercicio de los cargos designados o electos en el Comité
son de caracter honorario y obligatorio. La eleccion de los representantes titulares y
suplentes de los trabajadores ante el CSST se realizar4 de conformidad con la Ley
N° 29783 y su Reglamento aprobado por D.S. 005-2012-TR, mediante votacion
universal y secreta por parte de los servidores de la entidad, para un periodo de mandato
de dos (2) afios. Los representantes titulares y suplentes del Hospital Alfredo Callo
Rodriguez son de libre designacion y remocion.

Articulo 28°.- Para ser integrante del CSST del Hospital Alfredo Callo Rodriguez se
requiere:

e Ser trabajador con un tiempo mayor de seis (6) meses en el Hospital Alfredo Callo
Rodriguez.

e Tener 18 afios de edad como minimo.

¢ De preferencia, tener capacitacion en temas de seguridad y salud.

Articulo 29°.- ElI CSST del Hospital Alfredo Callo Rodriguez, lo conforman
equitativamente los miembros titulares acreditados como representantes del empleador
y de los trabajadores, y la Junta Directiva estara compuesto por:

e El presidente designado por los miembros.
e El secretario designado por los miembros.
e Los deméas miembros titulares.

Articulo 30°.- FUNCIONES DEL PRESIDENTE DEL CSST
Son funciones del presidente del CSST las siguientes:

a) Representar al CSST ante el Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

b) Convocar y presidir las reuniones del CSST.

c) Dirigir los debates en las reuniones del CSST y dirimir los acuerdos en caso de
empate en la votacion.

d) Facilitar la aplicacion y vigencia de los acuerdos adoptados por el CSST,
efectuando las coordinaciones correspondientes con las areas del Hospital
Alfredo Callo Rodriguez, o con quien corresponda cuando se requiera.
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e) Otrasfunciones que le requiera el CSST de acuerdo al RSST del Hospital Alfredo

Callo Rodriguez.

Articulo 31°.- FUNCIONES DEL SECRETARIO DEL CSST

Son funciones del Secretario del CSST las Siguientes:

a)
b)

c)
d)

e)

f)
9)

h)

Preparar la agenda a tratar en las sesiones ordinarias y extraordinarias.

Recabar las propuestas de los miembros del CSST para la formulacion de la
agenda.

Verificar e informar al Presidente respecto al quérum reglamentario.

Actualizar, distribuir y conservar la documentacion del CSST, incluyendo la que
se derive de sus, tales como convocatorias, listas de asistencia, 6érdenes del dia,
actas de las sesiones, seguimiento de acuerdos, informes generados y los
registros que se generen de estos.

Redactar las actas de sesiones, registrando los acuerdos adoptados y las firmas
de participacion o aprobacion, las que se registraran en el Libro de Actas.
Comunicar los acuerdos adoptados en sesién a todos los miembros del CSST.
Comunicar las convocatorias efectuadas por el Presidente del CSST a los demas
miembros, adjuntando los documentos que correspondan.

Las demds que se deriven de la naturaleza de su cargo y aquellas que le sean
asignadas por el Presidente del CSST.

Articulo 32°.- FUNCIONES DEL CSST

Son funciones del CSST las siguientes:

a)

f)
9)
h)

)

Conocer los documentos e informes relativos a las condiciones de trabajo que
sean necesarios para el cumplimiento de sus funciones, asi como los
procedentes de la actividad del servicio de seguridad y salud en el trabajo.
Aprobar el Reglamento Interno de Seguridad y Salud del empleador.

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

Conocer y aprobar la Programacion Anual del Servicio de Seguridad y Salud en
el Trabajo.

Participar en la elaboracion, aprobacion, puesta en practica y evaluacion de las
politicas, planes y programas de promocién de la seguridad y salud en el trabajo,
de la prevencion de accidentes y enfermedades ocupacionales.

Aprobar el plan anual de capacitacion de los trabajadores sobre seguridad y
salud en el trabajo.

Promover que todos los nuevos trabajadores reciban una adecuada formacion,
instruccién y orientacion sobre prevencion de riesgos.

Vigilar el cumplimiento de la legislacion, las normas internas y las
especificaciones técnicas del trabajo relacionadas con la seguridad y salud en el
lugar de trabajo; asi como, el Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Asegurar que los trabajadores conozcan los reglamentos, instrucciones,
especificaciones técnicas de trabajo, avisos y demdas materiales escritos o
gréficos relativos a la prevencion de los riesgos en el lugar de trabajo.
Promover el compromiso, la colaboracién y la participacion activa de todos los
trabajadores en la prevenciéon de los riesgos del trabajo, mediante la
comunicacion eficaz, la participacion de los trabajadores en la solucion de los
problemas de seguridad, la induccién, la capacitacion, el entrenamiento,
concursos, simulacros, entre otros.
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k) Realizar inspecciones periddicas en las areas administrativas, areas operativas,
instalaciones, maquinaria y equipos, a fin de reforzar la gestion preventiva.
[) Considerar las circunstancias e investigar las causas de todos los incidentes,

accidentes y de las enfermedades ocupacionales que ocurran en el lugar de
trabajo, emitiendo las recomendaciones respectivas para evitar la repeticion de
éstos.

m) Verificar el cumplimiento y eficacia de sus recomendaciones para evitar la

n)

0)

P)

o))

r

S)
t)

repeticién de los accidentes y la ocurrencia de enfermedades profesionales.
Hacer recomendaciones apropiadas para el mejoramiento de las condiciones y
el medio ambiente de trabajo, velar porque se lleven a cabo las medidas
adoptadas y examinar su eficiencia.

Analizar y emitir informes de las estadisticas de los incidentes, accidentes y
enfermedades ocupacionales ocurridas en el lugar de trabajo, cuyo registro y
evaluacion deben ser constantemente actualizados por la unidad organica de
seguridad y salud en el trabajo del empleador.

Supervisar los servicios de seguridad y salud en el trabajo y la asistencia y
asesoramiento al empleador y al trabajador.

Reportar a la maxima autoridad del empleador la siguiente informacion:

o El accidente mortal o el incidente peligroso, de manera inmediata.

e La investigacion de cada accidente mortal y medidas correctivas
adoptadas dentro de los diez (10) dias de ocurrido.

e Las estadisticas trimestrales de accidentes, incidentes y enfermedades
ocupacionales.

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

Reunirse mensualmente en forma ordinaria para analizar y evaluar el avance de
los objetivos establecidos en el programa anual, y en forma extraordinaria para
analizar accidentes que revistan gravedad o cuando las circunstancias lo exijan.
Participar de la elaboracion del informe anual de las actividades del CSST.

Las demas que se deriven de la naturaleza de sus cargos.

Articulo 33°.- El cargo de Miembro del CSST queda vacante cuando:

a)

b)

c)
d)

Al cumplirse el plazo de los afios establecido para el ejercicio del cargo, para el
caso de los representantes de los trabajadores y de los empleadores.
Inasistencia injustificada a tres (3) sesiones consecutivas del Comité de
Seguridad y Salud en el Trabajo o0 a cuatro (4) alternadas, durante su periodo de
gestion.

Enfermedad fisica 0 mental que inhabilita para el ejercicio del cargo.

Por extincion del vinculo laboral.

Articulo 34°.- Las que se generen vacantes deberan ocuparse inmediatamente por
orden con los respectivos miembros suplentes, quienes completaran el periodo
correspondiente a los miembros titulares

Articulo 35°.- Para que el CSST pueda sesionar, es requisito indispensable la
asistencia de la mitad mas uno de sus integrantes.

CAPITULO II: ORGANIZACION INTERNA DEL COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO
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Articulo 36°.- ORGANIGRAMA DEL COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL

TRABAJO
< PRESIDENTE >
< SECRETARIO >

( MIEMBRO ) ( MIEMBRO ) ( MIEMBRO ) ( MIEMBRO )

CAPITULO IlI: PLAN'Y PROGRAMA ANUAL

Articulo 37°.- El Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo aprueba el Plan y Programa
Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo — PASST, propuesta por el Area de Personal,
que son las actividades de prevenciéon en seguridad y salud en el trabajo establecidas
por el Hospital Alfredo Callo Rodriguez, para ser ejecutado a lo largo de un afio . Es
elaborado por quienes tienen a su cargo la seguridad y salud en el Hospital Alfredo Callo
Rodriguez y forma parte de la documentacion del Sistema de Gestion de la Seguridad
y Salud en el Trabajo que debe exhibir el empleador. El Comité también participa en la
ejecucion y evaluacion del Plan y Programa.

CAPITULO IV: MAPA DE RIESGOS

Articulo 38°.- El Hospital Alfredo Callo Rodriguez elabora el Mapa de Riesgos, para
identificar y localizar los problemas y las acciones de promocién y proteccion de la salud
de los trabajadores en la organizacion laboral y los servicios que presta. Se constituye
como una herramienta participativa y necesaria para llevar a cabo las actividades de
localizar, controlar, dar seguimiento y representar en forma grafica, los agentes
generadores de riesgos que ocasionan accidentes, incidentes peligrosos y
enfermedades ocupacionales en el trabajo. Este mapa debe ser actualizado
permanentemente cuando haya modificaciones en los locales de trabajo.

CAPITULO VI: IMPLEMENTACION DE REGISTROS Y DOCUMENTACION DEL
SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Articulo 39°.- Para la evaluacion del SST, el Hospital Alfredo Callo Rodriguez debera
contar con los siguientes registros:

a) Registro de accidentes de trabajo, enfermedades ocupacionales, incidentes
peligrosos y otros incidentes, en el que deben constar la investigacion efectuada
y las medidas correctivas adoptadas.
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b) Registro de examenes médicos ocupacionales.

c) Registro del monitoreo de agentes fisicos, quimicos, bioldgicos, psicosociales y
factores de riesgo disergonomicos.

d) Registro de inspecciones internas de seguridad y salud en el trabajo.

e) Registro de estadisticas de seguridad y salud.

f) Registro de equipos de seguridad o emergencia.

g) Registro de induccion, capacitacion, entrenamiento y simulacros de emergencia.

h) Registro de auditorias.

i) Otros que se consideren convenientes.

TITULO VII: DEL PROCEDIMIENTO EN CASO DE
INCIDENTES Y ACCIDENTES DE TRABAJO

A. ACCIDENTES DE TRABAJO
Articulo 40°.- DEFINICION

Se considera accidente de trabajo a todo suceso repentino que sobrevenga por causa del
trabajo y que produzca en el trabajador una lesién orgénica, una perturbacién funcional,
una invalidez o la muerte.

Asimismo, se considera accidente de trabajo, aquel que se produce durante la ejecucién
de 6rdenes del empleador, o durante la ejecucién de una labor bajo su autoridad, y aun
fuera del lugar y horas de trabajo.

Articulo 41°.- TIPO DE ACCIDENTES
Dependiendo de la gravedad, los accidentes con lesiones personales pueden ser:

a) Accidente leve: Suceso cuya lesion, como resultado de la evaluacion médica,
el accidentado debe volver maximo al dia siguiente a sus labores habituales.

b) Accidente incapacitante: suceso cuya lesiéon, como resultado de la evaluacion
médica, da lugar a descanso, ausencia justificada al trabajo y tratamiento.

c) Total temporal: cuando la lesion genera en el accidentado la imposibilidad de
utilizar su organismo.

d) Parcial temporal: cuando la lesién genera en el accidentado la imposibilidad de
utilizar su organismo.

e) Parcial permanente: cuando la lesion genera la pérdida anatémica o funcional
total de un miembro u 6rgano de las funciones del mismo.

f) Total permanente: cuando la lesion genera la pérdida anatémica o funcional
total de un miembro u érgano o de las funciones del mismo; se considera a partir
de la pérdida del dedo mefiique.

g) Accidente mortal: Donde la lesion genera la muerte del trabajador.

Articulo 42°.- CAUSALIDAD DE LOS ACCIDENTES
El principio de la prevencion de los accidentes sefiala que todos los accidentes tienen
causas que los originan y que se pueden evitar al identificar y controlar las causas que

los producen son:

a) Causas Inmediatas

i. Acto subestandar: El acto subestandar son las omisiones o faltas a un
método de trabajo establecido por parte del trabajador, tomandose en cuenta,
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por ejemplo, lo siguiente:

Errores en la manipulacion de equipos, herramientas, materiales y
sustancias quimicas peligrosas.

No utilizar los equipos de proteccién personal.

No aplicacion de técnicas de movilizacion de paciente.

Reencapsular o reencauchar agujas hipodérmicas

ii. Condicion Subestandar: Las condiciones subastadores son las
circunstancias de los ambientes de trabajo que presentan riesgos no
controlados y que pueden generar accidentes o enfermedades profesionales,
tomandose en cuenta lo siguiente:

Instalaciones, muebles, equipos e instrumental defectuoso sin
mantenimiento.

Disefios inadecuados del puesto de trabajo

Falta de ventilacion

Falta de dispositivos de seguridad en los equipos

b) Causas Bésicas

i. Factores personales o humanos: estan ligados con el comportamiento
humano, como por ejemplo:

Capacidad fisica: deficiencia en la vision y audicion, alergias a
sustancias, limitaciones en el libre movimiento del cuerpo de estatura,
peso tamafio, fuerza, etc.

Capacidad mental: temores y/o fobias, dificultad de comprension, mala
memoria disturbios emocionales, criterio cerrado, de estatura, peso
tamafio, fuerza.

Tension fisica o fisiologica: deficiencia de oxigeno movimiento
restringido fatiga por exceso de trabajo y por falta de descanso criterio
errado o errores de juicio.

Tension mental o psicoldgica: exigencias o instrucciones conflictivas,
frustraciones, preocupaciones, extrema demanda de decisiones y
opiniones, rutina, monotonia, desgano/exceso de confianza.

Falta de conocimiento: Falta de experiencia, orientacion inadecuada,
instruccién/entrenamiento mal entendido.

Falta de habilidad: Falta de préactica, falta de orientacion, instrucciones
deficientes.

Motivacion Deficiente: Desconocimiento al buen desempefio, falta de
incentivos, exigencia excesiva en el ahorro de recursos, intento
incorrecto de ganar méritos.

ii.Factores de Trabajo o Técnicos: Estan ligados con la falta de normas de
trabajo o normas de trabajo inadecuado, como por ejemplo:

Seleccion inadecuada del personal respecto al trabajo requerido.

Gente no calificada y entrenada

Delegacion de autoridad y/o responsabilidad incorrectas o insuficientes
Abuso o maltrato ,conductas incorrectas no permitidas (intencional o no
intencional)

Supervision y liderazgo deficiente
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e Confusion o conflictos en la asignacion de responsabilidades
o Politicas, procedimientos, guias o practica inadecuados.

o Deficiencias en la inspeccion y/o seguimiento
Articulo 43°.- NOTIFICACION DE ACCIDENTES

Para la notificacion de accidentes se procede como sigue:

a) Todo incidente o accidente de trabajo por mas leve que este sea, debera ser
informado a la brevedad posible al jefe inmediato, o personal encargado del
area, sino esta nadie presente debe ser reportado al Responsable de SST o
acercarse a emergencia del Hospital Alfredo Callo Rodriguez.

b) Reportar al Responsable de SST la ocurrencia de cualquier incidente, accidente
de trabajo y enfermedades profesionales, dentro de un plazo maximo de 24

horas.

c) Elregistro de accidentes e incidentes se realiza con el Responsable de SST para
investigar la causalidad e implementar acciones correctivas.

QUE HACER ANTE UN ACCIDENTE DE TRABAJO

S

ACCIDENTE EN EL TRABAID

4

s
Aplicar Primeros - éHeridas

Auxilios Graves?

! 1 o
Estabilizar al Aplicar Primeros
Lesionado Auxilios

Traslado a ESSALUD
por el Medico
Ocupacional y 55T
debe activar el SCTR
del trabajador

v

Esperar evaluacién
medica y enviar Investigar el
informe preliminar mmmmmm g accidente (SST y
del accidente al drea CSST)

de 55T 1

Elaboracién del
Informe de la
Investigacion de
Accidente (SST y

CSST)

1
=]

Articulo 44°.- INVESTIGACION DE ACCIDENTES

=t
T ;/, </ ——

COMUNICAR AL
AREA DE 55T

!

Avisara a la
brigada de

Primeros Auxilios

El jefe inmediato donde pertenece el accidentado debera informar al Responsable de
Seguridad y Salud en el Trabajo en la cual se detectaran y evaluaran las causas y
medidas correctivas respectivas de acuerdo a formato de informe de investigacion de
accidente/incidente. Este debera ser guarda y archivado por el Responsable de
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Seguridad y Salud en el Trabajo.
Toda investigacion de accidentes debera comprender:

a) Descripcion de lo sucedido

b) Reunién de la informacion pertinente (hechos, testigos)

c) Determinacion de las causas (actos y condiciones sub estandar)
d) Analisis de los hechos

e) Acciones correctivas y preventivas (a corto y/o largo plazo)

f) Llenado de formatos de investigacion de accidentes

g) Conclusiones

Articulo 45°.- ESTADISTICAS DE ACCIDENTES DE TRABAJO

Las estadisticas de los accidentes de trabajo que ocurran en el Hospital Alfredo Callo
Rodriguez serviran para evaluar la efectividad de los programas de seguridad trazados,
asi como para planificar las futuras actividades.

Es por ello que de acuerdo a la Resolucién Ministerial N° 050-2013-TR-Formatos
referencial con la informacion minima que deben contener los Registros Obligatorios del
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, las estadisticas se reflejan en
los siguientes indicadores o indices de SST.

a) indice de Frecuencia o Probabilidad (I.F o I.P): Nos indica la cantidad de
accidentes con pérdida de tiempo o reportables sin pérdida de tiempo,
relacionados a un periodo con tiempo de 1°000,000 de horas trabajadas, entre el
total de horas hombre trabajadas. En este indice debe tenerse en cuenta que no
deben incluirse los accidentes initinere (ida y retorno al centro de trabajo) ya que
se han producido fuera de las horas de trabajo, asi tenemos:

IF= N° DE ACCIDENTES X 1000,000
HORAS HOMBRE TRABAJADORES

b) indice de Gravedad o Severidad (I.G o I.S): Es el nimero de jornadas perdidas
0 no trabajadas por el personal por efecto de los accidentes relacionandolos a
un periodo de 1°000,000 horas de trabajo, entre el total de horas hombre
trabajadas.

IF=  N° DE DIAS NO TRABAJADOS X 1000,000
HORAS HOMBRE TRABAJADAS

c) indice de Accidentabilidad o Incidencia (LA o LI): Es el producto de la
frecuencia por la severidad dividido entre 1000.Este altimo valor representa la
cantidad de 1000 trabajadores.

1A= IEXIG
1000

B. ENFERMEDADES OCUPACIONALES Y VIGILANCIA DE LA SALUD DEL
TRABAJADOR

Articulo 46°.- La vigilancia de salud del trabajador es un proceso continuo que tiene
como objetivo monitorizar el efecto de los factores de riesgo ocupacionales en la salud
de los trabajadores del hospital.
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Articulo 47°.- Son objeto de vigilancia las enfermedades ocupacionales, las cuales son
contraidas por el trabajador como resultado a la exposicion a factores de riesgo como
los agentes fisicos, quimicos, biolégicos, ergondmicos y psicosociales inherentes a la
actividad laboral.

Articulo 48°.- Todo trabajador deberd cumplir con un examen médico ocupacional una
vez al ailo como minimo.

Articulo 49°.- Todo postulante a un puesto de trabajo por vez primera o trabajador
promovido a un nuevo puesto de trabajo deberd contar un examen médico de ingreso,
en forma obligatoria.

Articulo 50°.- Todo personal rotante, internos y alumnos, deberan estar inmunizados
contra la Hepatitis B, rubéola, varicela, paperas Covid-19 y demas enfermedades
inmunoprevenibles.

Articulo 51°.- Labores de Mujeres Gestantes o en periodo de Lactancia.

a) Las mujeres trabajadoras en periodo de gestacién o lactancia no deberan
exponerse a riesgos que afecten su salud o que puedan ocasionar el desarrollo
normal del feto o del recién nacido, derivado de exposiciones a agentes fisicos,
Quimicos, bioldgicos y/o ergonémicos.

b) Las trabajadoras deberan comunicar a la institucién inmediatamente sobre su
estado de gestacién, para que se puedan tomar las medidas preventivas
necesarias en cada uno de los casos

c) Las mujeres gestantes o en periodo de lactancia estan prohibidas de cargar
pesos mayores de 5 kg

d) Las mujeres gestantes o en periodo de lactancia no deberdn exponerse a
cambios bruscos de temperatura.

TITULO VIII: ESTANDARES DE SEGURIDAD Y SALUD
EN LOS LUGARES DE TRABAJO EN LAS
INSTALACIONES, AREAS DE TRABAJO Y EDIFICIOS
EN GENERAL

Articulo 52°.- ESTANDARES GENERALES

El Hospital Alfredo Callo Rodriguez en su afan de garantizar las condiciones de
seguridad y proteger la vida, integridad fisica y el bienestar de sus trabajadores,
establece las siguientes normas complementarias a las establecidas, las que se deberan
aplicar en su totalidad para promover, propiciar, estimular y fomentar un mayor desarrollo
de la conciencia de prevencion de riesgos de sus colaboradores, los cuales tendran que
cumplir, asi tenemos:

i.  Usar adecuadamente los instrumentos y materiales de trabajo, asi como los EPP,
los cuales son exclusivos para los procedimientos de trabajo. Los EPP seran
entregados por coordinadores de sus areas o personal designado para esta
entrega de acuerdo a los riesgos ocupacionales.

ii. Esta prohibido comer, beber o almacenar comidas, asi como aplicarse
cosméticos en las areas de trabajo, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/
DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad.

iii.  Estaprohibido fumar en las instalaciones del HOSPITAL ALFREDO CALLO

e
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RODRIGUEZ, de acuerdo a la Ley N° 25357- Prohiben Fumar en Espacios
Cerrados de Uso Publico, comprendiéndose a Espacios de instituciones publicas
y privadas y los Medios de Transporte de Servicio Publico y la Ley N° 29517,
modificatoria de la Ley N° 28705 — Ley General para la Prevencion y Control de
los Riesgos del Consumo del Tabaco.

iv.  El personal administrativo debera utilizar zapatos con suela antideslizante y de
taco no mayor a 3 cm (mujeres).

v.  No correr en los ambientes, pasillos y areas de trabajo y utilizar los pasamanos
siempre que transite por una escalera, evitando también correr por esta.

vi.  Tener cuidado al manipular las puertas de los ambientes, evitando soltarlas en
el caso del vaivén y sin empujarlas fuertemente.

vii.  Esta prohibido reencauchar agujas hipodérmicas y similares luego de haber sido
utilizadas, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/ DGSP-V.01 — Manual
de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E).

viii. Al realizar actividades de movilizacion y traslado de pacientes, el personal
asistencial debe utilizar las técnicas correctas de mecanica corporal a fin de
evitar sobreesfuerzos a la columna vertebral o sufrir algin accidente. Asi mismo
se deberd aplicar correctamente todas las técnicas y procedimientos
asistenciales.

iXx. El personal asistencial debera eliminar los residuos punzocortantes en los
receptaculos para tal fin, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-
V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E). Hacer el descarte adecuado
de material punzocortante para evitar accidentes de personal del equipo.

Los receptaculos para descarte de punzocortante seran adquiridos por el area de
logistica, deben cumplir los estandares de calidad para evitar accidentes al momento de
descartar los insumos.

a) Todos los trabajadores estan obligados a respetar y cumplir con las sefiales de
seguridad, que se encuentran distribuidos por todos los ambientes de las areas
y puestos de trabajo.

b) Obligatoriamente el personal asistencial debera usar el respirador de alta
eficiencia N95 en la atencién de pacientes infectocontagiosos.

c) El personal asistencial evitara en lo posible la presencia del personal ajeno al
procedimiento durante la toma de rayos X, el equipo que participe en los
procedimientos contara con los EPP adecuados contra radiaciones.

Articulo 53°.- DE LOS PROCEDIMIENTOS DE LOS SERVICIOS
a) Delos Procesos de Hospitalizacion y consulta Externa:

i. Cuando exista la posibilidad de salpicaduras de sangre y secreciones durante
la atencién de los pacientes, el personal asistencial debera utilizar los EPP
(mascarilla, lentes protectores y guantes de latex)

ii. Al realizar actividades de movilizacion de pacientes el personal asistencial
deberd utilizar técnicas de mecéanica corporal y manejo de carga, a fin de
evitar sobresfuerzos a la columna vertebral. El personal debe movilizar
pacientes teniendo en cuenta el limite de peso de acuerdo a las normas, si es
superior debe pedir ayuda para evitar lesiones osteomusculares.

iii. Durante la atencién de pacientes con enfermedades que son susceptibles a
transmision por via aérea, el personal asistencial esta obligado hacer uso del
EPP: respirador de alta eficiencia N95.

iv. El personal asistencial debera ubicar a los pacientes con baciloscopia positiva
en salas de aislamiento con sistemas de ventilacion natural, los cuales tendran

e
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que ser atendidos lo mas rapido posible para examenes auxiliares y en
horarios de menor transito de personas.

Durante la atencion a pacientes con TBC, el personal asistente no debera
ubicarse entre el paciente y el sentido de la corriente de aire.

El personal asistencial dotara de mascarilla quirdrgica a todo paciente
sintomético respiratorio o BK positivo.

El personal asistencial deberd comunicar al médico encargado quien tomara
las medidas de precaucion necesarias, cuando el paciente presente signo de
agresividad.

El personal no debe correr por los pasillos y ambientes hospitalarios, asi
mismo se recomienda utilizar zapatos con suela antideslizante y de taco no
mayor de 3 cm. los pasillos y ambientes de las areas de hospitalizacién deben
tener sefalizacion de prohibicion de correr a fin de evitar caidas.

El personal asistencial deberd segregar los residuos punzocortantes en los
receptaculos colocados para tal fin en cada ambiente, de acuerdo a Norma
Técnica N°015- minsa/DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04
- E).

El personal asistencial debera realizar una buena higiene de manos antes y
después de tener contacto con el paciente, sangre y secreciones.

El personal asistencial debera utilizar guantes quirdrgicos en los
procedimientos que se utilicen material punzocortante y cuando exista la
posibilidad tener contacto con fluidos érganos.

El personal asistencial tiene prohibido reutilizar guantes durante la atencién a
los pacientes.

El personal asistencial tiene prohibido reencapuchar agujas hipodérmicas y
similares luego de haber sido utilizadas, de acuerdo a la Norma Técnica N°
015-MINSA/DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E).

El personal asistencial debe asegurarse que todo el equipo biomédico se
encuentre en optimo estado de funcionamiento, caso contrario dar aviso de
inmediato al area responsable del mantenimiento; el personal a cargo debe
hacer seguimiento del programa de mantenimiento preventivo y de las
calibraciones de acuerdo a los equipos, asimismo debe dar de baja equipos
que cumplieron su tiempo de vida.

El personal asistencial deberd cambiarse la vestimenta del trabajo
inmediatamente si ocurriera contaminacién con fluidos corporales durante
algun procedimiento de atencién al paciente.

El personal asistencial debera realizar una previa higiene de manos al utilizar
guantes quirlrgicos en procedimientos invasivos, administracién de terapias
quimicasy en donde se utilice material punzocortante, asi como cuando exista
la posibilidad de tener contacto con fluidos orgénicos.

Las instalaciones eléctricas en los ambientes deben estar empotradas o
protegidas mediante tuberia eléctrica no metalica. Toda instalacion debe
cumplir con lo dispuesto en el Cadigo Nacional de Electricidad.

La manipulacion y almacenamiento de los cilindros de oxigeno se realizara
utilizando coches disefiados para ese fin, con sus respectivos dispositivos de
aseguramiento (correas, cadenas o collares con sujecion y/o anclaje a
paredes y/o pisos; soportes, etc.) evitando asi choques violentos.

Usar la ropa de faena durante sus horas de trabajo, estando prohibido
desplazarse con ropa de faena fuera del Hospital Alfredo Callo Rodriguez.
Durante la limpieza de pisos colocar carteles de advertencia de "piso mojado”
0 "piso con cera", estas actividades son recomendables efectuarlas en
horarios de menos transito de personal.
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b) De los procesos de cirugia, gastroenterologia, ginecologia, obstetricia,
pediatria, maternidad.

Vi.

El personal asistencial debera utilizar guantes limpios y quirdrgicos de acuerdo
al tipo de procedimiento, previa higiene de manos.

El personal asistencial debera depositar la ropa sucia en receptaculos con
bolsas rojas.

El personal asistencial tiene prohibido reutilizar guantes durante la atencién
de los pacientes.

El personal asistencial tiene prohibido reencapuchar agujas hipodérmicas y
similares luego de haber sido utilizadas, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-
MINSA/DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E).

El personal asistencial deberd eliminar los residuos punzocortantes en los
receptaculos para tal fin, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-
V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E).

Se debera contar con recipientes para residuos comunes y biocontaminados
de acuerdo a la Norma Técnica de Salud N° 096-MINSA/DIGESA-V01 —
Gestion y Manejo de Residuos Sdélidos en Establecimientos de Salud y
Servicios Médicos de Apoyo.

c) De los procesos de odontologia

Vi.

Vii.

El personal asistencial durante la atencion odontoldgica debera mantener la
espalda recta, apoyada sobre el espaldar de la silla (de caracteristicas
ergonémicas).

El personal asistencial debera realizar ejercicios de estiramiento después de
cada sesién odontoldgica.

El personal asistencial debera usar guantes limpios y quirdrgicos de acuerdo
al tipo de procedimiento.

El personal asistencial deberd eliminar los residuos punzocortantes en los
receptaculos para tal fin, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-
V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 — E).

El personal asistencial debera usar EPP (guantes, protector ocular, mascarilla
quirdrgica y gorro) durante la atencién del paciente.

El personal asistencial debera lavarse las manos antes y después de tener
contacto con el paciente.

El area de trabajo debera contar con receptaculos para residuos comunes y
biocontaminados, de acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-V.01 —
Manual de Bioseguridad (EG10 — BS04 - E).

d) De los procesos de Apoyo al Diagnostico

De Laboratorio

El personal asistencial antes de iniciar la tarea diaria que tiene contacto con
material biologico debe verificar que la piel de sus manos no presente dafios o
lesiones en cuyo caso debera cubrirla convenientemente con material de
curacion antes de colocarse los guantes.

. El personal asistencial debera utilizar los EPP (guantes, respiradores, gafas,

mandiles, etc.) apropiados para los procedimientos con manipulacion de sangre
0 hemoderivados y en aquellos procedimientos con riesgos o salpicaduras y
sustancias quimicas a emplear.

El personal asistencial tiene prohibido las técnicas de pipeteo oral, debiendo
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utilizar pipetas automaticas, las que seran renovadas periédicamente.

El personal asistencial no debe tocarse los o0jos, nariz, piel ni manipular objetos
o superficies (puertas, teléfonos) con guantes contaminados, mucho menos
salir con estos puestos fuera de su area de trabajo, de acuerdo a Norma
Técnica N° 015 — MINSA/DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10-BS04).
El laboratorio debe contar con hojas MSDS (Material Safety Data Sheet - Hoja
de Datos de Seguridad de Materiales). las que contiene la informacién detallada
sobre las sustancias de la naturaleza de las sustancias quimicas que se utilizan,
tal como sus prioridades fisicas y quimicas, informacién sobre seguridad, salud,
fuego y riesgos de medio ambiente que la sustancia quimica pueda causar.

El personal asistencial cuando esté haciendo uso de las centrifugas, nunca
debera detenerlas con las manos ni destaparlas antes que hayan terminado de
girar.

El personal asistencial debera evitar la acumulacién de material de vidrio, con
fisura a fin de evitar rupturas y accidentes por cortaduras.

Se debe garantizar una ventilacién adecuada en los ambientes en los que haya
procesamiento de muestras que generen patdgenos en el aire (el sistema
debe mantener una frecuencia 8 a 15 renovaciones 7 horas). El personal
expuesto en estos ambientes debe hacer uso del respirador N95°.

En los procedimientos donde se utilicen agentes organicos, el personal
asistencial debera utilizar respiradores contra vapores organicos y guantes de
neopreno, asi como también guantes resistentes al calor para la preparacion de
medios se cultivo.

El personal asistencial deberéa controlar la fecha de expiracion de las sustancias
guimicas, desde su recepcion hasta su uso final.

El laboratorio debera contar con receptaculos especificos, no reciclados,
debidamente rotulados para la distribucién de las diferentes sustancias
guimicas.

Las superficies de trabajo tienen que ser impermeables y resistentes a los
acidos, alcalis, disolventes organicos y al calor moderado.

El laboratorio debe tenertechos, paredes y suelos faciles de lavar impermeables
a los liquidos y resistentes a la accion de las sustancias quimicas y productos
desinfectantes que se usan ordinariamente en ellos.

Todo cultivo de muestras que implique formacién de aerosoles debe ser
realizado en cabinas de seguridad.

La jefatura de laboratorio garantizara la adecuada capacitacion del personal en
el manejo de sustancias quimicas y otros procedimientos inherentes al area.

De banco de sangre

El personal asistencial utiliza sus EPP (guantes, mandiles y lentes de
seguridad) y ropa de trabajo en todos los procedimientos con manipulacion de
sangre o hemoderivados. La ropa y los EPP deben ser colocados al momento
de ingresar al trabajo y retirarlos inmediatamente antes de abandonar el &rea
de trabajo, de acuerdo a la Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-V.01 —
Manual de Bioseguridad (EG10-BS04).

El personal asistencial que tiene contacto con material biolégico debe verificar
antes de iniciar sus tareas diarias, que la piel de sus manos no presente dafios
o lesiones, en cuyo caso debera cubrirla convenientemente con material de
curacion antes de colocarse los guantes.

El personal asistencial tiene prohibido las técnicas de pipeteo oral, debiendo
utilizar pipetas automaticas las que serdn renovadas periédicamente, de
acuerdo a Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-V.01 — Manual de
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Bioseguridad (EG10-BS04).
iv. El personal asistencial debera utilizar correctamente el mobiliario ergonémico a
una altura regulable para la extraccion de sangre del donante.
v. El personal asistencial no se debe tocar los 0jos, nariz, piel ni manipular objetos

o superficies (puertas, teléfonos) con guantes contaminados, mucho menos
salir con estos puestos fuera de su area de trabajo, de acuerdo a Norma
Técnica N° 015- MINSA/DGSP-V.01 — Manual de Bioseguridad (EG10-BS04)

De diagndstico por imagen

Vi.

Vii.

viii.

iX.

X.

Xi.

Xii.

Xiii.

La manipulacion, operacion o trabajo con fuentes de radiaciones ionizantes
sera permitida solo a personas que cuenten con la licencia individual vigente
emitida por el IPEN, asimismo contar con EPP y el entrenamiento sobre
proteccion radioldgica, segun el Decreto Supremo N° 009-97-EM — Reglamento
de Seguridad Radiolégica.

Las instalaciones en donde existan fuentes radiactivas deben contar con la
licencia de autorizacion vigente.

Nunca sobrepasar el tiempo de vida util de todo equipo de proteccion
radioldgica.

El personal asistencial deberd utilizar los respiradores N95, cuando tengan
contacto con pacientes con patologia respiratoria.

El personal asistencial que manipula sustancias quimicas durante el
procedimiento de revelado de peliculas de rayos x, deberd contar con EPP
especificos, asi mismo se debe contar con las MSDS (Material Safety Data
Sheet — Hoja de Datos de Seguridad de Materiales), de los productos quimicos
utilizados.

El personal asistencial debera aplicar la mecéanica corporal en el transporte de
pacientes.

El personal asistencial deberd contar con ayuda mecanica (coches) para el
transporte de placas radiograficas.

Deberan respetarse los horarios establecidos y el nUmero de pacientes por
profesional para la toma de ecografias.

Las salas de ecografia y las areas de digitacion deberan estar provistas con
sillas ergonémicas y modulos adecuados para el uso de equipo de cémputo.
El personal asistencial al mover los equipos de rayos X, deberan usar las
técnicas ergondmicas correctas, evitando posturas estaticas.

El personal asistencial debera realizar pausas activas periddicas, para evitar
posturas forzadas teniendo como consecuencia dafios osteomusculares.

El personal asistencial debera utilizar guantes en la canalizaciébn de via
periférica y en la movilizacion del paciente de acuerdo a protocolo.

Todos los ambientes en donde existan radiaciones ionizantes deben estar
debidamente sefializados.

De los procesos de Farmacia

El personal asistencial debera realizar la manipulacion de cargas con la espalda
recta y lo mas cerca del cuerpo, cuando las cargas sean mayores a 25 kg para
varones y 15 kg para mujeres se favorecerd la manipulacion de cargas
utilizando ayudas mecanicas apropiadas, segun la Resolucion Ministerial N°
375-2008-TR — Norma Basica de Ergonomia y de Procedimientos de
Evaluacién de Riesgo Disergonémico.

Si la mujer estd embarazada no se le pedira la manipulacion manual de carga
y sera reubicada en otro puesto, de acuerdo a la Resolucion Ministerial N° 375-
2008-TR — Norma Bésica de Ergonomia y de Procedimiento de Evaluacién de
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Riesgo Disergondémico.
iii. Los anagueles donde se colocan los medicamentos deben estar fijos a la pared
y a 20 cm sobre el suelo, ademas deben contar con banda de seguridad para
impedir su deslizamiento o caida.
iv. Se debe contar con ventilacion natural 0 mecanica que permita una adecuada
circulacion de aire, para crear mejores condiciones de trabajo
v. El personal deberd mantener en orden y permanentemente limpio los
ambientes de farmacia.
vi. El personal deberd evitar el congestionamiento de pacientes mediante el

mejoramiento de los procesos de atencion.

De los procesos de medicina fisica y rehabilitacion

El personal asistencial durante la ejecucion de las terapias de rehabilitacién,
beberd evitar posturas forzadas por periodos de tiempo prolongados, asi como
también debera aplicar las técnicas de mecénica corporal para el manejo de
los pacientes.

El personal asistencial debe de utilizar gafas de seguridad contra radiaciones
infrarrojas y ultravioletas, en los procedimientos en donde exista exposicion a
estas.

El personal asistencial deber4d hacer uso de EPP de acuerdo a los
procedimientos que realizan en sus actividades diarias.

Se debera contar con ventilacién natural o mecénica que permita una adecuada
circulacion de aire, para crear mejores condiciones de trabajo.

El personal asistencial debera mantener en orden y permanentemente limpio
sus ambientes de trabajo

De los procesos de emergencia/tépicos médicos

Vi.

Vil.

viil.

El personal asistencial obligatorio debera usar sus EPP (mascarilla, respirador
N95, lentes protectores y/o batas) en las areas de atencion del paciente de
acuerdo a la Norma Técnica N° 015-MINSA/DGSP-V.01 Manual de
Bioseguridad (EG10 — BS01). El personal designado a la entrega de EPP del
area haréa entrega y reemplazo de este, en caso deterioro o vencimiento.

El personal asistencial debera utilizar las técnicas de mecanica corporal y
manejo de carga, durante la movilizacién de pacientes. En caso de movilizar
pacientes que superen el peso limite segun normas debe pedir ayuda para
movilizarlo, para evitar los trastornos osteomusculares.

El personal asistencial deberd desechar el material punzocortante en los
receptaculos colocados para tal fin, cumpliendo con los estandares de calidad
para evitar accidentes con punzocortantes.

El personal asistencial deberd segregar los residuos solidos de acuerdo a la
normativa de bioseguridad vigente.

Se debera contar con una sala de aislamiento para pacientes con sospecha de
TBC o0 enfermedades infecto-contagiosas que requieran de aislamiento
temporal.

El personal asistencial realizara en todas las areas de emergencia la practica
de higiene de manos.

Las camillas y las sillas de ruedas no deben obstruir el libre transito de las
personas. Se debera garantizar una buena ventilacion o con sistemas de
recambio de aire.

Los ambientes de emergencia debera con espacio suficiente para el traslado y
atencion de los pacientes.

La limpieza y desinfeccion del mobiliario de uso del paciente debera ser
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realizado por el personal técnico de enfermeria y limpieza en forma
concurrente.

De los procesos de centro quirudrgico

Vi,

Vil.

Viil.

Xi.
Xii.

Xiii.

El personal asistencial usara EPP segun las medidas de aislamiento

El personal asistencial al utilizar materiales punzocortantes debera hacerlo con
la maxima atencién y cuidado para evitar accidentes respecto a las Normas de
Bioseguridad.

Verificar la ser proteccion en el personal asistencial de sala de operaciones.

Se deberd considerar un descanso para el personal asistencial después de
casa operacion, en funcion de la complejidad y duracion de la misma

El personal asistencial debe practicar técnicas de relajacion para disminuir la
carga fisica y mental.

El personal asistencial que se expone a radiaciones ionizantes debe contar con
los EPP respectivos.

El personal asistencial deberd realizar los procedimientos quirdrgicos en
pacientes infecto-contagiosos en salas de operaciones especificas.

El personal asistencial deberd segregar los residuos biocontaminados vy
especiales, de acuerdo la normativa vigente.

Durante la limpieza y desinfeccion del material quirdrgico el personal asistencial
deberd utilizar los EPP (mascarilla con filtro y gafas) necesarios para evitar
riesgos.

Se debera contar con un sistema de ventilacion eficiente que permita una
adecuada circulacion de aire.

Se deberd respetar las areas rigidas — semirrigidas y de libre transito.

El personal asistencial debera usar su ropa de trabajo exclusivamente solo para
sala de operaciones y no para circular por otros servicios.

El personal asistencial deberd mantener las ventanas cerradas en sala de
operaciones, la ventilacion tiene que ser mecanico no el uso de ventiladores.

De los procesos de central de Esterilizacion

Vi.

Vil.

Los servicios que envian material quirdrgico y no quirdargico deberan realizar el
prelavado segun el procedimiento, sin rasgos visibles de sangre y o
secreciones, ademas sin objetivos punzocortantes (agujas similares, ni hojas
de bisturi)

El personal asistencial que realiza lavado de material deberd utilizar sus EPP de
acuerdo al area y segun lo establecido.

Los ambientes de la central de esterilizacién deben contar con un sistema de
ventilacibn mecénica de acuerdo a norma.

El personal asistencial deberd colocar el sitio visible de los ambientes de la
central las MSDS (Material Safery Data Sheet — Hoja de Datos de Seguridad
de Materiales) de los productos quimicos que utilizan.

Para evitar dafios osteomusculares el personal asistencial debera realizar
pausas activas periédicamente, asi mismo debe implementarse un programa
de rotacion.

La manipulacién de cargas se realizan de acuerdo a la Resolucion Ministerial 375
—2008- TR-Norma Basica de Ergonomia y de procedimientos de evaluacion de
Riesgo Disergonémico.

Los equipos y materiales deberan estar ubicados a una altura que permite su facil
acceso y manipulacion.
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De proceso de las actividades administrativas (admision, ambulatoria,
admision emergencia, admision hospitalaria, seguridad y salud en el trabajo,
salud ocupacional, calidad, comercial, logistica, economia, planificacion,
Unidad de Seguros, Referencia y Contrareferencias, Recursos Humanos y
oficinas en general).

Vi,

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiii.

Xiv.
XV.

XVi.

XVil.

XViil.

El personal administrativo deberd organizar las superficies de trabajo
(escritorios, mesas, modulos de computo y otros elementos de trabajo) para
gue puedan disponer de una manera comoda y segura en relacion de
ergonomia.

El personal administrativo debera colocar los implementos de trabajo que
utilizan con mayor frecuencia al alcance de sus manos.

El personal administrativo no debera colocar materiales u objetos en la parte
superior de armarios, archivadores o muebles, donde sea dificil alcanzarlos o
sea un factor de riesgo.

No ubicar cajas, papeleria u otro tipo de elementos debajo de escritorios 0 mesa
de trabajo, ya que limita el acercamiento al plano del trabajo e incrementa la
fatiga fisica.

El personal administrativo deber4 mantener en el escritorio 0 mesa de trabajo
solo lo necesario para realizar las actividades laborales diarias.

El personal administrativo debera asegurarse de que su plano de trabajo no
esté a un nivel demasiado alto o demasiado bajo.

El personal administrativo deberd verificar que la altura del escritorio o del
tablero de la mesa permita suficiente espacio para acomodar las piernas, de
modo que facilite los ajustes de la postura para el trabajador sentado, a la vez
gue también permita un angulo de 90° a 100° para el codo.

El personal administrativo debera mantener las zonas de transito (pasillos,
dentro de oficinas, corredores, areas comunes, vias de evacuacion) libres de
obstaculos (cajas, papeles, cables sueltos, equipos en desuso, etc.)

Levante los objetos del suelo porque también en un clip, en una liga, en un
pedazo de lapiz, se puede resbalar, mantenga los pisos limpios y evite
accidentes.

El personal administrativo deberd mantener los cajones de escritorio,
archivadores, armarios, etc., siempre cerrados a fin de evitar golpes y caidas
del personal.

El personal administrativo no debera adoptar posturas incorrectas como:
sentarse sobre una pierna o sentarse con las piernas cruzadas, ni sujetar el
auricular del teléfono con el hombro.

No se siente en los extremos de los escritorios, use las sillas.

El personal administrativo deber& evitar ingerir alimentos y bebidas cerca de
equipos electronicos dentro las oficinas de trabajo.

No guarde comida en los escritorios.

El personal administrativo deberd mantener su area de trabajo limpia y
ordenada, asi mismo deberd segregar los residuos sélidos generados en los
recipientes correspondientes.

El personal administrativo no debera sobrecargar los tomacorrientes utilizados
enchufes mdltiples u otros dispositivos electrénicos.

El personal administrativo al terminar sus actividades diarias, debera dejar
apagadas y desconectadas las computadoras, ventiladores, radios y todo
aquello que funcione con energia eléctrica.

El personal administrativo no deber& correr por los pasadizos y ambientes de
trabajo, asi mismo debera utilizar los pasamanos siempre que transite por una
escalera, sin correr por esta.
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xix. El personal administrativo tiene prohibido fumar dentro de su area de trabajo, de
acuerdo a la Ley N° 25357 — Prohiben fumar en Espacios Cerrados de Uso
Publico, comprendiéndose a Espacios de Instituciones Publicas y Privadas y
los Medios de Transporte de Servicio Publico y la Ley N° 29517, modificatoria
de la Ley N° 28507 — Ley General para la Prevencion y Control de los Riesgos
del Consumo del Tabaco.

xX. El personal administrativo debera evitar acumular y apilar cajas dentro del
ambiente de trabajo

xxi. El personal administrativo durante el uso de la computadora debera tener en
cuenta lo siguiente:

e Coloque su monitor frente a Ud. Sin que su cabeza tenga que dar giros
laterales, la parte superior de los monitores deben estar a la altura de la
vista de los usuarios.

o Evite reflejos de la luz sobre la pantalla del monitor mediante:

v' Disponer la pantalla de forma vertical para que no refleje los
puntos de luz o los fluorescentes del techo.

v" Colocar la pantalla en direccién paralela a las ventanas, para
evitar el reflejo sobre la misma que la luz que entra del exterior
incida directamente sobre los ojos.

xXii. Mantenga una postura de sentado que permita comodidad en el trabajo, asi
como también:

e Lazonalumbar debe quedar comodamente apoyada.

e Ladistancia entre el ojo y la pantalla no debe ser menos de 45 cm. y se
debe lubricar los ojos periédicamente.

e Es recomendable que el personal administrativo deba realizar
periédicamente pausas activas de 2 a 10 minutos cada 4 horas
continuas, para evitar dafios osteomusculares, producidas por posturas
estaticas y forzadas propias del trabajo que causan molestias en la
cabeza, brazos y columna vertebral.

xxiii. El personal administrativo no debe utilizar calentadores electrénicos de agua
en los puestos de trabajo, solo a excepcién que se utilice en areas autorizadas
exclusivas dentro del ambiente laboral lejos de combustibles sélidos (cortinas,
papeles, plasticos, etc.).

xxiv. No sobrecargue los tomacorrientes.

xxv. No hacer ninguna conexion eléctrica, comunicar al &rea de mantenimiento.

xxvi. Informe toda conexidn insegura gue exista en su oficina.

Articulo 54°.- CONDICIONES AMBIENTALES EN EL LUGAR DE TRABAJO

En las Instalaciones Locales de Trabajo y Edificios en General

Todos los locales deberan reunir los requisitos de seguridad establecidos en el
Reglamento Nacional de Edificaciones (Norma A.130) y Reglamento de Seguridad
Industrial (D.S.42 F).

Condiciones Generales:

Dentro de las condiciones generales esta:

a) Organizar las superficies de trabajo (escritorio, mesas, modulo de cémputo) para
que pueda disponer de una manera comoda y segura su equipo y otros

30




% I Hagamos Gobierno Regional = Gerencia Regional
IHISTORIA de Cusco de Salud TRABAJO

CUSCO

Y SALUD EN EL

AREA DE SEGURIDAD

b)

f)

9)

h)

)

k)
)

elementos de trabajo.
Con relacion a los utiles, equipos de trabajo y materiales en general debe
tener en consideracion lo siguiente:

Colocar los equipos de trabajo que usa con mayor frecuencia al facil alcance
de las manos.

No colocar materiales u objetos en la parte superior de armarios, archivadores o
muebles donde sea dificil alcanzarlos.

No ubicar cajas, papeleria u otro tipo de elementos debajo de escritorios 0 mesa
de trabajo, puesto que esta posicion limita el acercamiento al plano de trabajo e
incrementa la fatiga

Mantener en el escritorio o puesto de trabajo lo indispensable para realizar las
actividades.

Asegurar gue su mesa de trabajo no esté a un nivel demasiado alto o demasiado
bajo. La altura del escritorio debe permitir el suficiente espacio para acomodar
las piernas de modode facilitar los ajustes de la postura para el trabajador
sentado, a la vez que también permite un Angulo de 90° a 100° para el codo.
Mantener las zonas de transito (pasillos, dentro de oficinas, corredores, areas
comun es vias de evacuacion) libre de obstaculos (cajas, papeles, cables
sueltos, etc.).

Mantener los cajones de escritorios, archivadores, armarios, etc. siempre
cerrados a fin de evitar golpes o caidas del personal.

Todo los servicios deben estar debidamente acondicionados, contar con tachos
para residuos solidos con su respectivas bolsas rojas, negras y amarillas, etc.,
segun el tipo de residuos de acuerdo a la Norma Tecina de Salud N° 096-
MINSA/DIGESA-V01-Gestion y Manejo de Residuos sélidos en establecimientos
de salud vy servicios médicos de apoyo.

Todos los servicios deberan contar con recipientes para residuos
punzocortantes, respetando el limite del llenado (3/4 partes de su capacidad), de
acuerdo a Norma Técnica de Salud N° 096-MINSA/DIGESA

Los ventiladores que sean usados en las areas de trabajo y que se encuentren al
alcance de la mano deben poseer protectores.

No adoptar posturas incorrectas en las sillas, para evitar los trastornos
osteomusculares.

Debera mantenerse las areas de trabajo limpias y ordenadas. La basura y los
desperdicios deberan ser colocados en los recipientes correspondientes.

Usar el pasamano cada vez que se transite por una escalera. No correr en estas.
Dejar apagados los equipos de cémputo, ventiladores y todo aquello que
funcione con electricidad.

Mantener libre el acceso a los equipos contra incendios (extintores, gabinetes
contraincendios, rociadores contra incendios, estaciones de alarma, sefiales de
seguridad, detectores de humo, equipos de luces de emergencia, etc.).

Todos los ambientes deben contar con lavamanos y dispensadores de jabon
liquido y papel toalla y alcohol gel en los puntos de atencion al paciente.

Todos los equipos biométricos deben tener correccion a tierra.

Todos los ambientes y areas deberan contar con sistemas de ventilacién
adecuados (ventiladores y sistemas de aire acondicionado)

Se contara con recipientes con tapa con bolsa de acuerdo a la clasificacion en
cada ambiente de los servicios donde se genera la ropa contaminada y altamente
contaminada.

Cada servicio o0 area deberd tener un lugar apropiado para el almacenamiento
intermedio de la ropa contaminada y altamente contaminada. estos lugares
deben ser cerrados, de pared lavable, protegidos de insectos y permanecer
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limpios.

s) Los residuos sélidos hospitalarios serdn segregados teniendo en cuenta que los
residuos deberan ser retirados una vez culminado el procedimiento y llevados al
almacenamiento intermedio donde el tiempo de permanecer no debe exceder de
las 8 a 12 horas de acuerdo al Decreto Supremo N° 057-2004-PCM —
Reglamento de la ley N° 27314, Ley General de Residuos Sdlidos.

Seguridad en el uso de Computadoras

Colocar su monitor frente a Ud. Sin que su cabeza tenga que dar giros laterales. La parte
superior de los monitores debe estara a la altura de la vista de los usuarios:

a) Evitar reflejos de la luz sobre la pantalla del monitor mediante:

i. Disponer de la pantalla de forma vertical para que no refleje los puntos de
luz o fluorescentes del techo.

ii. Colocar la pantalla en direccion paralela a las ventanas para evitar el reflejo
sobre las mismas y que la luz que entra del exterior incida directamente sobre
los ojos.

b) Mantener una postura de permita comodidad en el trabajo mediante:

i. Regular la altura de la silla o de la superficie de trabajo, de forma que los
antebrazos queden paralelos al suelo y las mufiecas no se doblen.

ii. Colocar los pies de forma plana sobre el suelo.

iii. Lazonalumbar debe quedar comodamente apoyada

iv. La distancia entre el 0jo y la pantalla no debe ser menos de 45 cm.

v. Durante el trabajo con PC’s se recomienda interrumpir el trabajo brevemente
cada cierto tiempo, incluso realizar algunos ejercicios de relajacion y
estiramiento.

vi. Adoptar una posicion relajada y erguida. Evitar inclinarse hacia adelante o hacia
atras.

[luminacién

a) Todas las areas deberan contar con iluminacion adecuada para el desarrollo de
las actividades. Cuando la iluminacion natural no es suficiente se proveera de luz
artificial de acuerdo a las normas con un minimo de luces de conformidad al
ambiente o actividad que se desarrolle.

b) En todos los lugares de transito de trabajo habra iluminacién de tipo natural,
artificial o mixta apropiada a las actividades que dentro del sistema ejecuta el
Hospital Alfredo Callo Rodriguez. De preferencia se empicara la iluminacion
natural y se intensificara con lluminacién artificial en las maquinas, escaleras,
salidas de urgencia y lugares asistenciales.

c) En las zonas, &reas o secciones de trabajo que no cuenten con ilwninacion
natural o ésta sea insuficiente, se empicara iluminacion artificial adecuada

d) Las luminarias deberdn suministrar una distribucion uniforme, llevaran rejillas
o pantallas difusoras para evitar el deslumbramiento

e) Empicar colores claros para las paredes y techos cuando se requieran mayores
niveles de iluminacidn, estos permiten un ambiente mejor iluminado sin aumentar
el nimero de lamparas.

f) Combinar la luz natural con la luz artificial para mejorar las condiciones de
iluminacion en el puesto de trabajo.

g) No utilice materiales o pinturas cuyos acabados causen reflejos o brillos (pared
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blanca brillante, metal. plastico o cristal), a fin de prevenir el deslumbramiento
molesto.

Limpieza de Lugares de Trabajo

La limpieza de los lugares de trabajo es como sigue:

a)

b)

c)

d)

Los accesos y ambientes del Hospital Alfredo Callo Rodriguez deben
mantenerse limpio, los desperdicios, materiales inflamables y combustibles
deben depositarse en recipientes y lugares apropiados y expresamente
acondicionados y se deben evitar las concentraciones de gases, humo, polvo y
humedad.

La institucion realizara inspecciones periddicas para verificar el orden, limpieza
y cumplimiento de las disposiciones internas sobre procedimientos especificos
establecidos en las diversas operaciones que se realicen en sus instalaciones.
El personal de limpieza colocara letreros de advertencia en las zonas en donde
se est4 realizando las actividades de limpieza.

Esta prohibido arrojar basura al suelo.

i. Los residuos y basura son dispuestos en recipientes que cumplen con las
normas de disposicion y clasificacién de residuos.

ii. El personal de limpieza realizara su labor usando los EPP’s correspondiente
como: guantes, calzado antideslizante, ropa de trabajo, mascarillas que seran
proporcionados por la jefatura de area.

Red de Aguay Desagle

a)
b)

c)

d)

El Hospital garantizara el suministro de agua potable, para ser utilizado tanto en
la limpieza y asco de sus trabajadores.

Los desaguies son dispuestos a la red publica. debiendo recibir un tratamiento
previo

El Hospital contara o se proveera del suministro de agua de lared publica,
pozo tubular, cisternas y tanques elevados, los cuales deberan estar
debidamente vigilados, conservados y protegidos contra los peligros de
contaminacion para prevenir a los trabajadores de enfermedades
infectocontagiosas, debiendo efectuarse periddicamente los andlisis
correspondientes. Los tanques, por lo menos deberan limpiarse y desinfectarse
semestralmente.

Debe realizarse por el Area de Mantenimiento del Hospital, el mantenimiento
de las instalaciones de agua y desagiie en todas las areas.

Servicios Higiénicos

En la dotacién de Servicios Higiénicos se cumplira con lo siguiente:

a)
b)

c)

El Hospital Alfredo Callo Rodriguez dotara de servicios higiénicos adecuados y
separados para cada género.

Los servicios Higiénicos se mantendran permanentemente limpios y
desinfectados.

Deberan contar con dispensador y papel toalla, asi como dispensador y jabén
para lavado social.
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Ambiente Comedor

a) El Hospital Alfredo Callo Rodriguez dotara de un ambiente adecuado, ventilado
e iluminado, provisto de mobiliario, para ser usado como comedor por los
trabajadores.

b) El ambiente se mantendr& limpio, desinfectado y libre de plagas.

TITULO IX: ESTANDARES DE SEGURIDAD Y SALUD
EN LAS ACTIVIDADES CONEXAS Y SERVICIOS
CONEXOS

Articulo 55°.- DE LOS PROCEDIMIENTOS DE LOS SERVICIOS CONEXOS
De Los Procesos de Servicio de Dietas y Nutricion
a) EnlaPreparacion de Alimentos

i. El personal que labora en las actividades de preparaciéon y distribucién de
alimento debera conocer los peligros y riesgos presentes en su area de trabajo
y los mecanismos de control.

ii. El personal debera mantener en forma permanente el orden y limpieza en los
ambientes de cocina y servido de alimentos.

ii. El personal debera usar sus EPP: guantes domésticos, gorro, mascarilla,
mandil, guantes anti corte metdlico y manoplas aislantes de calor para la
manipulacién de objetos calientes.

iv. El personal deberéd utilizar accesorios de cocina (cuchillos, sartenes, ollas,
recipientes y demas utensilios), en buen estado de conservacion y adecuada
para la preparacion de los alimentos.

v. Los balones de gas, valvulas y mangueras deben mantenerse en buen estado
de conservacion en ambientes ventilados y contar con las medidas de
proteccion.

vi. En el ambiente de cocina debe de mantenerse por lo menos un (01) un
extinguidor de acetato de potasio (k) de 20 Ibs de capacidad, para lo cual el
personal debe saber utilizar el extinguidor en caso de amago de incendio.

vii. Se debera contar con un nivel minimo de iluminacién de 250 lux sobre el plano
de trabajo.

viii. El personal asistencial debera colocar en sitios visibles de los ambientes de la
central las MSDS (Material Safety Data Sheet — Hoja de Datos de Seguridad
de Materiales) de los productos quimicos que utilizan.

b) En el Ambiente del Comedor

i. Se dotard un ambiente adecuado, ventilado e iluminado, provisto de mobiliario,
para ser utilizado como comedor por los trabajadores.
ii. Elambiente se mantendra limpio, desinfectado y libre de plagas.

De los Procesos de Servicios de Limpieza
a) Limpiezadel lugar del trabajo

i. El personal de limpieza realizara sus labores utilizando los EPP al &rea
correspondiente que seran proporcionados por la jefatura del érea.
ii. Durante la limpieza de los pisos colocar carteles de advertencia del “piso
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Vi.

Vii.

viii.

mojado” o “no pasar”, estas actividades son recomendables en horarios de
menos transito de personas y aplicar ceras antideslizantes.

Limpieza de rutina, general o mantenimiento y desinfeccion terminal de las
areas de trabajo se realizan de acuerdo a la clasificacion de zonas de riesgo y
se efectuara peridédicamente 0 cuando se encuentren visiblemente sucios o
contaminados, teniendo en cuenta paredes, techos, lunas de ventanas, pisos,
etc.

El personal de limpieza realizara la limpieza de rutina (de mantenimiento) de
los pisos, paredes, techos, lunas de ventanas, etc., teniendo en cuenta la
clasificacion de zonas de riesgo.

El calzado del personal debe ser de tipo cerrado, antideslizante y de acuerdo al
area de trabajo.

Esta terminantemente prohibido el barrido en seco, siempre se procederé el
arrastre himedo utilizando trapeadores, etc.

El personal de limpieza realizara la limpieza recorriendo el area de zigzag, no
se debe pasar dos veces el mismo lugar e iniciar de arriba hacia abajo, primero
techo, luego paredes y puertas y por ultimo suelos.

El personal de limpieza deberé establecer un orden para el inicio de actividades
de limpieza a fin de no contaminar areas que no lo estaban.

El personal de limpieza al terminar sus labores, es necesario lavar muy bien los
guantes y desinfectarlos o de lo contrario desecharlos si es necesario y
renovarlos.

El personal asistencial deberé colocar en sitios visibles de los ambientes de la
central las MSDS (Material Safety Data Sheet — Hoja de Datos de Seguridad De
Materiales) de los productos quimicos que utilizan.

b) Manejo de Residuos Solidos

Vi.

El personal de limpieza realizara sus labores utilizando los EPP del &rea
correspondiente que seran proporcionados por la jefatura del area.

El personal de limpieza no debera trasvasar ni rehusar las bolsas de polietileno
para residuos solidos, evitando presionarlas y ponerlas en contacto con el
cuerpo, de acuerdo la Norma Técnica N° 008-MINSA/DGSP-V.01 -
Procedimientos para el Manejo de Residuos Sélidos Hospitalarios.

El personal de limpieza debera realizar el transporte interno de residuos sélidos
en coches cerrados, cumpliendo con la ruta y horario establecido segun el plan
de manejo de residuos soélidos del HOSPITAL, de acuerdo a Norma Técnica N°
008- MINSA/DGSP-V.01 - Procedimientos para el manejo de residuos sélidos
hospitalarios.

El personal de limpieza deberd utilizar técnicas adecuadas de manipulacion de
cargas, de acuerdo a la Resolucion Ministerial 375-2008-TR — Norma Basica
de Ergonomia y de Procedimientos de Evaluacion de Riesgo Disergonémico.
El personal de limpieza tiene prohibido arrastrar las bolsas de polietileno con
residuos sélidos por el suelo, dé acuerdo a la Ley N° 27314 — Ley General de
Residuos solidos.

El personal de limpieza no deberd dejar almacenados los residuos sélidos
durante mas de un turno en el almacenamiento intermedio, ni mas de 24 horas
en el almacenamiento final.

De los Procesos del Servicio de Lavanderia

a) Lugar de Trabajo

El personal de lavanderia realizara sus labores utilizando los EPP al
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area correspondiente que seran proporcionados por la jefatura del area.
Durante la recepciéon de la ropa de lavanderia dispondra de los ambientes
sefialados o distribuidos para cada tipo de ropa.
El proceso de lavado y centrifugado, el personal utilizara respiradores para
polvos, guantes y botas PVC con suela antideslizante.
Se debe disponer el mantenimiento preventivo de todos los equipos que se
utilizan en esta area, coordinada con el area de mantenimiento.
Se prohibe comer y beber en todas las areas de lavanderia.
Durante sus labores se debe disponer la realizacién de pausas activas para
cambiar posturas y evitar lesiones a la columna, y se debe utilizar técnicas de
manipulacién de cargas.
En la zona de planchado debe disponer de agua y el personal debe contar con
ropa de trabajo ligera.
Ese debe colocar en sitios visibles de los ambientes de la central las MSDS
(Material Safety Data Sheet — Hoja de Datos de Seguridad de Materiales) de
los productos quimicos que utilizan.
Mantener niveles de iluminacion de acuerdo al puesto de trabajo y tarea visual
en la diferente area de lavanderia y costura segin RM N° 375-2008 TR.

b) Recoleccién de transporte de la ropa contaminada y altamente

Vi,

Vil.

contaminada

El personal de lavanderia realizara sus labores utilizando los EPP al
area correspondiente que seran proporcionados por la jefatura del area.

El personal de lavanderia debera embolsar la ropa contaminada y altamente
contaminada en bolsas rojas las cuales no deben ser arrastradas ni dejadas en
el piso.

El personal de lavanderia debera cerrar todas las bolsas rojas de polietileno con
ropa contaminada y altamente contaminada torciendo su abertura y
amarrandola.

El personal de lavanderia debera trasladar la ropa contaminada embolsada
desde los servicios hacia la lavanderia en contenedores con tapas
exclusivamente para este fin.

La ruta y los horarios de transporte de la ropa contaminada y altamente
contaminada deberan ser establecidos por el responsable del area de limpieza,
teniendo en cuenta el menor recorrido, en horas y zonas de menor transito de
personal, sin provocar ruidos, evitando las coincidencias con flujo de personas,
ropa limpia y alimentos.

Los coches de transporte deberan ser limpiados, lavados y desinfectados
después de cada uso al terminar el transporte en cada turno, por el personal
de limpieza.

Es obligatorio que el personal que realiza esta labor utilice los equipos de
proteccion personal.

Transporte en Vehiculos Ambulancia.

El conductor debera tener licencia de conducir de acuerdo al vehiculo que
conduce, asi mismo debera conocer y cumplir con las leyes y reglamentos de
transito vigentes.

El conductor debera constatar antes de conducir el vehiculo, si este se
encuentra en buenas condiciones relacionadas con frenos, combustible,
herramientas y asi mismo tendra que asegurarse de llevar consigo su licencia
de conducir, tarjeta de propiedad, lentes correctores si los usa, extintor y que
el botiquin del vehiculo tenga elementos basicos de primeros auxilios.
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El conductor deberé apagar el motor del vehiculo al proveer de combustible a la
unidad.

El conductor no debera conducir bajo los efectos del alcohol y/o drogas.

El conductor no debera confiarles el manejo del vehiculo a personas no
autorizadas.

El conductor debera asegurar que el vehiculo cuente con el SOAT vigente.
Debe asegurarse que los vehiculos a utilizar tengan Revisién Técnica al menos
1 vez al afo.

Procesos del Servicio de Mantenimiento

El personal de mantenimiento debera utilizar los EPP respectivos, para esta
actividad.

Asegurar el mantenimiento y monitoreo de los sistemas de aire acondicionado,
equipo biomédico, cuarto de maquinas, estacion eléctrica, entre otras
instalaciones, de acuerdo a su cronograma de actividades; y seguir los
pardmetros establecidos para el control de temperatura de estos aires
acondicionados en los diferentes ambientes.

Cuando se realice el almacenamiento de cualquier equipo 0 maquina del
Hospital Alfredo Callo Rodriguez, el personal de mantenimiento deberéa colocar
un aviso en la puerta del ambiente, que indique el motivo.

El personal de mantenimiento deber& utilizar los manuales e instructivos de
seguridad de cada equipo 0 maquina, seguir su cronograma de mantenimiento
preventivo de todos los equipos.

El hospital Alfredo Callo Rodriguez deberd proporcionar informaciéon vy
capacitacion al personal de mantenimiento cuando se adquiera equipos O
magquinas nuevas.

Los talleres de mantenimiento y reparaciones de equipos instrumentos, etc.,
deben mantenerse ordenados y limpios. Con iluminacion suficiente para el
trabajo a realizar y con sus instalaciones eléctricas en buen estado.

a) Trabajo de altura

El personal de mantenimiento que realicé trabajos en andamios y/o efectué
trabajos a mas de 1.8 metros de altura del nivel del piso, deberan usar EPP
respectivo (Arnés de seguridad enganchados a una linea de vida), de acuerdo
a la Norma Técnica de Edificacion G.050 — Seguridad durante la Construccion.
El personal de mantenimiento debera colocar las escaleras en un lugar nivelado
y estable, la inclinacion de la escalera debe ser tal que la distancia del pie a la
vertical pasando por el vértice este comprendida entre el % y el 1/3 de su
longitud, correspondiendo una inclinacion comprendida entre 75,5° y 70,5°, de
acuerdo a la Nota Técnica de Prevencion — NTP 239: Escaleras Manuales
(INSHT - Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo).

El personal de mantenimiento, tendrd en cuenta que el Angulo de abertura de
una escalera de tijera debe ser de 30° como méximo con la cuerda que une los
dos planos extendidos o el limitador de abertura bloqueado, de acuerdo a la
Nota Técnica de Prevencion — NTP 239: Escaleras Manuales (INSHT — Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo).

El personal de mantenimiento debera manejar la escalera sobrepasando al
menos en 1. M el punto de apoyo superior, de acuerdo a la Nota Técnica de
Prevencion239 Escaleras Manuales (INSHT — Instituto Nacional de Seguridad
e Higiene en el trabajo).

El personal de mantenimiento siempre debera realizar el ascenso y descenso
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a través de andamios y escaleras con las manos libres, de acuerdo a la norma
técnica de edificacion G.050 — Seguridad durante la construccion.

vi. El personal de mantenimiento debera amarrarse al cinturon toda herramienta
de mano con una soga de nylon (3/8”) y de longitud suficiente para permitirle
facilidad de maniobra y uso de las herramientas, de acuerdo a la norma técnica
de edificacion G.050 Seguridad durante la construccion.

b) Trabajos de soldadura

i. El personal de mantenimiento debera utilizar los EPP para esta actividad (gafas
de soldar, guantes de cuero manga larga, mandil de cuero, calzado de seguridad,
casco de soldador, proteccién auditiva, respiradores)

ii. El personal de mantenimiento antes de iniciar cualquier trabajo de soldadura,
deberd verificar que no haya presencia de material inflamable cerca.

iii. Elpersonal de mantenimiento debera verificar que las conexiones eléctricas del
equipo de soldadura se encuentren en buen estado y por ultimo tendra que
asegurarse que haya una buena ventilacion.

c) Trabajos de pintura

i. El personal de mantenimiento debera utilizar los EPP respectivos para esta
actividad (usar mascarilla con filtro para agentes quimicos, gafas, indumentaria,
etc.).

ii. El personal de mantenimiento no debe realizar labores de pintado con pistola,
cerca de fuentes de calor.

ii. El personal de mantenimiento debera realizar los trabajos de pintado en
lugares ventilados y abiertos, de preferencia hacer uso de pinturas sin plomo.

d) Trabajos de instalacion eléctrica

i. El personal de mantenimiento para toda actividad en instalaciones eléctricas
tendra que utilizar los EPP.

ii. El personal de mantenimiento evitara en lo posible efectuar instalaciones
eléctricas provisionales, para eludir la sobrecarga de energia en el area, las
gue en todo caso se instalaran en forma definitiva en la brevedad posible.

iii. El personal de mantenimiento seleccionara el material para todos los equipos
electronicos con relacion a la tensién de trabajo, la carga y todas las
condiciones particulares de su utilizacion.

iv. Cuando el personal de mantenimiento lleve a cabo reparaciones estructurales
y extensiones de los ambientes del hospital se adoptara las medidas
necesarias para la proteccion.

v. El personal de mantenimiento solo podra obtener energia eléctrica de toma
corrientes, empleando para tal fin enchufes adecuados, sélidos y aislados,
guedando terminantemente prohibido efectuar conexiones directamente de los
tableros de distribucion, llaves generales y/o emplear alambres sueltos para
dichas conexiones.

vi. El personal de mantenimiento en los trabajos eléctricos que realiza de cualquier
indole solo utilizaran alicates, destornilladores, saca fusibles y demés
herramientas manuales similares, que se encuentren debidamente aislado El
personal de mantenimiento deberd conservar las instalaciones eléctricas y
equipos instalados, de manera que minimicen el peligro de contrato con los
elementos a tension y el riesgo de incendios.
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e) Trabajos de Gasfiteria

i. El personal de mantenimiento debe usar sus EPP (guantes industriales, gafas
o lentes de seguridad, mameluco, botas, respiradores).
ii. Elpersonal de mantenimiento debera realizar la vigilancia de la calidad de agua
para consumo humano.
iii. El personal de mantenimiento debera realizar mensualmente inspecciones de
reservorio de agua.
iv. El personal de mantenimiento realizara o supervisara la limpieza y desinfeccion
de tanques elevados, segin programa de mantenimiento.
v. El personal de mantenimiento deberd realizar la vigilancia de cloro residual en
el agua de consumo, 1 vez al mes.
vi. El personal de mantenimiento debera realizar el analisis microbiolégico y fisico-
guimico, de acuerdo al programa de mantenimiento.
vii. El personal de mantenimiento velara por el suficiente suministro y dotacién de
agua potable, considerando que el agua deberd reunir las condiciones fijadas
por las autoridades sanitarias, controlando periédicamente su potabilidad.

f) Trabajos de biomédicos

i. El personal de mantenimiento debera portar los EPP de acuerdo a las normas
de cada area solicitante, durante los trabajos de inspeccién y evaluacién de los
equipos.

ii. Garantizar el mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos médicos de
acuerdo a su cronograma y plan.

ii. Durante los trabajos de mantenimiento preventivo y reparacion de equipos
estos se realizaran de acuerdo a las fichas técnicas y hojas de seguridad de cada
equipo teniendo en cuenta el area de trabajo el cual sera de facil acceso.

Articulo 56°.- SEGREGACION Y ALMACENAMIENTO DE LA ROPA HOSPITALARIA
EN LOS SERVICIOS ASISTENCIALES

El personal asistencial técnico de enfermeria debera estar entrenando y contar con los
respectivos EPP, para el manejo de ropa contaminada y altamente contaminada
debiendo colocarlas en bolsas grandes de polietileno de color roja.

El personal asistencial técnico de enfermeria debera retirar la ropa de cama sin agitarla
ni apoyarla en el suelo o en sus uniformes, si es apoyado en un mueble este debe ser
limpiando y desinfectando una vez retirada la ropa.

El personal asistencial técnico de enfermeria, debera separar la ropa hospitalaria en los
servicios de acuerdo a la siguiente clasificacion.

Ropa contaminada: aquella ropa sucia que no contiene manchas de sangre u otras
secreciones corporales, ni que proceda de pacientes con enfermedades infecciosas.
Ropa altamente contaminada: aquella ropa sucia con sangre y otras secreciones
corporales y la de pacientes con enfermedades infecciosas.

La ropa contaminada de cargo sera entregada al personal de lavanderia en el servicio
donde se generd y por ningln motivo el personal asistencial técnica de enfermeria
debera transportar la ropa sucia a la lavanderia.

Articulo 57°.- DE LOS MATERIALES DE LIMPIEZA
Se tomaran las medidas de seguridad al momento de emplear materiales de limpieza 'y

desinfectantes, ROTULANDOLOS E IDENTIFICANDO SU CONTENIDO y teniendo en
cuenta los estipulados en sus hojas de datos de SEGURIDAD (MSDS). Esta prohibido
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manipulacion de estas sustancias quimicas en recipientes no rotulados.

DE LOS MATERIALES DE LIMPIEZA: Todos los avances y recipientes de productos
de limpieza y desinfeccion seran debidamente rotulados.

DE LAS ACTIVIDADES DE LIMPIEZA: Las operaciones de limpieza deberan realizarse
con el mayor cuidado y esmero disponiendo las medidas de seguridad en las
inmediaciones o lugares ocupados por maquinarias y equipos.

Articulo 58°.- DEL ESTACIONAMIENTO

Respete las sefiales de seguridad

Estacionar en lugares relacionados respetando la via peatonal y sin bloquear equipos
contra incendio.

Evite ruidos molestos en el estacionamiento que, ocasionados, entre otros, por
bocinas, alarmas.

No dejar encendido el vehiculo por peligro de emanaciéon de mondéxido de carbono.

No tocar la bocina.

Ingresar a los estacionamientos del Hospital Alfredo Callo Rodriguez a una velocidad
méxima de 10km./hora.

Articulo 59°.- DEL ALMACENAMIENTO

Los materiales, equipos, entre otros, no se almacenan fuera de los pasadizos o &areas
de transito, considerando el lugar de utilizacion y de mayor seguridad y se mantendran
libres de obstaculos, cables o materiales que puedan causar accidentes.

Es obligatorio clasificar y ordenar los materiales, equipos, entre otros, de manera que
sea facil su ubicacion, control y utilizacion.

Se debera disponer que los almacenes cuenten con estantes o anaqueles de acuerdo a
las necesidades del almacenaje, si no se dispone de ellos los materiales no deben
almacenarse pegados a la pared sino con una separacion de 30 cm. Como minimo.
Los materiales y equipos seran apilados asegurando una adecuada distribucion de la
luz natural o artificial para el funcionamiento apropiado de las maquinas y equipos, el
libre pas6 de personas por los pasillos y facilidad de acceso a los equipos contra
incendio.

Articulo 60°.- MANTENIMIENTO DE EQUIPOS E INSTALACIONES

Cuando se realice el mantenimiento de cualquier maquina de la empresa se debera
coordinar con el &rea usuaria y Mantenimiento cumpliendo con los pardmetros y
documentaciones de SST.

Tomaran las medidas de seguridad necesarias para proteger a las personas empleadas
en trabajos de reparacion o conservacion de los edificios o estructuras de las
maquinarias en movimiento, cerca de la cual trabajen.

Se cumplira con el programa de mantenimiento.

Articulo 61°.- SERVICIOS DE MANTENIMIENTO Y REPARACION ELECTRICA

En las instalaciones eléctricas se tendra en cuenta lo siguiente:

Todos los equipos e instalaciones seran instalados y conservados de manera que
prevengan el peligro de contacto con los elementos a tension y el riesgo de incendio.
Se evitara en lo posible efectuar instalaciones eléctricas provisionales, las que en todo
caso se instalaran en forma definitivamente a la brevedad posible.
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Los conductores eléctricos susceptibles de deteriorarse deberan estar empotrados y/o
protegidos.

Cuando se lleven a cabo reparaciones estructurales, extensiones o trabajo de pintado de
los ambientes del hospital se adoptaran las medidas necesarias para la proteccion.
Solo podra obtenerse energia eléctrica de tomacorrientes empledndose para tal fin
enchufes adecuados soélidos y aislados]; quedando terminantemente prohibido efectuar
conexiones directamente de los tableros de distribucién, llaves generales y/o emplear
alambres sueltos para dichas conexiones.

Para trabajos eléctricos de cualquier indole solo se usaran herramientas que se
encuentren debidamente aisladas.

Antes de proceder a dar mantenimiento o reparacién de algun equipo o instalacion
eléctrica deber& desenergizar el circuito correspondiente y se debera dar publicidad de
hechos con letreros en el area de trabajo.

Siempre antes de realizar los trabajos se tiene realizar ATS, todos los permisos y
evaluaciones de seguridad

Articulo 62°.- LUCES DE EMERGENCIA

Debera de contarse con una fuente de alumbrado de emergencia mediante un
generador independiente donde haya personal permanente, este debe ser
inspeccionado por el area de mantenimiento seguin su cronograma.

Articulo 63°.- El personal que presta servicios de vigilancia debe cumplir con lo minimo
siguiente:

o Cumplir con lo establecido mediante la contratacion del servicio.

e Cumpliry entregar toda la informacion solicitada al &rea SST sobre su sistema de
gestion de SST.

o El personal que presta servicios de vigilancia debera cumplir con lo siguiente en
relacion con los trabajadores y personas visitantes que ingresen al hospital.

e Estd terminantemente prohibido el ingreso de los trabajadores propios o
terceros en estado etilico o bajo la influencia de drogas o sustancias
alucinégenas.

e Todo visitante esta obligado a identificarse con su DNI, ante el personal de
vigilancia, a su solicitud, antes de ingresar al hospital.

e Todo trabajador esta obligando a mostrar su identificacion y portar el fotocheck

e En caso de contratista o terceros que vengan a realizar trabajos se debera
comunicar al area de seguridad y salud en el trabajo y al area correspondiente
para que tengan la documentacion adecuada.

Articulo 64°.- USO DE VEHICULOS
Es obligacién de todos los conductores que pertenecen al hospital:

e Tener la licencia de conducir de acuerdo al vehiculo que conducen, conocer y
cumplir con las leyes y Reglamentos de Transito vigente.

No abandonar los vehiculos en la via publica por ningin motivo

No confiar el manejo del vehiculo a personas no autorizadas

No conducir bajo los efectos del alcohol o drogas.

Apagar el motor del vehiculo al proveerse de combustible.

Que los pasajeros y los ocupantes del vehiculo usen su cinturén de seguridad
Constatar antes de conducir el vehiculo, si este se encuentra en buenas
condiciones relacionadas con frenos, combustible, herramientas y equipos de
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seguridad, asimismo, asegurarse que lleve consigo su licencia de conducir,
tarjeta de propiedad y cuenten con un botiquin adecuadamente abastecido.

TITULO X: ESTANDARES DE CONTROLES DE LOS
PELIGROS EXISTENTES Y RIESGOS EVALUADOS

Articulo 65°.- Identificacion de Peligros y Evaluacion de Riesgos
La identificacion de peligros y evaluacion de riesgos se hardn como sigue:

a) Porlo menos actualizarlos una vez al afio
b) Cuando cambien las condiciones de trabajo
¢) Cuando se hayan producido dafios a la seguridad y a la salud (accidentes)

Articulo 66°.- Riesgos Evaluados
Los riesgos evaluados son:

a) Riesgos biolégicos: proviene de fuentes de peligro biol6gicas.

b) Riesgos ergondomicos: Proviene de fuentes o configuraciones del puesto de
trabajo y objetos utilizados que pueden causar lesiones o enfermedades.

c) Riesgos fisicos: Provienen de fuentes y configuraciones peligrosas en el area del
trabajo que puedan causar lesiones, incluidas fuentes de energia como
radiaciones ionizantes y fuentes eléctricas.

d) Riesgos quimicos: proviene de fuentes y configuraciones peligrosas que incluyen
elementos quimicos nocivos.

e) Riesgos psicosociales: Proviene de las caracteristicas, exigencias del trabajo y
las caracteristicas de la interaccién con personas que generan altos niveles de
tension y estrés que pueden causar enfermedades.

Articulo 67°.- Evaluacién de riesgos

La identificacion de peligros y evaluacion de riesgos de las areas de trabajo del hospital
sera de la siguiente manera:

a) Tenemos actualizados como minimo una vez al afio

b) Se hara cuando cambien las condiciones del trabajo

c) Se hara cuando se hayan producido dafios a la salud y la seguridad de los
trabajadores.

Cuando la evaluacion de riesgos lo amerite se realizara:

a) Controles periodicos de la salud de los trabajadores y de las condiciones de
trabajo.

b) Medidas de prevencion, incluidas las relacionadas con los métodos de trabajo y
de produccion.

La evaluacion de riesgos se hara en base ha:

a) Accidentes de trabajo: Caidas al mismo nivel y a diferente nivel, golpes contra
objetos, heridas punzo cortantes, electrocucion, traumatismo por aplastamiento
y golpes, quemaduras, exposicion a agentes quimicos perjudiciales para la
salud, traumatismo y quemaduras por explosion.
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b) Enfermedades ocupacionales: Enfermedades musculo esquelético por

posiciones inadecuadas en el trabajo; fatiga visual dafio auditivo; enfermedades
respiratorias, cancer ocasionado por exposicion a agentes quimicos, materiales
y radiaciones reconocidos como causales; dermatitis y alergias por exposicion a
ambiente inadecuado.

Articulo 68°.- Medidas de Controles o Proteccion

Las medidas de prevencion y proteccion deben aplicarse en el siguiente orden de
prioridad

a)
b)
c)

d)

e)

Eliminacion de los peligros y riesgos

Sustitucion, no elimina el riesgo, aunque si lo sustituye

Controles de ingenieria adopta sistemas mecanicos, eléctricos o electronicos
que modifiquen las condiciones bajo las que realiza una tarea, disminuyendo la
probabilidad y el impacto de un riesgo.

Controles administrativos, minimizar los peligros y riesgos, adoptando
sistemas de trabajo seguro que incluyan disposiciones administrativas de
control.

Equipos de proteccién personal adecuada, asegurandose que los trabajadores
los utilicen y conserven en forma correcta.

Articulo 69°.- Control Especifico parala Gestion de Riesgos

Se explican a continuacion los tipos de controles para cada tipo de riesgo:

a)

b)

c)

Riesgos bioldgicos: Al ser inherente a la actividad médica, se establecen barreras
que aislan fisicamente las fuentes y lugares donde se concentra material
biolégico, contaminado con infraestructura que brinda proteccion colectiva,
restricciones de acceso a areas de riesgos bilogicos, medidas de gestién que
establecen el ordenamiento e instrucciones de trabajo para la manipulacién y la
evaluacion asi como dotacion de EPP para el personal que necesariamente tiene
gue manipular los elementos fuentes de riesgo bioldgico.

Riesgos ergonOmicos: estos riesgos estan presentes en todos los puestos de
trabajo, administrativos y operativos. Para los puestos administrativos, los
responsables del area deben definir los requisitos de disefio del mobiliario y
requisitos de compra de los materiales en coordinacion con el &rea de seguridad
y salud ocupacional del hospital, el responsable del area debe velar porque el
disefio y las caracteristicas escogidas no representen riesgos ergonémicos, es
decir, se eliminen los riesgos en la fuente. Se toman medidas de gestion como
acciones preventivas y correctivas para mejorar continuamente el ambiente de
trabajo.

Asi también difundir en el marco del IPER, criterios y concientizacién para los
trabajadores no adopten posturas incorrectas que originen problemas
ergonémicos.

Para las actividades operativas inherentes del hospital, las medidas de
ergonomia se encuentran dadas en el disefio de equipos y configuracion correcta
de los elementos, medidas que mejoran continuamente con la renovacion de los
equipos médicos.

Riesgos Fisicos: El principio esencial es la eliminacion de las fuentes de riesgos
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fisicos con la exigencia de orden y limpieza en todos los ambientes del hospital.
En los casos donde no puede ser eliminado la fuente o condicion se establecen
medidas de aislamiento colectivo, restriccion de ingreso a areas de riesgo,
instrucciones de trabajo seguro para el personal autorizado a operar en estas
areas, asi como la provision y control de uso de EPP para el personal que
necesariamente interactia con este tipo de riesgos, como personal de
mantenimiento, limpieza y servicios generales.

De igual forma para los agentes de radiacion ionizante existe un plan de
proteccion radiologica.

Riesgo quimico: En los casos donde exista la disponibilidad técnica y financiera
del reemplazo de insumos quimicos nocivos por otros inocuos 0 menos dafinos,
se estableceran medidas de este tipo. Cuando esto no es posible, se aislan estos
elementos de las personas, se establecen requisitos y criterios de trabajo seguro
para el almacenamiento, manipuleo y uso de quimicos nocivos, asi como EPP
para el personal autorizado a utilizarlos.

Riesgos psicosociales: para minimizar este tipo de riesgo la gestion empieza
desde los criterios de seleccion de personal y requisitos de educacion,
formacion, experiencia y habilidades que el personal expuesto a este tipo de
riesgos tiene que cumplir a cualquier nivel de jefatura o administrativo que
interactia directamente con pacientes o sus familiares, personal a cargo de
valores e informacion confidencial y personal cuya labor implica la negociacion
y resolucion de conflictos con componentes éticos. Una vez instalados en sus
puestos, este personal es provisto de conocimientos, instrucciones y condiciones
de trabajo para minimizar el riesgo de llegar a niveles de estrés que pueden
predisponerlos a enfermedades

TITULO XI: ESTANDARES DE CONTROL DE LOS
PELIGROS EXISTENTES

Articulo 70°.- MANIPULACION DE MATERIAL PUNZOCORTANTE

A fin de prevenir y reducir los riesgos de accidentes por manipulacion de material
punzocortante en el hospital, se debera tener en cuenta lo siguiente:

a)
b)
c)

d)

Nunca recolocar el capuchoén de las agujas luego de ser utilizadas.

Segregar el material punzocortante en el recipiente rigido

Los recipientes para residuos punzo-cortantes deben ser regidos, fabricados en
material impermeable, resistentes, con tapa de cierre hermético y rotulados con
el simbolo de bioseguridad.

Optimizar los procedimientos en los que se utilice material punzocortante, a fin
de reducir la generacion de estos residuos.

Articulo 71°.- MOVILIZACION DE PACIENTES

a)

En el hospital la movilizacion de pacientes se debera realizar considerando lo
siguiente:

i.  Utilizar técnicas de mecanica corporal: mantener la espalda siempre recta,
mantener las piernas separadas y con las rodillas flexionadas cuando se
requiera cargar o mover al paciente.

i. Enlamedida de lo posible utilizar ayudas mecanicas para movilizar al
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paciente.
ii. Cuando se trate de pasar un paciente de una camilla a otra, minimo se
debera realizar entre dos personas o mas segun sea el caso.

b) A fin de prevenir dafios a la columna por posturas prolongadas el personal debe
realizar ejercicios de estiramiento durante 5 minutos alrededor del lugar de
trabajo cada cierto periodo de tiempo (se recomienda hacer esta actividad por lo
menos cada 2 a 4 horas).}

¢) Ultilizar EPP cuando exista la posibilidad de salpicaduras de sangre y secreciones
durante la atencién del paciente.

d) Es obligatorio el uso de respirador de alta eficiencia N95 en la atencion de
pacientes sintomatol6gicos respiratorios o positivos a TBC.

e) Lavarse las manos antes y después de tener contacto con el paciente, sangre y
secreciones.

Articulo 72°.- VENTILACION HOSPITALARIA

a) Todos los ambientes del hospital seran dotados de ventilacion, por medio de
ventanas, con un area libre de ventilacién, no menor a un veinteavo (1/20) de la
superficie del piso de la habilitacion; o en caso contrario, mediante un sistema
mecéanico de ventilacion, de acuerdo a Norma EM.030 - Instalacion de
Ventilacion.

b) Las renovaciones de aire por hora en el hospital deberadn ser de acuerdo a la
Norma EM.030 — Instalaciones de Ventilacién, como se muestra a continuacion:

i. Sala de consulta externa de 2 a 5 renovaciones/hora
ii. Sala de emergencia de 3 a 5 renovaciones/hora
iii. Sala de diagnéstico por imagenes de 3 a 5 renovaciones/hora
iv. Sala de esterilizacion central de 3 a 5 renovaciones/hora
v. Sala de operaciones de 5 a 12 renovaciones/hora
vi. Sala de laboratorio de 8 a 15 renovaciones/hora.

Articulo 73°.- EN OFICINAS

A fin de prevenir y reducir los riesgos de dafo a la columna se deben cumplir con los
siguientes estandares de peligro existentes:

a) Colocar el monitor de la PC de forma que las areas de trabajo que vayan a ser
visualizadas de manera continua tengan “un Angulo de linea de vision”
comprendida entre la horizontal y 60° por debajo de la misma. Los monitores
deben colocarse frente a la vision del trabajador.

b) La altura de la silla debe regularse entre los 45 a 55 cm la altura de la mesa del
teclado estar comprendida entre los 65 a 75 cm, la linea superior de la pantalla
no debe encontrarse por encima de la altura de los ojos.

Articulo 74°.- PISOY ESCALERAS

a) Los pisos deben mantenerse en buen estado sin desniveles ni agujeros.

b) En lo posible se evitara que los pisos del hospital se encuentren resbalosos
durante las horas de trabajo, asi mismo se deberan colocar carteles de
advertencia durante las labores de limpieza. Las escaleras tendran siempre que
estar sefalizadas.

c) El personal no debera correr por los pasadizos y escaleras a fin de prevenir
caidas al mismo o a diferente nivel.

d) El personal debera sujetarse de las barandas al bajar una escalera.
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Articulo 75°.- SENALIZACION

a)

b)

d)

El objeto de las sefiales de seguridad sera el hacer conocer, con la mayor rapidez
posible, las rutas de evacuacion, las zonas seguras, los riesgos existentes, la
posibilidad de accidente y el tipo de accidente y también la existencia de
circunstancias particulares

Las sefiales de seguridad seran tan grandes como el reclamo indica y su tamafio
sera congruente con el lugar en que se colocan o el tamafio de los objetos,
dispositivos o materiales en los cuales se fijan, en todos los casos, el simbolo de
seguridad, debe ser identificado desde una distancia segura.

Las dimensiones de las sefiales seran las siguientes

i. Circulo: 20cm de didmetro

ii. Cuadrado: 20cm de lado
iii. Rectangulo: 20cm de altura y 30 cm de base
iv. Triangulo equilatero: 20 cm de lado

Los colores y simbolos de las sefales de seguridad se aplicaran como sigue:

i. Las sefiales de prohibicion seran de color de fondo blanco la corona circular
y la barra transversal seran rojos, el simbolo de seguridad sera negro y se
ubicara al centro y no se superpondra a la barra transversal, el color rojo
cubrird como minimo el 35% del &rea de la sefal.

ii. Las sefales de advertencia tendran un color de fondo amarillo, la banda
triangular sera negra, el simbolo de seguridad sera negro y estar ubicada en
el centro, el color amarillo cubrird como minimo el 50% de area de la sefial.

ii. Las sefales de obligatoriedad tendran un color de fondo azul y la banda
circular sera blanco y estar ubicado en el centro, el color azul cubrira como
minimo el 50% de area de la sefial.

iv. Las sefiales informativas se realizaran en equipos de seguridad en general,
rutas de escape, etc. las formas de las sefiales informativas seran cuadradas
0 rectangulares, segun convenga a la ubicacién del simbolo de seguridad o
el texto, el simbolo de seguridad sera blanco, el color de fondo sera verde, el
color verde cubrird como minimo el 50% del area de la sefial.

Articulo 76°.- RUIDOS Y VIBRACIONES

a)

f)

El hospital debera afectar acciones referidas al diagnéstico, identificacién, tipos
de ruido personales expuestos, ciclo de trabajo, tipos de EPPs que se deben usar
referendos al ruido al que estén expuestos directamente en el centro de trabajo.
El hospital deberd coordinar la ejecucion de pruebas de audiometria a los
trabajadores que estén expuestos directamente al ruido.

El hospital dotara de protectores auditivos al personal que esta sujeto
directamente al ruido.

Se evaluaran las maquinas que produzcan ruidos y vibraciones en las areas de
trabajo para verificar si estan por encima del limite permisible a fin de evitar la
ocurrencia de las enfermedades profesionales.

Los ruidos y vibraciones se evitaran o reduciran en lo posible en su foco de
origen, tratando de aminorar su propagacion en los locales de trabajo.

En el Hospital Alfredo Callo Rodriguez el nivel maximo de exposicion establecido
para el ruido equivalente en una jornada de 8 horas es de 85 decibeles, de
acuerdo a la Resolucién Ministerial 375-2008-TR — Norma béasica de Ergonomia
y de Procedimientos de Evaluacion de Riesgo Desergondmico.
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Articulo 77°.- EXPOSICION DE RADIACIONES

a)

b)

En caso el trabajador realice tareas en &reas en la que existe radiacion
electromagnética, la empresa hara los estudios correspondientes y adoptara
medidas que protejan la salud de las personas.

Los trabajadores expuestos a peligros de radiacion seran informados
previamente sobre los riesgos que su labor implica para su salud, las
precauciones que deben adoptar, el significado de las sefales de seguridad o
sistemas de alarma, los métodos de proteccién personal y la importancia de
someterse a exdmenes médicos periddicos y las prescripciones médicas.

Articulo 78°.- ENFERMEDADES PROFESIONALES

Se consideran enfermedades profesionales las definidas como sigue:

a)

b)

Enfermedad profesional es todo estado patologia permanente o temporal que
sobreviene al trabajador como consecuencia directa de la clase de trabajo que
desempenfa o del medio en que se ha visto obligado a trabajar.

No se considera enfermedad profesional a las enfermedades de caracter
endémico que prevalecen de acuerdo a la temporada o estacion, por ejemplo:
gripes, colera, pulmonia, hepatitis, etc. y se adquieran en el lugar donde se
presta el trabajo

i. Enfermedades causadas por agentes fisicos

Se consideraran enfermedades profesionales aquellas que son causadas por
agentes fisicos como sigue:

1. Por ruido: el dafio producido por el ruido generalmente no tiene
cura y originan hipoacusia y afecciones de los musculos, tendones de
los huesos, etc.

2. Por temperatura: la exposicion del trabajador a situaciones termo
ambientales extremas, ocasiona deshidratacion, neumonia,
agotamiento, etc.

3. Por radiacién: puede ocasionar al trabajador enfermedades
oncoldgicas severas.

ii. Enfermedades causadas por agentes quimicos

Se consideran enfermedades profesionales aquellas que son causadas
por los siguientes agentes quimicos:

1. Por el uso de sustancias quimicas

iii. Enfermedades causadas por agentes biolégicos

Se consideran enfermedades profesionales aquellas que son causadas
por los siguientes agentes bioldgicos: hongos, virus, bacterias y parasitos.

iv. Enfermedades causadas por agentes ergondmicos

Se consideran enfermedades profesionales aquellas que son causadas
por los siguientes factores ergonémicos:

1. Los causados por el empleo de fuerza excesiva, tareas repetitivas,
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duracién prolongada y mala postura: lesiones al sistema musculo-
esquelético, etc.

2. Enfermedades causadas por agentes psicoldgicos vy sociales

Se consideran enfermedades profesionales aquellas que son causadas por
factores psicologicos y sociales.

Articulo 79°.- LABORES DE MUJERES GESTANTES O EN PERIODO DE
LACTANCIA

a) Las mujeres trabajadoras en periodo de gestacién o lactancia no deberan
exponerse a riesgos que afecten su salud o que puedan ocasionar el desarrollo
normal del feto o del recién nacido, derivado de exposiciones a agentes fisicos,
quimicos, bioldgicos y/o ergondmicos.

b) Las trabajadoras deberan comunicar a la empresa inmediatamente sobre su
estado de gestacion, para que se puedan tomar las medidas preventivas
necesarias en cada uno de los casos.

Articulo 80°.- VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR

La vigilancia de salud del trabajador es un proceso continuo que tiene como fin,
monitorizar el efecto de los factores de riesgo ocupacionales en la salud de los
colaboradores del hospital.

a) Todo trabajador debera cumplir con los EMO ( examenes medico ocupacionales),
de acuerdo a la Ley N° 29783 — Ley de seguridad y salud en el trabajo, en donde
se aplica el art, 49 (inciso d) y también el “principio 8: principio de primacia de la
realidad”, asi mismo también lo exige el Decreto Supremo N°009-97-SA —
Reglamento de la Ley de Modernizacion de la Seguridad Social en Salud, el cual
sefiala en su anexo 5 al sector salud como actividades de alto riesgo y por, ultimo
tenemos la Resolucion Ministerial N° 312-2011-MINSA - Protocolos de
Examenes Médicos Ocupacionales y Guias de Diagnostico de los Examenes
Médicos Obligatorios por actividades, la cual nos indica la forma de aplicacion
de estos chequeos.

b) Todo postulante a un puesto de trabajo por vez primera o trabajo promovido a
un nuevo puesto de trabajo por vez primera o trabajador promovido a un nuevo
puesto de trabajo debera contar con un EMO de ingreso, en forma obligatoria.

¢) Todo personal rotante, internos y practicantes, deberan estar inmunizados de
acuerdo a los servicios asistenciales del hospital, segin exigencia de la ley N°
26842 — Ley General de Salud.

TITULO XII: PREPARACION Y RESPUESTA ANTE
CASOS DE EMERGENCIA

Articulo 81°.- ORGANIZACION DE EMERGENCIA

La organizacion del Hospital Alfredo Callo Rodriguez, al presentarse una emergencia,
se estructura de tal forma, que permita movilizar todos los recursos necesarios en
tiempo oportuno, para reducir al minimo el impacto causado por la emergencia y tipo de
riesgo. La organizacién de Emergencia del Hospital Alfredo Callo Rodriguez, para casos
de desastres naturales, inducidos o tecnoldgicos, es la siguiente:

a) Apoyos internos:
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. Brigada de evacuaciones y rescate
. Brigada contra incendio
I. Brigada de primeros auxilios

Miembros del comité de seguridad y salud en el trabajo
Jefes/coordinadores de las distintas areas

. Empresa de seguridad fisica

b) Apoyos externos

i.
ii.
iii.
iv.
V.

Defensa civil

Fuerza policial

Centros asistenciales
Medios de comunicacion
Bomberos de la zona

Articulo 82°.- ESTANDARES PARA CASOS DE EMERGENCIA

a) Labrigadacontraincendios

Realiza lo siguiente antes:

Verificar que los equipos contra incendios estén operativos.
Verificar que los accesos a los equipos contra incendio estén siempre libres.
Informa segun sea el caso a Jefe de Brigada de Emergencia

Durante

Vii.

Recibe informacion de donde se inicié el fuego

. El jefe de brigada dispone la vigilancia donde ocurrid el siniestro.
i. Realiza el combate del fuego de acuerdo a lo establecido

Usa el extintor mas cercano, segun el tipo de fuego (extintor de C02 para
fuego en equipos energizados, extintor de POS para solidos que arden).
Segun necesario, combate el fuego con agua.

. De ser el caso, solicita al jefe de brigada de emergencias los apoyos externos.

En caso de estar presentes los bomberos de la localidad, actia de acuerdo a
lo indicado por el jefe de la compafiia de bomberos.

Después

Mantiene la vigilancia del local, contenido siniestrado con apoyo del servicio de
seguridad privada, para evitar el reinicio del fuego.
Informa al jefe de la brigada de emergencias

b) Labrigada de Primeros Auxilios

Realiza lo siguiente Antes:

Verifica que los botiquines estén abastecidos con el material de primeros
auxilios.

Verificar que los botiquines estén libres de obstaculos

Informa segun sea el caso a: jefe de brigada de emergencia

Durante:

49




# [Hagamos Gobierno Regional = Gerencia Regional AR e RDAD L\
:‘J‘ [HISTORIA de Cusco de Salud TRABAJO L\ Qﬂ/ §
CUSCO
i. Recibe informacion de donde ocurrié el accidente.
ii. Eljefe de Brigada dispone la vigilancia y cuidado de las victimas
iii. Realiza la prestacion de primeros auxilios de acuerdo a lo establecido:
iv. No mueve violentamente al accidentado
v. Verifica el estado de conciencia del accidentado: Habla, ve, se mueve.
vi. Comprueba los signos vitales: Respiraciones, pulso y latidos cardiacos
vii. Dispone el traslado de las victimas accidentado al tépico de primeros auxilios
y/o solicita su traslado a un centro asistencial.
Después

Informa de los materiales usados en la emergencia para su reposicion
Informa al jefe de la brigada de emergencias

¢) Labrigada de Evacuacion y rescate

Realiza lo siguiente antes:

Verifica que las vias de evacuacion estén libres de obstaculos
Verifica que las zonas de seguridad estén libres de obstaculos
Informa segun sea el caso a: Jefe de brigada de emergencia

Durante:

Vi.
Vii.

Recibe informacion de donde se inicio el siniestro

El jefe de brigada dispone la vigilancia del area donde ocurri6 el siniestro.
Realiza la evaluacién y rescate de acuerdo a lo establecido:

Ordena la evacuacion parcial o total del area siniestrada

Realiza las acciones de blusqueda y/o evacuacion de personas

Mantiene libre de obstaculos los pasadizos hacia las salidas

Mantiene la calma y hace evacuar el local por la salida mas cercana y hacia
su zona de seguridad.

Después

Reportar al jefe de brigada de emergencia la presencia o falta de personas en
las zonas de seguridad previamente establecidas

d) Acciones para caso de emergencia en general

Realiza lo siguiente Antes:

i. Identificar a los miembros de brigadas

ii. Conocer su zona de seguridad

iii.  Mantener libre de obstaculos los pasadizos hacia las salidas
iv.  Mantener todas las puertas operativas y libres de obstaculos.

Durante:

i. Acate las indicaciones de los brigadistas

ii. Mantener la calma, no corra

iii.  Evacue el local por salida mas cercana a su puesto de trabajo

iv.  Dirijase a su area de seguridad

V. Informe a su jefe si falta alguna persona en su zona de seguridad

vi. Informe a su jefe la ubicacion de personas atrapadas o heridas.

vii.  Espere el comunicado de la institucion para retornar a su puesto de trabajo
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viii. Los pacientes que se encuentran en capacidad de poder evacuar el
recinto deberan evacuar las instalaciones con la ayuda de los
colaboradores asistenciales que se encuentren con ellos en el momento
del desastre
ix. Si en el momento del desastre los colaboradores asistenciales se
encuentran atendiendo un paciente al cual le es imposible evacuar,
deberé seguir las indicaciones de los brigadistas
X. Si las condiciones del paciente y la magnitud del desastre hacen que no
sea factible la evacuacion del paciente, entonces este deberd ser
trasladado a una zona segura por los colaboradores asistenciales
xi.  Si las magnitudes del desastre ponen en peligro la integridad de los
colaboradores entonces la evacuacion de los médicos, técnicos(a)s
enfermero(a)s, enfermeras y demas personal asistencial se realizara
inmediatamente después de haber dejado a sus pacientes en una zona
de seguridad.
Después
i. Retorne a su puesto de trabajo
ii. Informe a su jefe si se tienen daos en su puesto de trabajo
Articulo 83°.- INSTITUCIONES GENERALES EN CASO DE MOVIMIENTO
SISMICOS
a) Mantener la calma y controlar el panico.
b) Alejarse de las ventanas y puertas de vidrio. Evacuar
c) Tener calmay orientar al personal visitante que este en las instalaciones es para
que se dirijan a los puntos de reunién.
d) La evacuacion es automética hacerlo de acuerdo a las instrucciones de los

responsables de evacuaciones, dirigiéndose al punto de reunién si se percato de
algun empleado herido informar a los responsables.

Articulo 84°.- INSTRUCCIONES GENERALES PARA LA EVACUACION

a)
b)

c)

d)
e)

f)

Dada la orden de evacuacion, la movilizacién hacia el punto de reunién asignado
comenzara en orden, sin correr, sin gritar.

Debera mantener la calma y obedecer las instrucciones de los responsables de
evacuacion

Segquir las indicaciones de la brigada de emergencia quien conducira la
evacuacion. No empujarse ni dar indicaciones o realizar comentarios, que
puedan ocasionar confusion.

Al evacuar tener cuidado de objetos que puedan caer o encontrarse en la ruta.
Al llegar al punto de reunién, cada oficina o area se constituird en orden para
verificar si todos se encuentran presentes.

Si en los momentos de evacuacion se encuentra a visitantes, indicarles la ruta y
acciones a seguir para su rapida evacuacion.

Articulo 85°.- ANTE SITUACIONES RIESGOSAS

Se consideran situaciones de emergencia en las instalaciones del hospital Alfredo Callo
Rodriguez ante situaciones riesgosas que no son posibles de controlar o se han salido

de co

ntrol de la brigada de emergencia u otras formas de organizacion interna, y que

ponga en riesgo la seguridad y salud del personal.
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a) Incendios que han evolucionado desfavorablemente

b) Desplome de edificaciones o estructuras

c) Intervenciones ilicitas (secuestro, vandalismo, conmocion social, acciones
violentas)

Articulo 86°.- MECANISMO DE ALERTA

El Hospital Alfredo Callo Rodriguez cuenta con un servicio de comunicacion
a) Directorio telefénico de instituciones especializadas
b) Medio de comunicacién. Teléfono, celular.

Articulo 87°.- EQUIPO DE RESPUESTA
El Hospital Alfredo Callo Rodriguez mantiene los siguientes organismos internos:

a) Brigadas de emergencia

b) Comité de seguridad y salud en el trabajo

¢) Grupos de apoyo
El hospital cuenta con extintores de incendio, tomas de agua, vehiculos de transporte
para apoyar la seguridad y la atencion de emergencias

Articulo 88°.- COMUNICACION ANTE EMERGENCIAS

El hospital Alfredo Callo Rodriguez mantiene un directorio de teléfono actualizado de
grupos de apoyo externo: la policia, defensa civil.

Articulo 89°.- PREVENCION Y PROTECCION CONTRA INCENDIOS
a) CONDICIONES GENERALES DE PREVENCION CONTRA INCENDIOS

Frente a incendios se debera tener en cuenta las consideraciones generales
siguientes:

i. Evitar que se produzcan incendios mediante la prevencion
ii. Mantener su area de trabajo limpia, ordenada y en lo posible libre de

materiales combustibles.

iii. No obstruir las puertas, vias de acceso, pasadizos, con materiales que

puedan dificultar la libre circulacién de las personas

iv. Informar sobre cualquier equipo eléctrico defectuoso

v. Familiarizarse con la ubicacion y forma de uso de los extintores y grifos contra

incendios.

vi. En caso de incendios de equipos electronicos desconectar el fluido eléctrico.
No usar agua ni extintores que lo contengan si no se ha contado la energia
eléctrica.

.En caso de amagos de incendios la operacion de emplear un extintor dura
muy poco tiempo, por consiguiente, Uselo bien dirija el chorro a la base de
las llamas, no desperdicie su contenido. No obstruir las puertas, vias de
acceso, pasadizos, con materiales que puedan dificultar la libre circulacién
de las personas.

Vi

b) INSTRUCCIONES GENERALES EN CASO DE INCENDIOS
i. Cuando se detecta un incendio, actuar de inmediato y sin perder la calma.
ii. Dar el aviso del incendio inmediatamente segun protocolo de emergencia

e
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ii. Si algun empleado se encuentra en el lugar de incendio y este entrenado
para usar el equipo extintor debera usarlo.

iv. Por ningdn motivo el personal que no tenga puesto asignado o
responsabilidad especifica, debera dirigirse al lugar del incendio o
abandonar su puesto de trabajo salvo los casos que comprometan su
integridad.

c) BRIGADAS DE EMERGENCIA

Debe capacitar a los trabajadores en la lucha contra incendios y organizar brigadas
de emergencia con los trabajadores mas capacitados, estas brigadas deberan ser
debidamente entrenadas y atender las tres principales contingencias

i. Lucha contra el fuego.
ii. Movilizacién y evacuacién del personal
iii. Atencion de heridos y primeros auxilios

El hospital asegura que los trabajadores que sean seleccionados para formar
brigadas estén fisicamente aptos para realizar los deberes que les puedan ser
asignados durante las emergencias.

d) PROGRAMACION DE SIMULACROS DE LUCHA CONTRA INCENDIOS

i. Se elaborara un programa de simulacién de lucha contra incendios, los que
deberan efectuarse por lo menos una vez al afio con la participacién de todo
el personal, debiendo coordinarse, si fuera necesario, con las autoridades
locales como la policia nacional del Perd, el cuerpo general de bomberos del
Peru, entre otros. Antes de la ejecucion de este programa, se debera verificar
la operatividad de los extintores.

i. En aquellos lugares donde se ha proporcionado extintores de incendio
portatiles para el uso de los trabajadores la empresa también proporcionara
un entrenamiento sobre uso del extintor de incendios y los riesgos
involucrados con la fase inicial de la lucha contra el fuego.

e) ABASTECIMIENTO USO Y EQUIPO

En el uso de equipo para abastecimiento del agua se debera cumplir con los
siguientes:

i. Se asegura un abastecimiento del agua a presién minima de 60 libras,
en caso de incendio de materiales combustibles ordinarios (clase A).

ii. Los grifos contra incendios deberan de ser de facil acceso y estaran
conservados y mantenidos en buenas condiciones de funcionamiento.

iii. EI personal del hospital deberan recibir instrucciones de uso de los
extintores por lo menos una vez al afio.

iv. En los incendios de tipo B y C no se usara agua para extinguirlos debiéndose
usar otros medios de extincion adecuados

f) EXTINTORES PORTATILES
En el uso de extintores portatiles se tendra en cuenta lo siguiente:

i. Se dotara de extintores de incendio adecuados al tipo de incendio que pueda
ocurrir, considerando la naturaleza de los procesos y operaciones.
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ii. Los aparatos portatiles contra incendios, seran inspecciones por lo menos
una vez al mes y seran recargados cuando se venza su tiempo de vigencia
0 se utilicen, se gaste o no toda la carga

iii. Todos los extintores se colocaran en lugares visibles, de facil acceso, los
que poseen menos de 18 kg. Se colgaran a una altura maxima de 1.50 m.
medidos del suelo a la parte superior del extintor, al centro de un recuadro
pintado con franjas oblicuas de colores alternados rojo o blanco ( o amarillo)
de aproximadamente 20 cm. De ancho y 45° de inclinacion

iv. Cuando ocurra incendios que implican campos eléctricos, los extintores para
combatirlos seran de polvo quimico seco (PQS) en caso de que el incendio
sea en el centro de computo. Laboratorios o implique equipos sofisticados
se usaran los extintores de gas carbénico (CO2) para su extincién

v. Deberan estar en condiciones operativas, ubicadas en sitios accesibles,
visibles, debidamente sefializados.

g) BOTIQUINES Y MALETIN DE PRIMEROS AUXILIOS

En todo vehiculo (en caso que tenga) al servicio del hospital se dispondra
obligatoriamente de botiquines de primeros auxilios debidamente implementados.
Para el equipamiento de botiquines (contenido) en el centro de trabajo se tendra en
consideracion lo que establezcan al respecto la organizacién Mundial de la Salud —
OMS vy el ministerio de salud, y, para el caso de los vehiculos se tendra en cuenta
también las disposiciones de la OMS y en especial la resolucion directoral N° 367 —
2010 — MTC/15 y su normal modificatoria.

Al mismo tiempo, y con relacion al uso adecuado de los maletines de primeros
auxilios, que se encuentran en emergencia queda claramente establecido que
ninguna persona sin conocimiento profesional de medicina podra efectuar
prescripcion médica, diagnostico ni tratamiento médico de ningun tipo. Con el
maletin de primeros auxilios solo se socorre emergencias ante accidentes mientras
se espera el traslado del paciente a un centro asistencial o hasta que sea atendiendo
por profesionales de la salud en el lugar en que se encuentre.

h) PASADIZOS Y PASILLOS
Los pasadizos y pasillos cumpliran con lo siguiente:

i. En los lugares de trabajo el ancho de los pasillos entre maquinas,
instalaciones y rumas de materiales, no sera menor de 60 cm.

ii. Donde no se disponga de acceso inmediato a las salidas se dispondra, en
todo momento, de pasajes o corredores continuos y seguros que tengan
un ancho libre no menor de 1.20 m. y que conduzca directamente a la salida.

i) ESCALERAS PUERTAS Y SALIDAS

i. Todos los accesos de las escaleras que puedan ser usadas como medio de
salida, seran sefalados en direccion de egreso hacia la calle sea clara.

ii. Las puertas de salida se colocaran de tal manera que sean facilmente visible
y no se permitiran obstrucciones que interfieran el acceso de la visibilidad
de las mismas.

iii. Las salidas seran instaladas en numero suficiente y dispuestas de tal
manera que las personas ocupadas en los lugares de trabajo puedan
abandonarlas inmediatamente con toda seguridad en caso de emergencia.
El ancho minimo de las salidas sera 1.20 m.
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iv. Las puertas y pasadizos de salida seran claramente marcados con sefiales
gue indigue la via de salida y estaran dispuestas de tal manera que sean
facilmente ubicables.

v. Las puertas que den acceso a las escaleras no se abriran directamente
sobre los escalones, sino sobre un descanso cuyo ancho sera por lo menos
igual al de la puerta.

i) ALMACENAMIENTO DE SUS INFLAMABLES

i. El almacenamiento de sustancias inflamables, entre otros materiales
peligrosos se efectuara en lugares adecuados construidos de material noble
resistente al fuego.

i. En los lugares donde se use, se manipule, almacene, transporte, aceites,
lubricantes, combustibles u otros inflamables, estda terminantemente
prohibido fumar o usar llamas descubiertas.

iii. Se colocaran avisos preventivos en los lugares anteriormente descritos y los
trabajadores estaran obligados a cumplir estrictamente con las disposiciones
contenidas en los avisos de prevencidn de riesgos, segin Norma Técnica
Peruana 399.010 — 2004 y sefiales de seguridad.

Articulo 90°.- PRIMEROS AUXILIOS

Se extienden por primeros auxilios, los cuidados inmediatos, adecuados y provisionales
presentados a las personas accidentadas o con enfermedades de aparicién subida antes
de ser atendidos en un centro asistencial.

El objeto principal de los primeros auxilios es conservar la vida, evitar por todos los
medios posibles la muerte o la invalidez de la persona que sufra una contingencia a su
salud. Asimismo, con los primeros auxilios se pretende evitar posibles complicaciones
fisicas y/o psicoldgicas, ayudar a la recuperacion y estabilidad del paciente y asegurar
el traslado de la persona a un centro asistencial.

a) REGLAS GENERALES

Si usted no es de la brigada de primeros auxilios y detecta una persona que
requiere atencion, siga el siguiente procedimiento:

i. Existe el nerviosismo o el panico

ii. Solicite ayuda, si se encuentra solo tome un segundo en solicitar la ayuda y
si hay mas personas a su alrededor indiqueles que soliciten la ayuda
necesaria

iii. Ubique a su jefe o0 a un miembro de la brigada de primeros auxilios.

iv. No abandone, ni trate de movilizar a la victima, mas aln si no posee
conocimientos sobre primeros auxilios. En cada éarea los brigadistas de
primeros auxilios estan identificados.

b) TRATAMIENTO

Solo el personal capacitado o los brigadistas debidamente identificados podran
realizar las siguientes actividades.

i. Reanimacion cardio pulmonar

Cuando nos encontramos ante una persona inconsciente tenemos que
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verificar el pulso y la respiracion, de encontrarse estos ausentes iniciaremos
RCP. En las actuales guias de RCP, el ABC cambia a CAB (comprensiones,
via aérea y solo si es posible se realizara la ventilacion), en donde tenemos
que lo més importante son las comprensiones; tener en cuenta que, solo se
realizara las respiraciones si el personal esta capacitado y si cuentan con el
equipo necesario para hacerlo, ya que por seguridad no podemaos hacerlo
directamente Boca a Boca.

1. Colocar a la victima decubito dorsal

Arrodillarse al lado de la victima

3. Talén de una mano en centro pecho (esternén). Talén otra mano
encima.

4. Brazos rectos

5. Entrelazar los dedos. (3er dedo mano de debajo encima de pez6n
aprox.)

6. Almenos 100 a 120 compresiones por un minuto.

7. Minimizar las interrupciones

N

ii. Heridas

Son lesiones que producen perdida de la integridad de los tejidos blandos. Son
producidas por agentes externos, como un cuchillo o agentes internos como un
hueso fracturado; pueden ser abiertas o cerradas, leves o complicadas. Existen

1.

Si es de gran extensién, hay que evitar el uso de unguentos los cuales
pueden oponerse al tratamiento médico, envuelva al paciente con una
frazada, acuéstelo en una camilla, transpértelo de inmediato a un centro
asistencial para que reciba atencién médica profesional con rapidez.
Para quemaduras quimicas, lavese la lesibn con agua corriente para
retirar completamente el quimico, después de esto coloque un vendaje
y lleve al accidentado al médico, siempre verificando las hojas MSDS,
pues hay quimicos que reaccionan con el agua y podrian empeorar la
guemadura.

Cuando una sustancia quimica haya caido en un ojo, lavelo
completamente con agua abundante, cubra el ojo con una venda que
inmovilice el parpado, obtenga atencion meédica inmediatamente
siempre verificando las hojas MSDS, pues hay quimicos que reaccionan
con el agua y podrian empeorar la quemadura.

iii. Atragantamiento

En caso de atragantamiento actue de la siguiente forma:

1.
2.
3.

oo

Reconozca que sé esta atragantando.

Péarese detras de la personay abracela por la cintura.

Presione el pufio contra el estbmago de la victima hacia arriba con
un empujon rapido.

Si la victima pierde el conocimiento acuéstela boca arriba y revise la via
respiratoria.

Dele 6- 10 compresiones en él estomago hacia arriba.

Tome el pulso al lado del cuello.

Si la victima queda inconsciente preparese para iniciar RCP

iv. Precauciones especiales para la atencién y evacuacion de victimas
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1. Evite el nerviosismo y el panico.
2. Solicite ayuda a viva voz o presionando y/o bajando la palanca del
pulsador de emergencia mas cercano
3. Comunicar al Jefe del area el tipo de emergencia: Accidente de trabajo,
incendios, entre -otros, eventos indeseados.
4. Nunca abandone a la victima.
5. Haga un examen minucioso de la victima, de ser el caso controle la
hemorragia, controle los signos vitales pulso, respiracion.
6. Retirar a personas curiosas.
7. Nunca mueva a la persona lesionada a menos que sea absolutamente
necesario para retirarla del peligro
8. Con lesiones conocidas como leves, se puede dar ayuda colocando un
brazo alrededor de la cintura de la victima poniendo el brazo de ella
alrededor del cuello del auxiliador.
9. Con lesiones graves es indispensables el transporte en camilla

v. Material de primeros auxilios y otros

El Hospital Alfredo Callo Rodriguez abastecera los maletines de manera que
siempre haya un stock permanente de los siguientes materiales:

1.

2.

3.

4,

Para limpieza y desinfeccion

Yodopovidona (solucién) 10% 120 ml
Suero fisioldgico o solucién salina 12000 ml
Alcohol de 96° de 120 ml /500 ml

Jaboén antiséptico

Para curaciones
e 2 Guantes quirdrgicos esterilizados 7.5 (pares)
15 Gasas esterilizadas fraccionadas de 10 cm x 10 cm
10 Aposito esterilizado 10 x 10 cm
2 Esparadrapo 2.5 cm x 5 m antialérgico
2 venda elastica 4"x 5 yardas
2 venda elastica 5" x 5 yardas
20 Bandas autoadhesivas (curitas)

Para estabilizar

e 1 Collarin Cervical
e 1 Camilla dura
e 1 Férulas

Materiales Complementarias

1 Tijeras punta roma recta de 3 pulgadas
1 Termometro

1 Algodoén 50 g/ 10g

10 Baja lenguas

1 lapicero

1Libreta de notas

1 Teléfonos de emergencia
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e 1 Manual de Primeros Auxilios
e 1 Frazada

La entrega de las medicinas y materiales de maletines seré registrada en forma individual
para cada trabajador que lo solicite en caso de comprobarse el uso o retiro de medicinas
y materiales para uso particular o fuera de las instalaciones del hospital Alfredo Callo
Rodriguez sera considerado como falta grave, ya que puede poner en riesgo su vida,
salud o la de otros trabajadores.

TITULO XIlII: CAPACITACION Y ENTRENAMIENTO
Articulo 91°.- ENFOQUE

La capacitacion y entrenamiento en SST es un proceso permanente que involucra a
todos los miembros de la organizacién y que tiene como objetivo la optimizacion de las
siguientes competencias: conciencia de seguridad, preservaciéon de la salud y
prevencion de incidentes y accidentes de trabajo.

Articulo 92°.- PARTICIPANTES

La Capacitacion y entrenamiento en seguridad y Salud en el trabajo es un proceso que
involucra atodos los miembros de la organizacién y que tiene como objetivo la optimacion
de las siguientes competencias:

a) Conciencia de seguridad,
b) Prevencién de incidentes y accidentes de trabajo y;
c) Prevencién de la salud

Articulo 93°.- INFORMACION DE RIESGOS

El hospital tomara las medidas necesarias para transmitir al trabajador informacién
sobre los peligros, riesgos en el centro de trabajo, asi como las medidas de proteccién
que correspondan. Esto se hara desde la Induccion de Seguridad, La induccién
especifica y periédica cuando corresponda

Articulo 94°.- CAPACITACION A TRABAJADORES

El hospital impartird capacitacion apropiada y oportuna al trabajador en materia de
seguridad y salud en el trabajo, en el momento que lo requiera y cuando se produzcan
cambios tecnolégicos y/o en el puesto de trabajo.

Articulo 95°.- MEDIOS DE CAPACITACION

La capacitacion y entrenamiento son impartidos mediante eventos (cursos, seminarios,
Conferencias, talleres, simulacros, etc.) debidamente documentados y que cumplan con
los requisitos académicos necesarios para el logro de los objetivos de capacitacion.

Articulo 96°.- TEMAS

El Hospital Affredo Callo Rodriguez brindara capacitacion y/o entrenamiento sobre temas de
seguridad, entre los que tenemos:

a) Induccion en Seguridad y Salud en el Trabajo.
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b) Normativas de seguridad y salud en el trabajo

c) Peligros y riesgos en el ambiente laboral

d) Seguridad en los procedimientos de trabajo; con énfasis en los riesgos de los
procesos.

e) Organizacién y funcionamiento del Comité o del Supervisor de seguridad y
Salud en el trabajo

f) Usoy mantenimiento de equipos de proteccién personal. (EPPS)

g) Prevencion de accidentes y enfermedades ocupacionales

h) Preparacion y respuesta en casos de emergencia

i) Otros que se consideren necesarios para la mejora continta del sistema de SST.

TITULOXIV: RECOMENDACIONES DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Articulo 97°.- PERFIL ADMINISTRATIVO
a) Identificacion de riesgos ala salud

i. Postura sedente prolongada.

ii. Exposicion a pantalla de visualizacion de datos
iii. Posturas de trabajo inadecuadas

iv. Carga de trabajo (Esfuerzo y atencion)

v. Monotonia

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la salud

i. Durante la posicién de sentado mantener la columna recta, brazos y piernas
apoyadas, realizar micropausas alternando la postura de pie y sentado, para
favorecer la circulacion.

ii. Hacer pausas activas mediante la realizacion de ejercicios de relajacion
durante un par de minutos por cada dia.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se
acumulen herramientas, Gtiles innecesarios y procurar disponer de espacio
libre en el ambiente de trabajo

iv. El plano de trabajo debe situarse teniendo en cuenta las caracteristicas de
la tarea y las dimensiones de la persona; por lo tanto, se recomienda el buen
uso de la silla, apoyando en su totalidad la espalda contra el respaldo de la
misma; permitiendo el libre movimiento de los segmentos corporales como
brazos y piernas.

v. Se debe posicionar el monitor y el teclado frente al usuario. La pantalla se
colocara a una distancia no superior del alcance de los brazos, antebrazos
y manos extendidas.

c) Identificacion de riesgos a la seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico
v. Riesgo de atropello

vi. Peligro de caida de objetos.
vii. Golpes.

d) Recomendaciones en relacion a la ldentificacién de riesgos a la seguridad
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Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.
No dejar cables en el suelo.
No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No corra en las oficinas, aunque este apurado.
v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos,
vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por

donde se transite.

vii.Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.
viii. Guardar objetos punzantes o filosos en recipientes seguros.
ix. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use

una silla, cajén u objeto similar,

X. Cerrar los cajones de los escritorios o archivos luego de usarlo.
xi. Tener cuidado al transitar por el &rea de estacionamiento al ingreso y salida

de carros.

xii. Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no comer,

no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la mirada
donde se pisa.

xii. No se recomienda el uso de tacones ya que aumentan

considerablemente el riesgo de caidas

Articulo 98°.- PERFIL ASISTENCIAL

a) lIdentificacion deriesgos ala salud

Manipulacién de objetos punzocortantes y contacto directo con el paciente
Permanecer de pie por periodos prolongados

. Presencia de residuos hospitalario

iv. Manipulacién y traslado de pacientes
v. Manipulacion de instrumental médico
vi. Carga de trabajo bajo presién

vii. Turnos rotativos

viii. Monotonia

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la salud

Durante la manipulacion de objetos punzocortantes y manipulacién de
fluidos, se recomienda hacer uso del EPP brindando por la empresay seguir
los procedimientos.

Se recomienda realizar micro pausas alternando la postura de pie y
sentado, para favoreceria circulacion.

. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se

acumulen utiles innecesarios y procurar disponer de espacio libre en el
ambiente de trabajo.

iv. Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

v. Guardar los objetos punzantes o filosos en recipientes seguros.

vi. Debera hacer uso correcto del uniforme establecido.

vii.En caso de ser necesaria la movilizacion de un paciente debera solicitar

ayuda al personal de emergencia.

viii. Hacer uso correcto de las bolsas de desechos de acuerdo a los colores,

lo mismo con la caja de desecho de material punzocortante.

c) ldentificacion de riesgos a la seguridad
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i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico
v. Riesgo de cortes

vi. Golpes

d) Recomendaciones en relacion a la ldentificacién de riesgos a la seguridad

i. Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.

ii. No dejar cables en el suelo.

iii. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No correr por los pasillos, aunque este apurado.

v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.

vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por
donde se transite.

vii. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use
una silla, cajén u objeto similar,

viii. Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no
comer, no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la
mirada donde se pisa.

ix. No se recomienda el uso de tacones ya que aumentan considerablemente
el riesgo de caidas.

Articulo 99°.- PERFIL CALL CENTER/ADMISION
a) Identificacion de riesgos ala salud

i. Postura sedente prolongada.

ii. Exposicién a pantalla de visualizacion de datos.

iii. Monotonia

iv. Alteracion del confort visual, fatiga, desempefio deficiente vy
deslumbramientos.

v. Presion de tiempo y carga de trabajo

b) Recomendaciones en relacién a la ldentificacidon de riesgos a la salud

i. Durante la posicién de sentado mantener la columna recta, brazos y piernas
apoyadas, realizar micropausas alternando la postura de pie y sentado, para
favorecer la circulacion.

ii. Hacer pausas activas mediante la realizacion de ejercicios de relajacion
durante minutos por cada hora.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se
acumulen herramientas, Utiles innecesarios y procurar disponer de espacio
libre en el ambiente de trabajo.

iv. El plano de trabajo debe situarse teniendo en cuenta las caracteristicas de
la tarea y las dimensiones de la persona; por lo tanto, se recomienda el buen
uso de la silla, apoyando en su totalidad la espalda contra el respaldo de la
misma; permitiendo el libre movimiento de los segmentos corporales como
brazos y piernas.

v. Se debe de posicionar el monitor y el teclado frente al usuario. La pantalla se
colocara a una distancia no superior del alcance de los brazos, antebrazos
y manos extendidas.
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c) lIdentificacion de riesgos ala seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico

v. Riesgo de accidentes automovilistico y/o atropello
vi. Peligro de caida de objeto

vii. Golpes

d) Recomendaciones en relacion a la identificacién de riesgos a la seguridad

i. Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caldas.

ii. No dejar cables en el suelo.

iii. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No corra en las oficinas, aunque este apurado,

v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.

vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por
donde se transite.

vii.Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

viii. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no
use una silla, cajon u objeto similar.

ix. Cerrar los cajones de los escritorios o0 archivos luego de usarlo.

X. Tener cuidado al transitar por el area de estacionamiento al ingreso y salida
de carros.

Xi. Se recomienda el uso de calzado adecuado para evitar caldas

xii. Al bajar y subir escaleras sujetarse del pasamanos, quitar la vista de donde
se pisa.

Articulo 100°.- PERFIL FARMACIA
a) lIdentificacion de riesgos ala salud

i. Postura sedente/pie prolongada.

ii. Exposicion a pantalla de visualizacion de datos.

iii. Manipulacién de carga

iv. Paso por pisos en limpieza, superficies irregulares, escaleras
v. Manipulacién de citostaticos

b) Recomendaciones en relacién a la ldentificacion de riesgos a la salud

i. Durante la posicién de sentado mantener la columna recta, brazos y piernas
apoyadas, realizar micropausas alternando la postura de pie y sentado, para
favorecer la circulas

ii. Hacer pausas activas mediante la realizacion de ejercicios de relajacion
durante un par de minutos por cada hora.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se
acumulen herramientas, Utiles innecesarios y procurar disponer de espacio
libre en el ambiente de trabajo.

iv. El plano de trabajo debe situarse teniendo en cuenta las caracteristicas de
la tarea y las dimensiones de la persona; por lo tanto, se recomienda el buen
uso de la silla, apoyando en su totalidad la espalda contra el respaldo de la
misma; permitiendo el libre movimiento de los segmentos corporales como
brazos y piernas.
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v. Se debe de posicionar el monitor y el teclado frente al usuario. La pantalla se

colocara a una distancia no superior del alcance de los brazos, antebrazos
y manos extendidas.

vi. Esta prohibido ingerir alimentos o bebidas en el area de trabajo

c) Identificacion de riesgos a la seguridad

Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo eléctrico

iv.Peligro de contacto térmico
v. Riesgo de atropello
vi.Peligro de caida de objetos.

Vii.

Golpes.

d) Recomendaciones en relacion ala identificacién de riesgos a la seguridad

Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.
No dejar cables en el suelo.

. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No corra en las oficinas, aunque este apurado.

v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.

vi. Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

vii.Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por

donde se transite.

viii. Guardas objetos punzantes o filosos en recipientes seguros.
ix. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use

una silla, cajén u objeto similar.

X. Cerrar los cajones de los escritorios o archivos luego de usarlo.
xi. Tener cuidado al transitar por el area de estacionamiento al ingreso y salida

de carros.

xii. Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no comer,

no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la mirada
donde se pisa.

xii. No se recomienda el uso de tacones ya que aumentan

considerablemente el riesgo de caidas

Articulo 101°.- PERFIL LIMPIEZA

a) Identificacion de riesgos ala salud

Permanecer de pie por periodos prolongados
Presencia de residuos hospitalarios

. Manejo de Materiales Peligrosos

iv. Carga de trabajo bajo presion

v. Movimientos repetitivos manuales

vi. Carga de trabajo. Esfuerzo y atenciéon
vii. Turnos laboral rotativos nocturno

viii. Exposicion a desechos orgénicos
ix. Exposicién a superficies contaminadas

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la salud

Durante la manipulacién de material de limpieza y desechos, se recomienda
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hacer uso del EPP brindado por la empresa.

ii. Se recomienda realizar micropausas alternando la postura de pie y
sentado, para favorecer la circulacion.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se
acumulen utiles innecesarias y procurar disponer de espacio libre en el
ambiente de trabajo.

iv. Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

v. Debera hacer uso correcto del uniforme establecido.

vi. Hacer uso correcto de las bolsas de desechos de acuerdo a los colores.

vii.No ingerir alimentos en el ambiente de trabajo.

viii. Queda prohibido usar envases diferentes a los brindados para almacenar
los productos de limpieza.

ix. Bajar y subir las escaleras usando los pasamanos.

X. Usar el calzado adecuado para desempefiar las funciones establecidas.

xi. No inhalar el contenido de los envases de productos de limpieza.

xii.En caso de haber riesgo de salpicadura hacer uso de los lentes protectores.

¢) lIdentificaciéon de riesgos ala seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Peligro eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico
v. Riesgo de cortes

vi. Golpes

d) Recomendaciones en relacion ala ldentificacién de riesgos a la seguridad

i. Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.

ii. No dejar cables en el suelo.

iii. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No correr por los pasillos, aunque este apurado.

v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos,

vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por
donde se trance

vii.No manipular las instalaciones eléctricas con las manos mojadas.

viii. No acercar las bolsas de desecho al cuerpo.

ix. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use
silla, cajon u objetos similares

X. Altransitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no comer,
no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la mirada
donde se pisa.

Articulo 102°.- PERFIL LAVANDERIA Y COSTURA
a) Identificaciéon de riesgos ala salud

i. Permanecer de pie/sentado por periodos prolongados
ii. Presencia de residuos hospitalarios

iii. Manejo de Materiales Peligrosos

iv. Carga de trabajo bajo presion

v. Movimientos repetitivos manuales

vi. Carga de trabajo. Esfuerzo y atenciéon

vii. Turnos laboral rotativos nocturnos
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viii. Exposicién a desechos organicos

iX.

X.

Exposicion a superficies contaminadas
Trabajos con equipos energizados

b) Recomendaciones en relacién a laidentificacion de riesgos a la salud

iv.
. Debera hacer uso correcto del uniforme establecido.
Vi.

Durante la manipulacidon de material de limpieza y desechos, se recomienda
hacer uso del EPP brindado por la empresa

ii. Se recomienda realizar micropausas alternando la postura de pie y

sentado, para favorecer

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se

acumulen utiles innecesarios y procurar disponer de espacio libre en el
ambiente de trabajo
Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

Hacer uso correcto de las bolsas de desechos de acuerdo a los colores.

vii.No ingerir alimentos en el ambiente de trabajo.
viii. Queda prohibido usar envases diferentes a los brindados para almacenar

iX.

X.

Xi.

los productos de limpieza

Bajar y subir las escaleras usando los pasamanos.

Usar el calzado adecuado para desempeniar las funciones establecidas
No inhalar el contenido de los envases de productos de limpieza.

xii.En caso de haber riesgo de salpicadura hacer uso de los lentes protectores.

¢) lIdentificaciéon de riesgos ala seguridad

Caida a nivel
Caida a desnivel
Riesgo eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico

V.

Vi.

Riesgo de cortes
Golpes

d) Recomendaciones en relacion ala ldentificacién de riesgos a la seguridad

Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.
No dejar cables en el suelo.
No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No correr por los pasillos, aunque este apurado.

V.
Vi.

Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.
Las conexiones telefonicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por
donde se transite.

vii.No manipular las instalaciones eléctricas con las manos mojadas.
viii. No acercar las bolsas de desecho al cuerpo.
ix. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use

X.

una silla, cajon u objeto similar.

Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, ho comer,
no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la mirada
donde se pisa.

Articulo 103°.- PERFIL MANIPULACION DE ALIMENTOS

a) ldentificacion de riesgos ala salud
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Manipulacién de objetos punzocortantes y contacto directo con alimentos
Permanecer de pie por periodos prolongados

iii. Carga de trabajo bajo presion

iv.

V.

Vi.

Manipulacién de cargas
Pisos mojados con fluidos de cocina
Utiles y fluidos de cocina expuestos a altas temperaturas

vii.Monotonia

viii.

Trabajo bajo presion

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la salud

iv.

V.
Vi.

Durante la manipulacion de objetos punzocortantes, se recomienda realizar
con cuidado

ii. Se recomienda realizar micropausas alternando la postura de pie y

sentado, para favorecer la circulacion.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se

acumulen utiles innecesarios y procurar disponer de espacio libre en el
ambiente de trabajo,

Mantener limpios los ambientes por donde se transita, en caso de no ser asi,
solicitar ayuda al personal de limpieza.

Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

Guardar los objetos punzantes o filosos en recipientes seguros.

vii. Debera hacer uso correcto del uniforme establecido.

viii.
iX.

X.

En caso de ser necesaria la movilizacién de ollas grandes solicitar ayuda.
Usar calzado adecuado para desarrollar las funciones establecidas.
Mantener las ufias cortas y cabello cubierto por tocado.

¢) lIdentificaciéon de riesgos ala seguridad

Caida a nivel

ii. Caida a desnivel
iii. Riesgo eléctrico
iv. Peligro de contacto térmico

V.
Vi.

Riesgo de cortes
Golpes

d) Recomendaciones en relacion ala ldentificacién de riesgos a la seguridad

Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.
No dejar cables en el suelo.

iii. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.
iv. No correr por los pasillos, aunque este apurado.

V.

Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.

vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por

donde se transite.

vii. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use

viil.

una silla, cajon u objeto similar.

Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no
comer, no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la
mirada donde se pisa.

Articulo 104°.- PERFIL MANTENIMIENTO

a) lIdentificacion de riesgos ala salud
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i. Bipedestacion prolongada.

ii. Manipulaciébn manual de cargas.

iii. Manipulacion de herramientas y equipos de mantenimiento.
iv. Riesgo de accidentes automovilisticos.

v. Trabajos en andamios, escaleras

vi. Trabajos de soldadura

vii. Trabajos en instalaciones y equipos energizados

viii. Traslado entre areas

b) Recomendaciones en relacién ala Identificacion de riesgos a la salud

i. Para las actividades en las que el trabajador se encuentra de pie, se
recomienda sentarse.

ii. Tener prevista la ruta del desplazamiento de la carga en la plataforma,
retirando los materiales que entorpezcan el paso.

iii. Sujetar firmemente la carga empleando ambas manos, no solamente los
dedos; se debera pegar la carga al cuerpo.

iv. Levantar suavemente la carga manteniendo la espalda derecha, no hacer
movimientos en forma rapida o brusca.

v. Cuando las cargas sean mayores de 25 Kg y 40 kg (para personal
entrenado) para los varones y 15 Kg. para las mujeres, se deberd utilizar un
mecanismo de ayudas mecanicas apropiadas.

vi. Pedir ayuda a otros si el peso de la carga es excesivo.

vii.Uso obligatorio de los equipos de proteccién personal brindados.

viii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no
se acumulen herramientas, Utiles innecesarios y procurar disponer de
espacio libre en el ambiente de trabajo.

c) Identificacion de riesgos a la seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo de incendio

iv. Riesgo de accidentes automovilistico y/o atropello
v. Peligro de caida de objetos.

vi. Golpes.

d) Recomendaciones en relacion a la ldentificacién de riesgos a la seguridad

i. Reportar las condiciones inseguras observadas para su reparacion.

ii. Al manipular las herramientas hacer el check list de estas antes de comenzar
su trabajo y hacerlo con cuidado

iii. Utilizar siempre el Equipo de Proteccion Personal entregado por la empresa
de acuerdo a la labor que desempefiaran,

iv. Tener cuidado al transitar por el area de estacionamiento.

v. Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

vi. Cuando realice trabajo critico de seguridad se tiene que comunicar al area
de seguridad y salud en el trabajo para la verificacion de los permisos/ AST,
permiso trabajo en altura, soldadura,

vii. Guardar objetos punzantes en recipientes seguros. etc.)

viii. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no
use una silla, cajon u objeto similar.

Articulo 105°.- PERFIL TECNOLOGOS Y TECNICOS
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a) ldentificacion de riesgos ala salud

i. Permanecer de pie por periodos prolongados
ii. Presencia de residuos hospitalarios

iii. Manipulacion y traslado de pacientes

iv. Manipulacién de instrumental médico

v. Carga de trabajo bajo presion

vi. Turnos rotativos

vii.Monotonia

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la salud

i. Durante la manipulacion de objetos punzocortantes y manipulacion de
fluidos, se recomienda hacer uso del EPP brindado por la empresa.

ii. Se recomienda realizar micropausas alternando la postura de pie y
sentado, para favorecer la circulacion.

iii. Mantener limpios y ordenados los puestos de trabajo de tal forma que no se
acumulen utiles innecesarios y procurar disponer de espacio libre en el
ambiente de trabajo.

iv. Los articulos pesados deben colocarse en los estantes bajos.

v. Guardar los objetos punzantes o filosos en recipientes seguros.

vi. Deberé hacer uso correcto del uniforme establecido.

vii.En caso de ser necesaria la movilizacion de un paciente debera solicitar
ayuda al personal de emergencia.

viii. Hacer uso correcto de las bolsas de desechos de acuerdo a los colores,
lo mismo con la caja de desecho de material punzocortante.

¢) lIdentificaciéon de riesgos ala seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

iii. Riesgo eléctrico

iv. Peligro de contacto térmico
v. Riesgo de cortes

vi. Golpes

d) Recomendaciones en relacion ala ldentificacién de riesgos a la seguridad

i. Mantener los pasadizos libres de objetos que puedan provocar caidas.

ii. No dejar cables en el suelo.

iii. No amontonar materiales que obstaculicen el paso.

iv. No correr por los pasillos, aunque este apurado.

v. Colocar los tachos de residuos donde no se tropiece con ellos.

vi. Las conexiones telefénicas y eléctricas no deben instalarse en lugares por
donde se transmite.

vii. Cuando se necesite tomar algo que se encuentre en un estante alto no use
una silla, cajones u objeto similar.

viii. Al transitar por las escaleras sujetarse siempre de los pasamanos, no
comer, no bajar las escaleras manipulando excesivo peso y no quitar la
mirada donde se pisa.

ix. No se recomienda el uso de tacones ya que aumentan considerablemente
el riesgo de caidas.

Articulo 106°.- PERFIL CONDUCTOR AMBULANCIA
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a) lIdentificaciéon de riesgos ala seguridad

i. Caida a nivel

ii. Caida a desnivel

ii. Riesgo de incendio y/o explosién

iv. Riesgo de accidentes automovilistico y/o atropello
v. Peligro de caida de objetos.

vi. Exposicién a liquidos y superficies calientes

vii. Golpes.

b) Recomendaciones en relacién a la Identificacion de riesgos a la seguridad

i. No saltar al subir o bajar del vehiculo

ii. Reportar las condiciones inseguras de la unidad para su reparacion.

iii. No intentar realizar reparaciones mecéanicas del vehiculo cuando este se
encuentra con cilindros de gas.

iv. Utilizar siempre el Equipo de Proteccion Personal entregado por la empresa

v. Tener cuidado al transitar por el area de estacionamiento al ingreso y salida
de carros.

vi. Al conducir su vehiculo el conductor debera aplicar las técnicas adecuadas
de manejo defensivo para evitar accidentes de transito.

c) lIdentificaciéon de riesgos ala salud

i. Manipulacién manual de cargas.

ii. Posiciones Disergonémico.

iii. Riesgo de accidentes automovilisticos.
iv. Exposicion a radiacion ultravioleta

v. Monotonia

vi. Movimientos repetitivos manuales

d) Recomendaciones en relacion a la Identificacién de riesgos ala salud

i. Tener prevista la ruta del desplazamiento de la carga en la plataforma,
retirando materiales que entorpezcan el paso.

ii. Sujetar firmemente la carga empleando ambas manos, no solamente los
dedos: se debera pegar la carga al cuerpo.

iii. Levantar suavemente la carga manteniendo la espalda derecha, no hacer
movimientos en forma rapida o brusca.

iv. Cuando las cargas sean mayores de 25 Kg y 40 kg (para personal
entrenado) para los varones debera pegar la carga al cuerpo. en forma
rapida o brusca y 15 Kg. para las mujeres, se deberd utilizar un mecanismo
de ayudas mecanicas apropiadas.

v. Pedir ayuda a otros si el peso dela carga es excesivo.

vi. Evitar torsiones, flexiones y sobreesfuerzos. Realizar micropausas

alternando la postura de pie y sentado para favorecer la circulacion,

desentumecimiento muscular.

.Seguirlas recomendaciones del area de seguridad para la conduccion de

unidades vehiculares.

viii. Uso obligatorio de los equipos de proteccion personal brindados.

Vi

DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA.- Los casos no previstos de manera expresa en el presente Reglamento se
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regirdn conforme a las normas legales y/o normas técnicas existentes.

SEGUNDA .- Es responsabilidad del Director, implementar la normatividad establecida
en el presente reglamento, en coordinacion con las diferentes Unidades, Areas y
Servicios del Hospital Alfredo Callo Rodriguez

TERCERA.- Se debe asegurar el cumplimiento de las disposiciones que emanen del
presente Reglamento mediante su difusion, orientacion y control de las acciones que se
estipulen en el presente Reglamento.

CUARTA. .- El hospital a través de su comité paritario de seguridad y salud en el trabajo se
reserva la facultad de digitar normas administrativas, disposiciones generales y
complementar que juzgue conveniente para la correcta aplicacion del presente
Reglamento de SST en las circunstancias y oportunidad que lo considere.

QUINTA.- El presente reglamento fue aprobado por los integrantes del Comité de
Seguridad y Salud en el Trabajo del Hospital.

70




AREA DE SEGURIDAD

% I Hagamos Gobierno Regional = Gerencia Regional
%" |HISTORIA de Salud e

de Cusco

CUSCO

ANEXOS

GLOSARIO DE TERMINOS
DEFINICION DE TERMINOS

Para los fines del presente Reglamento y del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud
en el Trabajo a implementarse por el hospital Alfredo Callo Rodriguez se emplea los
siguientes términos:

a) Accidente de Trabajo (AT): Suceso repentino traumatico que sobreviene por
causa o con ocasion del trabajo y que produce pérdidas, dafios materiales,
derroches y/o impacto al medio ambiente; con respecto al trabajador le puede
ocasionar lesién, afeccion funcional, invalidez o muerte.

b) Accién Correctiva: Implementaciéon de soluciones para la reduccién o
eliminacion de problemas identificados.

c) Actividades, Procesos, Operaciones o Labores de Alto Riesgo: Aquellas
gue impliquen una alta probabilidad de dafio a la salud del trabajador con ocasion
0 como consecuencia del trabajo que realiza. La relacion de actividades
calificadas como de alto riesgo se establecida por la autoridad competente.

d) Actividades Peligrosas: Agquellas que tengan por objeto fabricar, manipular,
expender o almacenar productos o sustancias susceptibles de originar riesgos
graves por explosién, combustidn, radiacién u otros modos de contaminacion de
analoga importancia para las personas o los bienes

e) Ambiente, Centro de Trabajo o Unidad de Produccion: Lugar en donde los
Trabajar desempefian sus labores. Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo.

f) BK: Siglas del Bacilo de Koch, bacteria que causa la tuberculosis.

g) Auditoria: Procedimiento sistematico, independiente y documentado para
evaluar un trabajo a los participantes.

h) Capacitacién: Actividad que consiste en instruir conocimientos teoricos y
practicos de trabajo a los participantes

i) Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo (CSST): Organo constituido
por representantes del empleador y de los trabajadores, con las facultades y
obligaciones previstas por las normas vigentes, encargado del asesoramiento y
absolucion de consultas respecto de las actuaciones de la entidad en materia de
prevencién de riesgos.

j) Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo: Aquellos elementos, agentes o
factores que tienen influencia en la generacion de riesgos. Pudiendo serlas
caracteristicas generales de los locales, instalaciones, equipos, productos y
demas Utiles existentes en el centro de trabajo; la naturaleza, intensidad,
concentraciones o niveles de presencia de los agentes fisicos, quimicos y
biol6gicos en el ambiente de trabajo.

k) Condiciones de Salud: El conjunto de variables objetivas de orden fisico,
fisiologico, psicoldgico y sociocultural que determinan el perfil del trabajador.

) Contaminacion del Ambiente de Trabajo: Es toda alteracion del ambiente de
trabajo; calidad del suelo, agua o aire a un nivel que puede afectar la salud y la
integridad fisica de las trabajadoras.

m) Contratista: Persona o empresa que presta servicios remunerados a un
empleador con especificaciones, plazos y condiciones convenidos.

n) Control de Riesgos: Es el proceso de toma de decisién, mediante la informacién
obtenida en la evaluacion de riesgos, para tratar y/o reducir los riesgos, para

R —————————
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implantar las medidas correctoras, exigir su cumplimiento y la evaluacion
periddica de su eficacia.

0) Cultura de Seguridad o de Prevencion: Valores, principios, normas de
comportamiento y conocimiento que comparten los trabajadores de la entidad,
respecto de la prevencion de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales.

p) Desastre: Es la situacién de dafio o alteraciones intensas en los bienes,
servicios y el medio ambiente, causados por un suceso natural o generados por
la actividad humana que exceden la capacidad de respuesta de la entidad, por
tanto, se requiere la atencion y adopcién de medidas excepcionales por los
organismos en el ambito superior del Estado.

gq) Emergencia: Evento no deseado que se presenta debido a factores naturales o
accidentes.

r) Empleador: Toda persona natural o juridica que emplea a uno o varios
trabajadores.

s) Enfermedad Profesional: Problema de salud contraido como resultado de la
exposicion a factores de riesgos como sustancias contaminantes u otros.

t) Entidades publicas competentes en materia de Seguridad y Salud en el
Trabajo: Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo, Salud, Energia y Minas,
Produccion, Transportes y Comunicaciones, Vivienda, Es Salud y otras que la
Ley sefale.

u) Equipos de Proteccion Personal (EPP): Instrumentos y dispositivos a ser
utilizados para que lo protejan de uno o varios riesgos.

v) Ergonomia: Denominada también ingenieria humana, resulta una ciencia que
busca interaccion entre el trabajador, maquina o equipos y ambiente de trabajo
con el fin de adecuar de tos, ambientes y la organizacion del trabajo a las
capacidades y limitaciones del trabajador, con el fin de minimizar el estrés y la
fatiga procurando incrementar el rendimiento.

w) Estadistica de accidentes: riesgo de control de la informacién de incidentes,
permite focalizar indices de accidentabilidad para adoptar medidas preventivas.

Xx) Evaluacién de riesgos: proceso mediante el cual se establece la probabilidad y
la gravedad de que los peligros identificados se manifiesten, obteniéndose la
Informacion necesaria para que la empresa esté en condiciones de tomar una
decision apropiada sobre la oportunidad y el tipo de acciones preventivas que
deben adoptarse.

y) Examenes Médicos de Pre-Empleo: Son evaluaciones médicas que se
realizan al trabajador antes que sea admitido en un puesto de trabajo que entrafie
riesgos a su Salud, permitirhd ademas determinar sus condiciones para ejercer el
puesto de trabajo.

z) Examenes Médicos Periddicos: Son evaluaciones médicas que se realizan al
trabajador durante la vigencia del vinculo laboral, tienen por objeto la deteccién
de patologias ocupacionales y la promocion de la salud.

aa) Examenes de Retiro: Son evaluaciones médicas realizadas al trabajador una
vez concluido el vinculo laboral. Mediante estos examenes se busca detectar
enfermedades profesionales y comunes, secuelas de accidentes de trabajo y en
general lo agravado por el trabajo.

bb)Exposicién: Condiciones de trabajo que propiciarian niveles de riesgo a los
trabajadores.

cc) Evaluacién de Riesgos: Proceso a través del cual se obtiene informacion
necesaria para que la institucion adopte una decisibn apropiada sobre la
oportunidad y el tipo de acciones preventivas que deben adoptarse.

dd)Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo: Aplicacion de la administracion
moderna a la seguridad y salud en el trabajo.

ee) Gestion de Riesgos: Identificado y caracterizado el riesgo permite la aplicacion
de las medidas mas adecuadas para reducir al minimo los riesgos determinados
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y mitigar sus efectos.

ff) Higiene Ocupacional: Conjunto de actividades destinadas al reconocimiento,
evaluacion, seguimiento y control de agentes identificados en el medio laboral
que propicies enfermedades en los trabajadores.

gg)Incidente: Suceso acaecido en el curso del trabajo o en relacion con el trabajo,
en el que la persona afectada no sufre lesiones corporales, 0 en el que éstas sélo
requieren cuidados de primeros auxilios.

hh)Incidente Peligroso: Contingencia facilmente reconocible que puede causar
lesiones o enfermedades durante la jornada laboral.

ii) Induccion u Orientacién: Capacitacion al trabajador para que ejecute su labor
de manera segura previniendo cualquier contingencia o riesgo que se pudiera
producir.

i) Investigacién de Accidentes e Incidentes: Evaluacion de evidencias que
conducen determinar las causas de los accidentes e incidentes que permiten
adoptar medidas preventivas y correctivas.

kk) Lesion: Dafio fisico u organico que sufre una persona a consecuencia de un
accidente de trabajo o enfermedad profesional.

[I) Lux: Es la unidad derivada del Sistema Internacional de Unidades para la
iluminancia de iluminacion,

mm) Mapa de Riesgos: Compendio de informacion organizada vy
sistematizada geogréficas a nivel nacional sub-regional o de una empresa sobre
las amenazas, incidentes o actividades que son valoradas como riesgos para la
operacion segura de una empresa u organizacion

nn)Medidas de Prevencion: Las acciones que riegos derivados del trabajo, asi
como las iniciativas orientadas a proteger la salud de los trabajadores contra las
acciones derivadas del cumplimiento de trabajo que pueden ocasionar dafos.

00)Peligro: Propiedad o caracteristica intrinseca de algo capaz de ocasionar dafios
a las personas, equipos, procesos y ambientes

pp)Plan de Emergencia: Guia de las medidas que se deben adoptar en
condiciones de remergencia, detallara responsabilidades de las personasy de las
areas competentes para atender la posible emergencia, autoridad competente
para la toma de decisiones y la aplicacién de acciones inmediatas para aminorar
el impacto de la emergencia

gq)Plan de Contingencia: Planes que debe poner en marcha la entidad para el
manejo de la emergencia apenas producido el hecho considerado peligroso

rr) Prevencién: Conjunto de actividades, medios y recursos que se Implementan
para prevenir, minimizar y controlar los riesgos.

ss) Primeros Auxilios: Protocolos de atencién de emergencia que se brinda a las
personas que han sufrido un accidente o enfermedad ocupacional.

tt) Proactividad: Actitud favorable en el cumplimiento de las normas de seguridad y
salud en el trabajo con eficiencia y eficacia.

uu)Reglamento de Seguridad y Salud en el Trabajo: Conjunto de reglas de
cumplimiento obligatorio de los trabajadores y terceros mientras permanezcan
en sus instalaciones.

vv) Riesgo: Probabilidad de que un peligro se materialice en unas determinadas
condiciones y produzca dafios a las personas, equipos y al ambiente.

ww) Riesgo Laboral: Probabilidad de que la exposicién a un factor ambiental
peligroso en el trabajo cause enfermedad o lesion.

xx) Representante: Trabajador con experiencia y capacitado elegido para ejercer la
representacion de la poblacion laboral ante el Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

yy) Residuos Sélidos: Son aquellas sustancias, productos o subproductos
resultantes principalmente las actividades humanas. Pueden ser papeles,
cartones, plasticos, vidrios, metales, restos de comida, etc.

zz) Salud: Estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no meramente la
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ausencia de enfermedad o de incapacidad.
aaa) Salud Ocupacional: Rama de la Salud Publica que tiene como finalidad
promover y mantener el mayor grado de bienestar fisico, mental y social de los
trabajadores en todas las Ocupaciones; prevenir todo dafio a la salud causado
por las condiciones de trabajo y por los factores de riesgo; y adecuar el trabajo
al trabajador, atendiendo a sus aptitudes y capacidades.
bbb)Secrecion: Es el proceso de segregacion, elaboracion y liberacion al exterior
de sustancias quimicas que han elaborado las glandulas, por ejemplo: sudor
ccce) Segregar: Separar 0 apartar algo o a alguien de otra u otras cosas. eee.
Seguridad: Aquellas actividades que permitan que el trabajador labore en
condiciones seguras tanto ambientales como personales.
ddd)Seguro Complementario de Trabajo y Riesgo (SCTR): Este Seguro brinda
cobertura de salud consecuencia de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales a los trabajadores de las empresas que estan obligadas a
contratarlo de acuerdo a la Ley, asi como a empresa que deseen contar con
una proteccion para sus trabajadores.
eee) Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo: Conjunto de
elementos nones que tienen por objeto establecer una politica y objetivos de
seguridad y salud en el trabajo, mejorando la calidad de vida del trabajador.
fff) supervisor de Seguridad y Salud en el Trabajo: Trabajador capacitado y
designado para llevar adelante la supervision, ejerciendo autoridad en el
desarrollo de dicha funcion procurdndose garantizar una adecuada proteccion a
la salud fisica y mental de los trabajadores.
ggg)Vigilancia en Salud Ocupacional: Conjunto de usuarios, normas,
procedimientos recursos organizados para la recopilacion, analisis,
interpretacion y divulgacion sistematica y oportuna de informaciéon sobre
eventos de salud ocupacional
hhh)Trabajador: Toda persona, que desempefia una actividad de manera regular
o temporal por cuenta ajena y remunerada o de manera independiente o
iii) RISST: Reglamento interno de seguridad y salud en el trabajo
ili) SST: Seguridad y Salud en el Trabajo.
kkk) EPP: Equipos de Proteccién Personal
[I) SGSST: Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo
mmm) CSST Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo
nnn)SCTR: Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo
000)IPEN: Instituto Peruano de Energia Nuclear.
ppp)IPERC: Identificacion de Peligros, Evaluacion de Riesgos y Controles.
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