MINISTERIO DE SALUD

Direccion General

RESOLUCION DIRECTORAL
Ne 77 0. 2020-DG-HLH
Magdalena del Mar, (7J de Febrero de 2020

Visto; la Nota Informativa N°® 010-2020-OP-HVLH/MINSA, emitida por la Jefa de la Oficina de
Personal del Hospital Victor Larco Herrera;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Ley 29783, modificada por Ley N° 30222, se aprobo la Ley de Seguridad y
Salud en el Trabajo, el mismo que se encuentra regulado por el Reglamento de la Ley de
Seguridad y Salud en el Trabajo, aprobado mediante Decreto Supremo N© 005-2012-TR,
modificado por Decreto Supremo N° 006-2014-TR, y tiene como objetivo promover una
cultura de prevencion de riesgos laborales en el pais, sobre la base de la observancia del
deber de prevencion de los empleadores, el rol de fiscalizacion y control del Estado y la
participacion de los trabajadores y sus organizaciones sindicales, quienes a traves del dialogo
social, velan por la promocion, difusion y cumplimiento de las normas sobre la materia;

Que, el Estado, en consulta con las organizaciones mas representativas de empleadores y de
trabajadores, tiene la obligacién de formular, poner en practica y reexaminar periodicamente
una Politica Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo, que tenga por objeto prevenir los
accidentes y los dafos para la salud que sean consecuencia del trabajo, guarden relacion con
actividad laboral o sobrevengan durante el trabajo reduciendo al minimo, en la medida en que
sea razonable y factible, las causas de los riesgos inherentes al medio ambiente de trabajo;

Que, mediante Resolucién Directoral N° 134-2019-DG-HVLH de fecha 22 de Agosto del 2019,
se reconoce a las personas elegidas como representantes de los trabajadores, como
miembros del Comité de Seguridad y Salud en el trabajo — CSST del Hospital Victor Larco
Herrera, a fin de que se establezcan los medios y condiciones que protejan la vida, la salud y
el bienestar de los trabajadores del hospital Victor Larco Herrera, y de aquellos que, no
teniendo vinculo laboral, prestan servicios o se encuentran dentro del ambito del centro de
labores;

Que, en esa orientacion el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo — CSST del Hospital
Victor Larco Herrera, conjuntamente con la Jefa del Departamento de Nutricion del Hospital
Victor Larco Herrera, conforme a lo dispuesto en el inciso ¢) del articulo 42° del Reglamento
de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, aprobado por Decreto Supremo N° 005-2012-
TR, y su modificatoria Decreto Supremo N° 006-2014-TR, ha elaborado el Plan. Anual de
Seguridad vy Salud en el Trabajo para el afo 2020; siendo aprobado mediante acta N°0001-
2020-CSST de fecha 03 de Enero del 2020.

Que, mediante Decreto Supremo N° 002-2013-TR, se aprueba la Politica Nacional de
Seguridad y Salud en el Trabajo, el cual tiene por objeto prevenir los accidentes de trabajo,
enfermedades profesionales y reducir los dafos que se pudieran ocasionar a la salud de los
trabajadores, que sean consecuencia del trabajo, guarden relacion con la actividad laboral o
sobrevengan durante el trabajo que estos realizan;

Que, mediante documento del Visto, la Jefa de la Oficina de Personal del Hospital Victor
Larco Herrera, remite el proyecto del Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo del
Hospital Victor Larco Hsrrera — 2019, el mismo que a través, de la Nota Informativa N° 006-



2020-OEPE-HVLH/MINSA, cuenta con opinion favorable por parte de la Direccion Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico, por cumplir con la estructura indicada en las normas para la
elaboracion de documentos normativos del Ministerio de Salud, aprobada por Resolucion
Ministerial N° 850-2016/MINSA;

Con el visto bueno de 1a Jefa de la Oficina de Personal, de la Jefa del Departamento de
Nutricion y Dietética, de la Directora de la Oficina Ejecutiva de Administracion, del Director de
la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y de la Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica
del Hospital “Victor Larco Herrera”;y,

De conformidad con lo previsto en el literal c) del articulo 11° del Reglamento de Organizacion
y Funciones del Hospital “Victor Larco Herrera” aprobado por Resolucion Ministerial NO 132-
2005/MINSA

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar con eficacia anticipada al 03 de Enero del 2020, el PLAN ANUAL DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO - 2020 del Hospital Victor Larco Herrera, cuyo
texto forma parte integrante de la presente Resolucion y consta de veintidos (22) folios,
incluido un (1) anexo y un Programa de Complemento Nutricional - 2020 para los
trabajadores del Hospital Victor Larco Herrera, que se integra también como anexo.

Articulo 2°.- El Plan aprobado en el articulo precedente, es de cumplimiento obligatorio por
todas las dependencias asistenciales y administrativas del Hospital “Victor Larco Herrera".

Articulo 39.- Disponer la publicacion de la presente Resolucion en el Portal Institucional del
Hospital “Victor Larco Herrera” (www.larcoherrera.gob.pe).

Registrese y comuniquese

EMRCh/MYRV.

Distribucién:
o Unidades Organicas del HVLH.
o Oficina de Personal
o  Archivo
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" Hospital Victor Larco

“PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO 2020”

INTRODUCCION

El Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo es el documento de gestion que
permite al Hospital Victor Larco Herrera desarrollar la mejora continua del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en le Trabajo, teniendo en consideracion la participacion
de los trabajadores, sus representantes y las organizaciones sindicales.

Es por ello, que el presente Plan Anual de Seguridad y salud en el Trabajo 2020 ha sido
elaborado y revisado por la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo para
realizar las actividades que promuevan la prevencién de accidentes de trabajo y
enfermedades ocupacionales; asimismo desarrollar una cultura de ambientes de trabajo
seguros y saludables.

I. FINALIDAD

Promover una cultura de prevencion en seguridad y salud en el trabajo estableciendo
progresivamente un entorno laboral seguro y saludable para todos los trabajadores
del Hospital Victor Larco Herrera.

1. Objetivo General

Promover la prevencion de incidentes, accidentes de trabajo, enfermedades
ocupacionales y garantizar el bienestar y la salud integral de los trabajadores del
Hospital Victor Larco herrera

2. Obijetivos Especificos

e Cumplir con la documentacién vigente en el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo

e Implementar medidas para la vigilancia de la salud de los trabajadores
« Promover la prevencion de incidentes y accidentes de trabajo
e Fortalecer la coordinacién de la preparacion y respuestas ante emergencias

Il. AMBITO DE APLICACION

El presente plan es de aplicacion a todos los dérganos y unidades organicas
(direcciones, departamentos, oficinas, servicios y unidades) del HVLH.

lll. BASE LEGAL

Constitucién Politica del Peru

Ley N° 29783, Ley de Seguridad y salud en el Trabajo

Ley N° 30222, Modificatoria de la Ley de Seguridad y salud ene le Trabajo

Ley N° 30453, Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico.

Decreto Supremo N° 005-2012-TR, Reglamento de la Ley de SST

Decreto supremo N° 006-2014-TR, Modificatoria del Reglamento de la Ley de

SST

o Decreto Supremo N° 012-2014-TR, que aprueba el Registro Unico sobre
Accidentes de Trabajo; Incidentes Peligrosos y enfermedades Ocupacionales.

* Resolucién Ministerial N° 050-2013-TR, Modelos de Registros y Guia basica del

SGSST
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e Resolucion Ministerial N° 148-2012-TR, Guia para el proceso de elecciones del
Comité SST en las entidades publicas

e Resolucion Ministerial N° 480-2008-MINSA, que aprueba‘ la Norma Técnica de
Salud que establece el Listado de Enfermedades Profesionales

e Resolucién Ministerial N° 312-2011-MINSA, que aprueba los Protocolos de
Examenes Médico Ocupacionales y Guias de Diagnoésticos de los Examenes
Médicos Obligatorios por Actividad

e Resolucién Ministerial N° 571-2014-MINSA, Modificatoria de RM 312-2011-
MINSA

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

e Resolucién Ministerial N° 375-2008-TR, Norma basica de Ergonomia

e Decreto Supremo N°020-2019-TR, que modifica el reglamento de la Ley N°
29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, el Reglamento de la Ley N°
28806, Ley General de Inspeccion del Trabajo, el Decreto Supremo N° 017-
2012-TR y el Decreto Supremo N° 007-2017-TR

¢ Resolucidén Directoral N° 085-2017-DG-HVLH, que aprueba el Reglamento
Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo.

e Resolucién Directoral N° 134-2019-DG-HVLH, que designa a los miembros
representantes de la parte empleadora del HVLH ante el Comte de Seguridad y
Salud en el Trabajo y reconoce a los nuevos miembros del Comité de Seguridad
y Salud en el Trabajo

IV. DISPOSCIONES GENERALES

La planificacién, desarrollo y aplicacién del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud va a permitir al HVLH:

e Cumplir, como minimo, las disposiciones de las leyes y reglamentos nacionales,
los acuerdos convencionales y otras derivadas de la practica preventiva.

o Mejorar el desempefio laboral en forma segura.

e Mantener los procesos productivos o de servicios de manera que sean seguros y
saludables.

El plan de anual de seguridad y salud en el trabajo esta constituido por un conjunto
de programas:

e Programa de seguridad y salud en el trabajo.
e Programa de capacitacién y entrenamiento.
« Programacién Anual del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo.

V. DISPOSICONES ESPECIFICAS
CONTENIDO DEL PLAN ANUAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1. ALCANCE

El presente Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo es de aplicacion a todos
los trabajadores del HVLH, personal nombrado, contratado por cualquier modalidad
e y para visitantes, aptica a todas las actividades que realicen en sus instalaciones.




2. ELABORACION DE LINEA BASE

La estructuracién del presente Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo se
basa en la Linea Base elaborada en el mes de diciembre del 2016 aprobado por
R.D. 023-2017-DG-HVLH, y lo realizado en los afios previos por el sistema de
gestion de seguridad y salud en el trabajo.

3. POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL

El Hospital Victor Larco Herrera, en el marco de un proceso de dialogo franco y
constructivo, adopta la Politica Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo,
actualizada mediante por R.D. 119-2018-DG-HVLH.

3.1. OBJETO DE LA POLITICA

Prevenir las enfermedades ocupacionales y accidentes de trabajo a los trabajadores
del HVLH, realizando una adecuada gestién de los riesgos propios de sus puestos
de trabajo con la participacién de todos los trabajadores, logrando un proceso de
mejora continua y cumpliendo la Normativa Vigente.

3.2. PRINCIPIOS DE LA POLITICA

. Prevencion. Establecer medios y condiciones que protejan la
seguridad y salud de todos los trabajadores del HVLH mediante la
prevencién de enfermedades ocupacionales, enfermedades al
trabajo, agravamiento de patologias comunes por causa laboral,
accidentes e incidentes laborales.

. Requisitos legales. El cumplimiento de las disposiciones legales
pertinentes en materia de seguridad y salud en el trabajo

. Participacion. Promover mecanismos que aseguren la consulta y
participacion activa de todos los trabajadores en los elementos del
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST).

. Mejora continua. Asegurar un proceso de mejora continua del
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo, a traves
de la adecuada vigilancia médica y del ambiente, investigacion de
accidentes, incidentes y enfermedades ocupacionales, y la
supervision y mejora de los controles de riesgos aplicados.

4. OBJETIVOS Y METAS
4.1. OBJETIVO GENERAL
Prevenir la ocurrencia de enfermedades ocupacionales y relacionadas al
trabajo de los trabajadores y contratistas a través de una cultura prevencion
de riesgos, y cumplimiento de la normativa vigente en materia de Seguridad
y Salud en el Trabajo.

5. COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Y REGLAMENTO
INTERNO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

5.1. EL COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL HOSPITAL
VICTOR LARCO HERRERA.
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El Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo del Hospital Victor Larco

Herrera con fecha 22 de agosto del 2019, mediante acto resolutivo fue

conformado.

Este Comité tiene como objetivo promover la seguridad y salud en el trabajo,
asi como desarrollar las funciones que disponen la Normativa Legal (Art. 42
del DS 005-2012-TR "Reglamento de la Ley N°29783, Ley de Seguridad y
Salud en el Trabajo™).

El HVLH cuenta con un Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el
Trabajo aprobado por Resolucion Directoral N° 085-2017-DG-HVLH. El
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo debera cumplir y velar por el
cumplimiento del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo.

5.2. DESIGNACION DE MIEMBROS DEL COMITE DE SST
Por medio de la Resolucién Directoral N°134-2019-DG-HVLH, publicada el
22 de agosto del 2019, se constituye el CSST, sefialando que el mandato
de los representantes de los trabajadores es por dos afios renovables.
El CSST del Hospital Victor Larco Herrera se encuentra Presidido por un
representante de los trabajadores, al igual que el cargo de Secretario.

Como miembros representantes del empleador se designan:
o Titulares:
Director Adjunto
Director de la Oficina Ejecutiva de Administracion
Jefa de la Oficina de Personal
Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Mental
Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad
Jefatura del Dpto. de Apoyo Médico Complementario

e Suplentes
Director Ejecutivo de Planeamiento Estrategico
Jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento
Lic. Rossana Martina Incio Espinoza de Taboada
Sra. Maria Magdalena Ching Contreras
Med. Rosa Elizabeth Zegarra Moretti
Med. Alvaro Lazaro Velasquez Acosta

Como miembros representantes de los trabajadores son elegidos:
e Titulares:
Oscar Gallo Villarreal
Victor Manuel Rodriguez Perez
Jefte Benjamin Buleje Aponte
Samuel Reategui Gonzéles
Edgar Carlos Osorio Aguilar
Yane Jaqueline Feliz Reyes

e Suplentes

James Enrique Ramirez Gonzales
Pamela Briseida Vilchez Cano
Abilio Pimentel Torres

Arturo Pelaez Mugarra

Yennifer Delgado Vera

Mari'ssa Elizabeth Mantilla Chirinos




T

Ministerio
deSalud @ =

IDENTIFICACION DE PELIGROS Y EVALUACION DE RIESGOS Y
CONTROLES (IPERC), MAPAS DE RIESGOS

La Unidad Funcional de:Seguridad y Salud en el Trabajo realizara el IPERC de
la institucién. Adicionalmente solicitara la designaciéon de presupuesto a fin de
realizar el Mapa de Riesgos a elaborarse durante el afio 2020 por un asesor en
Seguridad e Higiene, en conjunto con el Médico Ocupacional y los trabajadores.

ORGANIZACION Y RESPONSABILIDADES
7.1. Son responsabilidades de la Direccion General.

Liderar y hacer cumplir el Programa Anualde SST, manifestando
un compromiso visible con la Politica de SST de la institucion.
Participar de las actividades planeadas y programadas del Comité de
SST y liderar el SGSST.

Cumplir los literales comprendidos en el Art. 35 de la Ley N° 29783

7.2. Son responsabilidades del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo

Aprobacion del Plan y Programa Anual de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Aprobacion del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo
(RISST).

Conocer y aprobar la Programacion anual del Servicio de Seguridad y
Salud en el trabajo.

Aprobar el Plan Anual de Capacitacion de los trabajadores sobre
seguridad y salud en el trabajo.

Evaluar los avances de los objetivos establecidos en el Programa
Anual.

7.3. Asesor de seguridad e higiene
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Investigacion accidentes de trabajo.

Inspecciones de seguridad e higiene.

Auditorias Internas del SGSST

Capacitaciones en seguridad e higiene.

Elaboracién conjunta del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en
el Trabajo (RISST).

Elaboracién de documentos y registros obligatorios del SGSST en
materia de seguridad e higiene.

El asesor de seguridad e higiene realizara las actividades previamente
mencionadas. En caso de no contar con uno, la Unidad Funcional de
Seguridad y Salud en el Trabajo debera realizar las funciones segun las
competencias del personal médico especificadas en la norma "Perfil de
competencias del médico ocupacional RM N° 021-2016/MINSA.

7.4. Médico de Salud Ocupacional

+ |dentificar los peligros y evaluar los riesgos a la salud presentes en
las actividades de la institucién.

¢ Realizar el protocolo médico por puesto de trabajo segun los
riesgos identificados y liderar los examenes médico ocupacionales
de los trabajadores.

¢ Decidir la aptitud médico ocupacional de los trabajadores segun su
puesto de trabajo.

e Entregar los resultados médicos a los trabajadores.

¢ Mantener la confidencialidad de la informacion médica.

o Establecer la relacion de causalidad en las enfermedades
ocupacionales.

L]
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e Determinar las acciones a seguir luego de identificar el dafio a la
salud de los trabajadores.

e Revisar y analizar el monitoreo de las exposiciones laborales y
proponer controles junto al asesor de seguridad e higiene.

* Implementar los programas de salud requeridos segun los factores

de riesgo identificados, incluyendo poblaciones vulnerables.

Investigacion accidentes de trabajo.

Inspecciones de trabajo en materia de salud.

Auditorias Internas del SGSST

Capacitaciones en salud en el trabajo.

Elaboraciéon conjunta del Reglamento Interno de Seguridad y Salud

en el Trabajo (RISST).

e Elaboracién de documentos y registros obligatorios del SGSST en
materia de salud.

7.5. Son responsabilidades de los trabajadores
e Cumplir las disposiciones del Reglamento Interno de Seguridad y Salud
en el Trabajo (RISST), normas y procedimientos aprobados.
e Participar activamente en el SGSST

8. CAPACITACIONES EN SST.
La Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo realizara 4
capacitaciones anuales en materia de SST. Dichas capacitaciones seran
brindadas por el personal de la UFSST y/o Terceros Especialista en la materia
los cuales estaran determinadas por el Programa Anual de Capacitaciones
(ANEXO 1).

9. PROGRAMAS Y PROCEDIMIENTOS DE SALUD OCUPACIONAL
9.1. PROCEDIMIENTO DE RESPUESTA A ACCIDENTES Y ESTADOS DE
' EMERGENCIA
Se seguiran los procedimientos y acciones basicas en respuesta a
accidentes y estados de emergencia liderado por UGRED, asegurando que
estos se den de manera oportuna, adecuada y efectiva. Deben incluirse el
Manejo de Sustancias Peligrosas y el Plan de Respuesta a Emergencia.

9.2. PROCEDIMIENTO DE VIGILANCIA DE LA SALUD

. El médico ocupacional realizard el protocolo médico ocupacional,
considerando los peligros y riesgos por puesto de los trabajadores.
- Se solicitara el presupuesto a la instancia correspondiente a fin de

realizar los examenes médicos pre-ocupacionales, anuales y de retiro
para todos los trabajadores.

. Los examenes médico ocupacionales anuales se realizaran en forma
anual para todos los trabajadores.
. Se solicitara el examen médico de retiro a todos los trabajadores al

cesar el vinculo laboral, el cual sera realizado dentro del horario de
trabajo. Si el vinculo laboral cesara dentro de los 2 meses siguientes
a su examen médico periédico o pre ocupacional, estos se podran
considerar como examen médico de retiro, a menos que el medico
ocupacional indigue lo contrario.

. “ Los resultados de los examenes médicos ocupacionales mantendran

Loty \ la confidencialidad del trabajador, entregandose al empleador
T E -
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unicamente el certificado de aptitud y sin referirse a diagnosticos ni
términos medicos.

. Los resultados de examenes médicos ocupacionales seran

archivados peor la Institucidn hasta cinco afios después de finalizar el
vinculo laboral con el trabajador. Luego, los examenes médicos seran
guardados en un archivo pasivo hasta los veinte afios.

PROCEDIMIENTO DE PREVENCION DE AGRESIONES DE
TRABAJADORES POR PACIENTES PSIQUIATRICOS.

La Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el trabajo ha elaborado un
procedimiento de prevencion de agresiones de trabajadores por pacientes
psiquiatricos con el objetivo de solicitar al area clinico asistencial la
investigacion concerniente del accidente y los controles a considerar.
Durante el siguiente afio se continuara con las actividades de dicho
procedimiento.

PROGRAMA DE CONTROL DE INFECCIONES POR MICOBACTERIUM
TUBERCULOSIS

El objetivo del Programa de Control de Infecciones Respiratorias es prevenir
la infeccion por tuberculosis en los trabajadores del HVLH de acuerdo a lo
establecido en la normativa vigente (DS. 021-2016-SA). En el Art. 20 de la
norma mencionada se estipulan los derechos de los trabajadores expuestos.

El programa debera incluir los siguientes componentes:
- Brindar induccién de ingreso y capacitaciones
Brindar el equipo de proteccién respiratoria
- Vigilancia medico ocupacional:
o Control clinico
o Control radiolégico anual
- Contar con SCTR Salud y Pensiones
- Descanso medico efectivo en caso de tuberculosis, hasta que el
medico tratante lo indique
- Reubicacion laboral en caso de trabajadores con cuadros de
inmunosupresidn y expuestos a riesgo de contraer TBC.
- Reubicacién en caso de secuela por tuberculosis sera reubicado a
otra area que no presente el riesgo de reinfeccion.
- Registros

PROGRAMA DE COMPLEMENTO NUTRICIONAL

La finalidad del programa es generar condiciones alimenticias saludables
que permitan a los trabajadores del Hospital Victor Larco prevenir y corregir
los dafios a la salud y mejorar el desempefio laboral.
El programa incluye las siguientes actividades:
- Elaboracion de programa de complemento nutricional
- Atencidn personalizada en consulta a trabajadores con diagnostico
nutricional de obesidad.
- Evaluacion antropométrica final a los trabajadores con diagnostico
nutricional de obesidad.
- Consolidado de los resultados obtenidos
- Desayuno y almuerzo para el trabajador nombrado, CAS vy
residentes de la institucion.
- Informe anual del Programa de Complemento Nutricional
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INSPECCIONES.

Realizar inspecciones periddicas en las areas administrativas, areas operativas,
instalaciones, maquinaria y equipos, a fin de reforzar la gestion preventiva,
tomando las respettivas medidas de recomendacién, advertencia y
requerimiento segun lo indicado por la Normativa legal vigente.

Se debera implementar un registro de inspecciones internas de seguridad y
salud en el trabajo.

La realizacién de las inspecciones de SST asi como los registros y las
recomendaciones estaran a cargo de la UFSST.

UNIDAD FUNCIONAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Bajo la Resolucién Directoral N°248-2016-DG-HVLH, publicada el 17 de agosto
del 2018, se conforma la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo
(UFSST).

Dicha unidad se encuentra a cargo de un Médico Ocupacional, el cual cumple
adicionalmente con la funcién de Coordinador de la UFSST. Dicho personal
debera cumplir con las especificaciones del Resolucion Ministerial N° 312-2011
MINSA, y sus modificatorias (Resolucion Ministerial N° 004-2014 MINSA y
Resolucion Ministerial N° 763-2017 MINSA).

La UFSST elabora el Plan Anual de SST, el cual se mantendra en evaluacion
continua para asegurar su cumplimiento y efectividad a través de indicadores. A
fin de evaluar el cumplimiento del Programa Anual de SST, donde se considera
las actividades del plan, metas, fechas de cumplimiento y responsables de cada
actividad.

En caso de encontrarse deficiencias dentro del Programa, se deberan tomar
medidas correctivas y preventivas adecuadas (incluyendo la definicion de
responsabilidad y autoridad) a fin de evitar la reincidencia.

Las funciones de la UFSST se estipulan por el Art. 36 de la Ley 29783, las cuales
son las siguientes:

a. Identificacion y evaluacién de los riesgos que puedan afectar a la
salud en el lugar de trabajo.

b. Vigilancia de los factores del medio ambiente de trabajo y de las
practicas de trabajo que puedan afectar a la salud de los
trabajadores, incluidas las instalaciones sanitarias, comedores y
alojamientos, cuando estas facilidades sean proporcionadas por
el empleador.

c. Asesoramiento sobre la planificacién y la organizacién del trabajo,
incluido el disefio de los lugares de trabajo, sobre la seleccion, el
mantenimiento y el estado de la maquinaria y de los equipos Yy
sobre las substancias utilizadas en el trabajo.

d. Participacién en el desarrollo de programas para el mejoramiento
de las practicas de trabajo, asi como en las pruebas y la
evaluacién de nuevos equipos, en relacion con la salud.

e. Asesoramiento en materia de salud, de seguridad e higiene en el
trabajo y de ergonomia, asi como en materia de equipos de
proteccion individual y colectiva.
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13.

14.
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f. Vigilancia de la salud de los trabajadores en relacion con el
trabajo.

g. Fomento de la adaptacion del trabajo a los trabajadores.

h. Asistencia en pro de la adopcién de medidas de rehabilitacién
profesional.

i. Colaboracion en la difusién de informaciones, en la formacién y
educacion en materia de salud e higiene en el trabajo y de
ergonomia.

j. Organizaciéon de los primeros auxilios y de la atencion de
urgencia.

k. Participacion en el analisis de los accidentes del trabajo y de las
enfermedades profesionales.

CLIENTES, SUBCONTRATOS, SERVICIOS Y PROVEEDORES
Los contratistas que realicen trabajos en el HVLH deben cumplir con las
disposiciones en materia de SST establecidas en el RISST y el SGSST.

Toda empresa contratada o subcontratada, como requisito minimo, debe
presentar el Certificado de Aptitud Laboral y la constancia de aportar al Seguro
Complementario de Trabajo de Riesgo (Salud y Pension) del personal que
ingresa a trabajar a las instalaciones del HVLH, el cual debera mantenerse
vigente por todo el periodo que duren los trabajos.

PLAN DE CONTINGENCIA Y EMERGENCIA

Se elaborara y aprobara un plan de atencién de emergencias en trabajadores.
Asi mismo la unidad de UGRED elaborara planes de contingencia a diferentes
eventos adversos.

INVESTIGACION DE ACCIDENTES, INCIDENTES Y ENFERMEDADES
OCUPACIONALES.

Se realizara la investigacion de accidentes e incidentes, a fin de definir la
causalidad de estos hechos a fin se realicen las medidas preventivas y se
apliquen los controles necesarios.

Se realizara la investigacion de enfermedades ocupacionales y relacionadas al
trabajo, identificando los peligros y evaluando los riesgos asociados a estas
enfermedades, a fin de definir la causalidad de estos riesgos, teniendo en cuenta
los resultados del examen médico ocupacional, atenciones meédicas particulares
y evaluaciones medicas del médico ocupacional.

La notificacion de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales se
realizara en cumplimiento del Art. 82 de la Ley de Seguridad y Salud en el
Trabajo, y el Art. 110 del DS 005-2012TR y su modificatoria "Decreto Supremo
que aprueba el Registro Unico de Informacién sobre accidentes de trabajo,
incidentes peligrosos y enfermedades ocupacionales y modifica el articulo 110
del Reglamento de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo DECRETO
SUPREMO N° 012-2014-TR”. En el caso de accidentes mortales e incidentes
peligrosos, estos deberan notificarse dentro del plazo maximo de 24 horas de
ocurrido el hecho.

. AUDITORIA

El HVLH solicitara auditorias anuales a fin de comprobar el correcto
funcionamiento de su SGSST, garantizando de esta manera la correcta gestion
de riesgos y seguridad en los puestos de trabajo.
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18.

ESTADISTICA

Se valorizaran y analizaran los datos estadisticos y los registros
correspondientes como son la incidencia y prevalencia de enfermedades
ocupacionales y enfermedades relacionadas al trabajo segun el Anexo Il del
Modelo de Informe Técnico de Vigilancia de la Salud de los Trabajadores ante la
Autoridad de Salud Competente de Nivel Nacional.

MANTENIMIENTO DE REGISTROS

Objetivo: Establecer y mantener registros en medios fisicos y/o electronicos de

acuerdo a la normativa vigente.

Descripcion:

- Elregistro de enfermedades ocupacionales debe conservarse por un periodo
de veinte (20) afios; los registros de accidentes de trabajo e incidentes
peligrosos por un periodo de diez (10) afos posteriores al suceso; y los
demas registros por un periodo de cinco (5) afios posteriores al suceso.

IMPLEMENTACION DEL PLAN

18.1. PRESUPUESTO
Objetivo: Cumplimiento efectivo del Plan de Salud Ocupacional, realizando
la inversion respectiva.

Descripcion: La Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo,
segun un estimado en los requerimientos en materia de SST a implementar
durante el afio 2020, realiza a través de la jefatura inmediata, la Oficina de
Personal, la solicitud de presupuesto a la Direccion General del HVLH, el cual
debe ser detallado de acuerdo a la necesidad.

Descripcion Monto S/.
Desayuno vy a!mgerzo S/.1.950,000.00
para el trabajador

nombrado y contratado
de la institucion

Examenes Medico S/. 127,530
Ocupacionales

TOTAL ANUAL a) S$/.2,077,530.00

Los recursos necesarios para la ejecucién del presente Plan segun ascienden
a dos millones setentaisiete mil quinientos treinta soles (S/. 2,077,530.00) el
cual tendra como fuente de partida los Recursos Ordinarios y los Recursos
Directamente Recaudados, por lo cual los recursos programados dependeran
del nivel de recaudacion de la entidad.

18.2. PROGRAMA DE SST
Obijetivo: Detallar las actividades, responsables, recursos y plazos de

gjecucion.
Actualizacion: El programa sera actualizado anualmente

2
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VI. RESPONSABILIDADES

e @ o o @

Direccion General.

Liderar y hacer ‘cumplir el Programa Anual de SST, manifestando un
compromiso visible con la Politica de SST de la institucion.

Participar de las actividades planeadas y programadas del Comité de SST y
liderar el SGSST.

Cumplir los literales comprendidos en el Art. 35 de la Ley N° 29783

Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo

Aprobacion del Plan y Programa Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Aprobacion del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo
(RISST).

Conocer y aprobar la Programacion anual del Servicio de Seguridad y Salud en
el trabajo.

Aprobar el Plan Anual de Capacitacién de los trabajadores sobre seguridad y
salud en el trabajo.

Evaluar los avances de los objetivos establecidos en el Programa Anual.

Médico de Salud Ocupacional

Identificar los peligros y evaluar los riesgos a la salud presentes en las
actividades de la institucion.

Realizar el protocolo médico por puesto de trabajo segun los riesgos
identificados vy liderar los examenes médico ocupacionales de los trabajadores.
Decidir la aptitud médico ocupacional de los trabajadores segun su puesto de
trabajo.

Entregar los resultados médicos a los trabajadores.

Mantener la confidencialidad de la informacién medica.

Establecer la relacion de causalidad en las enfermedades ocupacionales.
Determinar las acciones a seguir luego de identificar el dafio a la salud de los
trabajadores.

Revisar y analizar el monitoreo de las exposiciones laborales y proponer
controles junto al asesor de seguridad e higiene.

Implementar los programas de salud requeridos segun los factores de riesgo
identificados, incluyendo poblaciones vulnerables.

Investigacion accidentes de trabajo.

Inspecciones de trabajo en materia de salud.

Auditorias Internas del SGSST

Capacitaciones en salud en el trabajo.

Elaboracién conjunta del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el
Trabajo (RISST).

Elaboracién de documentos y registros obligatorios del SGSST en materia de
salud.

Son responsabilidad de los trabajadores

Cumplir las disposiciones del Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el
Trabajo (RISST), normas y procedimientos aprobados.

Participar activamente en el SGSST.
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PLAN DE COMPLEMENTO
NUTRICIONAL 2020 PARA
TRABAJADORES DEL
HOSPITAL VICTOR LARCO
HERRERA




“PROGRAMA DE COMPLEMENTO NUTRICIONAL”

“PROGRAMA DE COMPLEMENTO NUTRICIONAL PARA
TRABAJADORES DEL HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA 2020”

—

FINALIDAD
El Programa de Complemento Nutricional tiene por finalidad: (i) promover
habitos saludables de consumo de alimentos que favorezcan la
prevencion de enfermedades vy (ii) contribuir a la mejora de |a calidad de
vida de los trabajadores del Hospital Victor Larco Herrera.

—

.1. Objetivo general

. Disminuir la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los trabajadores del
Hospital Victor Larco Herrera.

-

.2. Objetivos especificos

. Sensibilizar a los trabajadores sobre las comorbilidades que conlleva
tener un diagnoéstico nutricional de Sobrepeso y Obesidad.

. Identificar habitos alimentarios no saludables en los trabajadores del
Hospital Victor Larco Herrera para su posterior abordaje.

2. AMBITO DE APLICACION
El Programa de Complemento Nutricional estara destinado al personal
bajo régimen laboral 1053 y 276, CAS y meédico residente del Hospital
Victor Larco Herrera.

3. BASE LEGAL

Constitucion Politica del Peru

Ley N° 26842, Ley General de Salud

Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo

Decreto Supremo N° 005-2012-TR, Reglamento de la Ley de Seguridad
y Salud en el Trabajo.

. Resolucién Directoral N° 1089-2017-OGGRH/SA

4. DISPOSICIONES GENERALES

4.1 Alimentaciéon sana (Datos y Cifras)
Una alimentacion saludable permite protegernos de las enfermedades no
transmisibles como la diabetes, las cardiopatias, los accidentes
cerebrovasculares y el cancer.

+ Las dietas insalubres y la falta de ejercicio fisico estan entre los
principales factores de riesgo para la salud en todo el mundo.

+ La ingesta caldrica debe estar acorde con el gasto caldrico. Los datos
cientificos de que se dispone indican que las grasas no deberian superar
el 30% de la ingesta caldrica total para evitar un aumento de peso, lo que
implica dejar de consumir grasas saturadas y reemplazarias por grasas
polinsaturadas y eliminar gradualmente las grasas industriales de tipo
trans.

+ Limitar el consumo de azucar libre a menos del 5% de la ingesta caldrica
total, forma parte de una alimentacidn saludable.

-
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Mantener el consumo de sal por debajo de 4 gramos diarios ayuda a
prevenir la hipertension y reduce el riesgo de enfermedad cardiaca y de
accidente cerebrovascular en la poblacion adulta.

Consejos practicos para mantener una alimentacién saludable

Frutas, verduras y hortalizas

Consumir 5 porciones (250 g) de frutas y verduras al dia reduce el riesgo
de desarrollar enfermedades no transmisibles y ayuda a garantizar una
ingesta diaria suficiente de fibra dietética.

Grasas

Reducir el consumo total de grasa a menos del 30% de la ingesta caldrica
diaria contribuye a prevenir el aumento de peso en la poblacion adulta.
Ademas, el riesgo de desarrollar enfermedades no transmisibles
disminuye al reducir el consumo de grasas saturadas a menos del 10%
de la ingesta caldrica diaria, y de grasas de tipo trans a menos del 1 %, v
al sustituir esas grasas por las grasas no saturadas. La ingesta de grasas
puede reducirse del modo siguiente:

Modificando la forma de cocinar: separando la parte grasa de la carne;
utilizando aceites vegetales (de origen no animal); cociendo los alimentos
o cocinandolos al vapor o al horno, en lugar de freirlos.

Evitando el consumo de alimentos procesados que contengan grasas de
tipo trans;

Reduciendo el consumo de alimentos con un contenido alto en grasas
saturadas (por ejemplo, queso, helados, carnes grasas).

La sal, el sodio y el potasio

Un consumo elevado de sal mayor a 4 gramos por dia contribuye a la
hipertensién arterial, que, a su vez, incrementa el riesgo de enfermedad
coronaria y accidente cerebrovascular. Se podrian evitar 1, 7 millones de
muertes cada afo si el consumo de sal se redujera al nivel recomendado,
esto' es, menos de 4 gramos diarios.

A menudo no se es consciente de |la cantidad de sal que se consume. En
muchos paises, la mayoria de esa sal procede de alimentos procesados
(por ejemplo, platos preparados, carnes procesadas como el beicon,
jamon, salchichén, queso o aperitivos salados) o de alimentos que se
consumen con frecuencia en grandes cantidades (por ejemplo, el pan).
La sal también se afade a los alimentos cuando se cocinan (por ejemplo,
caldos, concentrados de caldo de distinto tipo, |a salsa de soja y la salsa
de pescado) o en la mesa (por ejemplo, la sal de mesa).

El consumo de sal puede reducirse del modo siguiente:

No afiadiendo sal, salsa de soja o salsa de pescado al preparar los
alimentecs;

No poniendo sal en la mesa;

Reduciendo el consumo de aperitivos salados;

Eligiendo productos con menos contenido en sodio.

Azucar

La ingesta de azUcares deberia reducirse a lo largo de la vida. La cantidad
de azucar se deberia reducir a menos del 5% de la ingesta caldrica total;
para obtener mayores beneficios para la salud.
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El exceso de calorias procedentes de alimentos y bebidas con un alto
contenido en azucar libre contribuye al aumento de peso, que puede dar
lugar a sobrepeso y obesidad.

La ingesta de azucar puede reducirse del modo siguiente:

« Limitando el consumo de alimentos y bebidas con alto contenido de
azucar (por ejemplo, bebidas azucaradas, aperitivos azucarados vy
golosinas).

« Comiendo frutas y verduras crudas en lugar de aperitivos azucarados.

5. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

5.1 Actividades y metodologia

. Evaluaciones antropométricas.

o Imparticién de sesiones educativas al personal bajo régimen laboral 276
y 1053, CAS y residentes del Hospital Victor Larco Herrera, de duracion
corta (35 minutos por persona por unica vez) en las que se transmiten los
conceptos fundamentales de alimentacion saludable.

. Aplicacion de encuestas de consumo (recordatorio de'24 horas).

. Atencion personalizada al trabajador que lo requiera.

. Desayuno y almuerzo saludable para el trabajador bajo régimen laboral
276 y 1053, CAS y residente de la institucion

5.2 Periodicidad de la revision
Este programa sera revisado con una periodicidad anual.

5.3 Indicadores

5.3.1 Indicadores de medidas antropométricas
Se utilizaran los indicadores antropomeétricos considerandose
minimamente el indice de masa corporal y la circunferencia de cintura
para el personal con diagndstico de obesidad que se realizara cada 6
meses.

5.3.1.1.-El indice de masa corporal: Se obtiene de la toma de peso y la
medicién de la talla que seran utilizados a traves de |a siguiente formula:

IMC = Peso (kg)/(talla (m))?

Cuadro 1. Clasificacién de la valoracion nutricional de las personas adultas
sogun indico de masa corporal (IMC)

v 2 |
1

! Clasificacion IMC
- ,D_méé,i,”,n; éfédn wo | <16 .
- Delgadez grédo 1] ! 16a<17
Delgadez grado | I 17a< 18,5
T Normal - ””:‘V o - ;ﬁ,é;;ig" o
Sobrepeso (Preobeso) ‘ | M'._2._‘3_a < 30 T
o Obesidad grado I 1‘ 30a=<35 '
Obesidad grado Il \ 35 a < 40
) Obesidad grado Il T > a 40

Fuantes: adaptado de OMS. 1995 El astado fisico: uso & interpretacién de la anlropomatria. Informe del Comila de
Expertos de la OMS. Senie de Informes lécnicos 854, Ginebra, Suiza.

WHO, 2000. Obesity. Preventing and Managing the Global Epidemic. Report of a WHO Consultakion on Qbesily
Technical Report Series 894, Geneva, Switzerand,

WHQ/FAQ, 2003, Diel. Nulrtion and the Prevention of Chronic Diseases. Report of a Joint WHOFAD Fape
CUHSHHU&S’L Techmeal Report Series 916, Geneva, Switzerland
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5.4.1.-Balanza mecanica de plataforma (Sin tallimetro incorporado):
Instrumento para pesar personas, de pesas con resolucion de 100 g y con
capacidad: minima de 140 kg. Debe calibrarse periddicamente con pesas patrones
de pesos conocidos previamente pesadas en balanzas certificadas.

5.4.2.-Tallimetro fijo de madera: Instrumento para medir la talla en personas
adultas. Se debe colocar sobre una superficie lisa y plana, sin desnivel u objeto
extrafio debajo de esta, y con el tablero apoyado en una superficie plana formando
un angulo recto con el piso.

5.4.3.-Cinta métrica: Es el instrumento para medir el perimetro abdominal. De
material de acero inoxidable. De espesor menor a 7 mm. Debe tener una longitud
de 200 em y una resolucion de 1 mm y con numero cada 1 cm. Deben ser
retractiles no extensibles.

5.5.-Aplicacion

El Programa de Complemento Nutricional que se incorpora al Plan Anual de
Seguridad y Salud en el Trabajo estara destinado al personal nombrado, CAS
y residentes con caracter temporali.

5.6-Financiamiento
Los recursos necesarios para la ejecucion de la presente Directiva
Administrativa ascienden a un millén novecientos cincuenta mil soles (S/
1,950,000.00), el cual tendra como fuente de partida los Recursos Ordinarios y
los Recursos Directamente Recaudados, por lo cual los recursos programados
dependeran del nivel de recaudacién de la entidad. Estos datos son obtenidos
por la oficina de Planeamiento.

El presente Programa de Complemento Nutricional debera brindarse tomando
en consideracion los costos estimados. Tal como se describe en el cuadro y
‘que puede variar de acuerdo a la inflacion.

Desayuno 3/ 2.30

[[PRODUCTO CANTIDAD COSTO POR RACION |7

Avena 25 gr S/0.10 |

Hueve 1 unidad S/0.40 - B

Pan 1 unidad S/0.20 o

Queso _ 30gr S/0.70 - j

Fruta (Papaya) 250 gr S/0.70 - _|

Azucar 10 gr S/0.20 7 |
Almuerzo S/ 5.98 Ofg}g’f
PRODUCTO | CANTIDAD COSTO POR RACION | 5/8.28
Infusién | 250 ml | S/0.15 1 —
Azlcar 10 gr §/020 - |

Arroz ) S$/0.30 ’

| Pollo S/2.33 j
t_M—Enestra (Gurbanzo) -

_Fruta (Durazio

[ Verduras (Lechuga
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El Programa de Complemento Nutricional considera un menu saludable diario
de S/. 8.28.00.

En el siguiente cuadro observamos el impacto esperado del Programa de
Complemento Nutricional en la reduccién del IMC y perimetro abdominal en los
trabajadores con sobrepeso y obesidad.

' TRIMESTRALMENTE MENU
Reduccién IMC | 0.8 Kg/m2
Reduccién de Perimetro 1.5 centimetros
abdominal

6. RESPONSABILIDADES

. Direccion General
- Aprobar, publicar y distribuir la presente Guia Técnica Administrativa
- Velar por el cumplimiento del presente Programa.

e Médico Ocupacional de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud
en el Trabajo
- Elaborar el “Programa de Complemento Nutricional”

C.S.ST

- Aprobar el Programa de Complemento Nutricional que forma parte del
Plan anual de SST.

- Velar por el cumplimiento del presente programa.

o Departamento de nutricion
- Asignar el recurso humano para la realizacion de todas las actividades
del procedimiento.

. Trabajadores
Cumplir con las disposiciones del presente programa de complemento
nutricional.
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El Programa de Complemento Nutricional considera un menu saludable diario
de S/. 8.28.00.

En el siguiente cuadro observamos el impacto esperado del Programa de
Complemento Nutricional en la reduccion del IMC y perimetro abdominal en ios
trabajadores con sobrepeso y obesidad.

TRIMESTRALMENTE | MENU
Reduccién IMC 0.8 Kg/m2
Reduccién de Perimetro 1.5 centimetros
abdominal

6. RESPONSABILIDADES

. Direcciéon General
- Aprobar, publicar y distribuir la presente Guia Técnica Administrativa
- Velar por el cumplimiento del presente Programa.

. Médico Ocupacional de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud
en el Trabajo
= Elaborar el “Programa de Complemento Nutricional”

C.S.8T

- Aprobar el Programa de Complemento Nutricional que forma parte del
Plan anual de SST.

- Velar por el cumplimiento del presente programa.

. Departamento de nutricion
= Asignar el recurso humano para la realizacién de todas las actividades
del procedimiento.

. Trabajadores
— Cumplir con las disposiciones del presente programa de complemento
nutricional.
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CUADRO RESUMEN DE PROGRAMA DE COMPLEMENTO ALIMENTARIO 2020
DEL HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA

Objetivo
i Establecer el Programa de Complemento Nutricional
General " .
Contribuir en fomentar la alimentacién saludable y ejercicio fisico en los trabajadores del Hospital Victor Larco Herrera
Objetivos N i iperiini , . : .
Especificos Disminuir la prevalencia de sobrepeso y obesidad, asi como las hiperlipidemias en los trabajadores del Hospital Victor Larco Herrera
Mantener en niveles normales la glucosa basal de los trabajadores diabéticos del Hospital Victor Larco Herrera,
Meta 50% de cumplimiento en 12 meses.
Indicador N® Actividades Realizadas / N* Actividades Programadas x 100%
Presupuesto Segun presupuesto 2020
Recursos Propios
' N
| e [ e |
Fecha de Indicador de | tado i 4
2020 . . pendiente, | Obse
Verificacian Avance Indica an
" Descripciénde la | Responsable t dor proceso)
Actividad de Ejecucién I ]
|
E J 1Al S |0 ‘ |
|
| |
i 1
nN® as
Elaboracién de g =_programas [
rograma de Médico elaborados x
1 prog Ocupacional | X 06/01/2020 100 0% | Pendiente
complemento
B 01 programa
nutricional
programado
3 1|
mfnc'éa?izada i N® atenciones
parson Nutricionista a realizadas x
consultaa " 100
2 trabajadores con go 06/01/2020 e 0% Pendiente
i ) Médico N
diagndstico ) :
. Ocupacional trabajadores
nutricional de obesos
obesidad.
Evaluacién N® I
antropométrica N evaluaciones
Nutricionista a S¥CRIaCiones
final a los carsgde realizadas x
3 trabajadores con Mégdico % * X 06/01/2020 100 0% Pendiente
diagndstico Beupadondi N
nutricional de MR trabajadores
obesidad. obesos
Consolidade
— T
Consolidado de Nuir;:u;n:;a ? Eﬁ-ﬁm
4 los resultados €0 X 06/01/2020 P 0% | Pendiente
. Médico 03
obtenidos. ) .
Ocupacional consolidados
programados
N
Desayuno y complemento
almuerzo para el s otorgados x
trabajador Direccién 100
5 X 06/01/202 S 0% Pendiente
nombrado, CAS General 6/01/2020 04 2 naiente |
y residentes de complemento |
la institucién. H
programados 1
i N”informes
Informe anual Nutricionista a el ‘ |
del Programa de cargo de realizados x |
6 B E9 06/01/2020 100 0% | Pendiente
Complemento Médico T
o p 01 informe
Nutricional. Ocupacional
programado
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