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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los conocimientos de seguridad y salud en el trabajo (SST) en el mundo han sido
tratados por la autoridad coordinadora y directiva de la accion sanitaria en la
Organizacion Mundial de la Salud, en su 60va Asamblea Mundial de la Salud,
donde presentan el plan de accion mundial sobre la salud de los trabajadores
2008-2017.1 En el 2017, la Organizaciéon Internacional del Trabajo (OIT) establece
gue cada afio mueren 2 millones 78 mil trabajadores como consecuencia
enfermedades y accidentes relacionados al trabajo; 2,4 millones de estas muertes
pueden ser atribuidas Unicamente a las enfermedades profesionales, y se registra
374 millones accidentes de trabajo no mortal, por consecuencia los dias perdidos
de trabajo representa; mas del 4% del Producto Bruto Interno en el mundo; mas
de 3 billones de dolares, estas cifras representan para las empresas un alto costo
econémico y para el ser humano un sufrimiento el cual no es medible, siendo
estos eventos prevenibles.? En enero del 2020, la OIT menciona que los que
presentan mayor numero de accidentes de trabajo son los trabajadores
jovenes entre las edades de 15 y 24 afios.®> En América Latina, se registran
aproximadamente 11,1 accidentes mortales en la industria, 10,7 en la agricultura
y 6,9 en el sector de los servicios por cada 100.000 trabajadores y también en
mineria, construccién, agricultura y pesca se producen la mayor tasa de incidencia
de accidentes de trabajo.* En el Perd, en el 2019 el Ministerio de trabajo y
promocién del empleo (MTPE) se han reportado; 236 accidentes de trabajo mortal,
35,083 accidentes de trabajo no mortal, y una enfermedad profesional, habiendo
en este caso un subregistro en nuestro pais. En Lima, hasta el mes de noviembre
del 2019 se registraron 1997 notificaciones de accidentes de trabajo no mortales
y mortales lo que representa el 73,7% respecto al niumero de notificaciones a
nivel nacional. Cabe mencionar que el sector salud en el afio 2019 notifico 4,13%
dentro de los sectores econémicos en accidentes y enfermedades profesionales.®
Por tal motivo, es de suma importancia tener conocimientos de la SST, el cual
tiene como objetivo promover una cultura preventiva de riesgos laborales, y que
los trabajadores se involucren, poniendo interés en su autocuidado, y
reconocer sus peligros y riesgos en el ambiente laboral.® En la actualidad, en el
Hospital Vitarte, no se cuenta con estudios de investigacibn sobre el nivel de
conocimiento de SST, y siendo ésta una exigencia legal, que los trabajadores
sean capacitados sobre SST, y este proceso es de responsabilidad de la Oficina
de recursos humanos, o la que haga sus veces en la entidad, segun la Autoridad

Nacional del Servicio Civil (SERVIR) quien es el encargado de la gestion de los


https://larepublica.pe/tag/empleo

servidores publicos. Es relevante, mencionar que los deberes y derechos
colectivos tanto en el sector; privado como en el publico son regulados

actualmente por el MTPE.’

1.1. Formulacién del problema de investigacion:
¢,Cudl es el grado de conocimiento de SST en los trabajadores del Hospital Vitarte
en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio 20207

1.2. Objetivos:
1.2.1. General

Determinar el grado de conocimiento de SST en los trabajadores del Hospital

Vitarte en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio 2020.

1.2.2. Especificos

» Estimar el grado de conocimiento de SST segun profesion en los trabajadores
del Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio
2020.

= Estimar el grado de conocimiento de SST segun area de servicio donde labora
en los trabajadores del Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y
octubre del afio 2020.

= Estimar el grado de conocimiento de SST segun edad y sexo en los
trabajadores del Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y octubre
del afio 2020.

1.3. Justificacion del Problema

La Organizacion Mundial de la Salud, en los afios 90, advertia del posible impacto
negativo de los cambios en los trabajadores de los paises industrializados,
relacionados con las nuevas tecnologias, con el uso de nuevas sustancias
guimicas y los factores psicosociales, y preveia un incremento de morbilidades
como; los trastornos musculo esqueléticos, enfermedades psicosomaticas y

trastornos menores de la salud mental relacionados con el trabajo.?

‘La falta de inversiones suficientes en la seguridad y la salud en el trabajo tiene
un impacto economico global que equivale aproximadamente al PBI de los 130

paises mas pobres del mundo”.®



Las enfermedades y los accidentes de trabajo ocasionan; dafios y pérdidas, se
refiere al coste humano y al coste econémico. El coste humano; las lesiones
fisicas, el dolor, la pérdida de trabajo, las atenciones médicas y/o rehabilitacion y
a veces la pérdida de autonomia, minusvalias, la alteracién de proyectos de viday
a sus familiares por consecuencias fatales. El coste econdmico; gastos y pérdidas
materiales que el accidente de trabajo produce, para la persona y su familia, asi
como el coste; del deterioro de materiales y equipos, la pérdida de tiempo de
trabajo para la empresa; disminuye la produccion, las ventas, los servicios, el
aumento de ausentismo laboral y eso refleja la pérdida de dinero para el
empleador y en algunos casos a su compafiia aseguradora, costes para las arcas
publicas, para la sociedad en general, etc. La prevenciéon tiene menor costo, si el
empleador analizara una contabilidad detallada llegaria a la conclusion que debe

prevenir, y no solo por cumplir una exigencia legal.'®

Las caracteristicas del trabajo pueden agravar problemas de salud preexistentes,
por ejemplo; las guardias nocturnas, las horas extras, el cambio de temperatura
el calor o frio extremo en la hipertensién arterial crénica. En cuanto, a las
trabajadoras se ven afectadas por; trastornos musculoesqueléticos y efectos
negativos sobre su salud mental, dos problemas ocasionados por el trabajo;
adicionando la doble carga con la responsabilidad doméstica o familiar, la falta de
equilibrio, donde se debe sugerir acomodos que la puedan modificar, debido a
gue sufren serias dificultades para tener un descanso adecuado. Los estudios que
se hacen en fisiologia del trabajo sobre trabajos en turnos no analizan este

problema y entregan recomendaciones utdpicas en tal situacion de desigualdad.!

En el mundo, mas del 15% de la fuerza laboral son los 541 millones de
trabajadores joévenes (entre 15 y 24 afios), y presentan accidentes no mortales
hasta un 40% mas alto que los trabajadores adultos mayores de 25 afios, en
estos trabajadores jévenes existen diferentes factores que aumenta la
vulnerabilidad a los riesgos en el trabajo, como; su etapa de desarrollo fisico y
psicolégico, la falta de experiencia laboral y de capacitacién, la limitada conciencia
de los peligros relacionados con el trabajo y la falta de poder de negociacion que

puede llevar a aceptar tareas peligrosas o malas condiciones de trabajo.'?

La presente investigacion se enfocard en determinar el grado de conocimiento de
SST en el personal asistencial del Hospital Vitarte: médicos, obstetras, licenciados

de enfermeria y técnicos de enfermeria que afrontan diariamente eventos de gran



intensidad fisica, emocional y carga psicosocial, en las condiciones de trabajo que

pueden influir en el bienestar fisico y mental de los trabajadores.

Asi, el presente trabajo permitiria reforzar las estrategias educativas sobre materia
de SST, y profundizar los conocimientos teéricos sobre SST, ademas de ofrecer
una mirada integral sobre el dafio a la salud por la exposicion a productos

bioldgicos infecciosos en el personal de salud.
1.4. Delimitacién del Area de Estudio

El estudio se realizara en personal asistencial del Hospital Vitarte, en los meses
de julio, agosto y setiembre del 2020.

1.5. Limitaciones de la Investigacion

La presente investigacion no se presenta limitaciones a nivel de recursos humanos
porque la investigadora llevara adelante todo el proceso de investigacion hasta su
publicacion, asi también en el recurso financiero ya que se podra solventar los
gastos.

En cuanto a la accesibilidad, se cuenta con las facilidades, debido a que es el
centro laboral de la investigadora.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes bibliograficos

Internacionales

En un estudio realizado por Wagner A., en el afio 2018, en un Hospital Universitario
aleman en el sur de Alemania, con el objetivo de capturar lo que percibe el paciente
sobre la cultura de seguridad y lo que percibe las enfermeras y los médicos sobre la
cultura de seguridad ocupacional, realizando por primera vez una encuesta en un
hospital grande. La encuesta consistia en 203 items de 25 paginas, aplicado a 1661
trabajadores, los resultados descritos de manera exploratoria formaban parte del
proyecto de investigacion mas amplio ABSK ("Arbeitsbedingungen und
Sicherheitskultur" = Condiciones de trabajo y cultura de seguridad), éste estudio mostré
como resultados; las mas altas calificaciones obtuvieron las enfermeras, en los
departamentos no quirdrgicos en comparacion con los médicos y quirdrgicos con
resultados de bajas calificaciones. La cultura de seguridad percibida por el paciente,
estaban en linea con una cultura positiva, entre el 46% y el 67%, sin embargo, la
varianza de las respuestas fue alta, y no se asocid estadisticamente con el tipo de
departamento quirdrgico o no quirargico. El item global “Confiabilidad de la unidad de
trabajo” fue calificado positivamente con un acuerdo del 75%, mientras que el item
global “Satisfaccion con los procesos de trabajo” recibié solo el 42%. También fue
evaluado algunos items; como, por ejemplo; el conocimiento sobre la profilaxis post
exposicion del virus de la hepatitis B y C y la infeccion por VIH con un 13,7% de
respuestas correctas y la competencia para el comportamiento apropiado en el caso de
una lesién por pinchazo de aguja con un 66.9% de respuestas correctas. Las
conclusiones de esta investigacion comparativa de la percepcién del paciente en la
seguridad y la seguridad laboral en el hospital, tiene un enfoque multifacético que aborda
la cultura, el conocimiento y las competencias para que se pueda realizar las mejoras;
derivadas de los resultados del estudio, y solo puede considerarse como un punto de
partida para futuros estudios. Existe una gran necesidad de realizar mas estudios para
comprender mejor los hallazgos que se describen aqui y abordar otras fases para

desarrollar y evaluar intervenciones complejas.*?

Mogale P., en el afio 2018, en Phalaborwa, provincia de Limpopo de Sudafrica, realizo
un estudio en cuatro entornos de trabajo; una mina, una empresa para trabajos de
construccion, una empresa de seguridad y esgrima, y una empresa que proporcionaba

conductores para minas, con el objetivo de explorar el conocimiento sobre la legislacion



laboral de SST y determinar la conciencia sobre los beneficios de la legislacion laboral
en entornos laborales en 110 trabajadores, asimismo realizar las recomendaciones que
mejorarian el conocimiento de los trabajadores sobre la legislacion laboral. Los
resultados de la investigacion indicaron que solo el 16.36% encuestados tenian
conocimiento sobre la legislacion ocupacional, el 75.54% encuestados no pudieron
mencionar ni siquiera un acto ocupacional por su nombre. Los encuestados
mencionaron 5 beneficios de la legislacién laboral para la salud y seguridad de los
trabajadores. Estos beneficios fueron; que la legislacion garantizaba la seguridad,
otorgaba derechos a los trabajadores, garantizaba una compensacion por lesiones y
enfermedades profesionales, y brindaba orientacion en la prevencion de lesiones y
enfermedades profesionales. Por lo cual se concluyd; que el 75.54% no tenian
conocimiento de la legislacién ocupacional, pero el hallazgo positivo fue que los
encuestados conocian los beneficios de la legislacion laboral, y las recomendaciones
gue ofrece el investigador son los siguientes: la enfermera de salud ocupacional debe
brindar capacitaciones con regularidad sobre la legislacion ocupacional y la gerencia
debe apoyarla y capacitarla para que brinde las capacitaciones tanto para empleadores
y trabajadores con un lenguaje adecuado para que la puedan entender, asimismo debe
publicar copias impresas de la legislacion laboral en el entorno del trabajo, y los
consultores también puedan participar en abordar cuestiones legislativas especificas

relacionadas con las ocupaciones. 4

Nkomo H., en ese mismo afio del 2018, realizo un estudio en 300 trabajadores
contratados para la cosecha en una empresa forestal en KwaZulu-Natal en Sudéfrica,
con el objetivo de evaluar la efectividad de la capacitacion en salud y seguridad para
reducir las lesiones y mejorar el conocimiento, las actitudes y las percepciones hacia la
seguridad, se aplicé un cuestionario para evaluar la eficiencia de la capacitacién en
salud y seguridad. Adicionalmente, se realizd una revision retrospectiva del registro de
lesiones en los registros médicos que sufrieron lesiones relacionadas con el trabajo
entre 2009 y 2013. El estudio mostro los siguientes resultados de la revision
retrospectiva; se registraron 68 lesiones con descanso que significa dias perdidos en el
trabajo durante el comienzo del entrenamiento, la causa mas reportada de lesiones fue
por resbalones, tropiezos y caidas, asimismo los trabajadores de menor edad y con
menor experiencia tenian un mayor riesgo de lesiones ocupacionales. En cuanto, a los
resultados del cuestionario para evaluar la eficiencia de la capacitacion demostr6 que la
mayoria de los trabajadores presentan un conocimiento adecuado de seguridad y

pudieron aplicar la capacitacion en practica. La iniciativa de capacitacion en salud y



seguridad tuvo éxito en la reduccién de lesiones y en el aumento de la conciencia y

responsabilidad de los trabajadores sobre los problemas de salud y seguridad.*®

Lucchini R., también realizo en el 2018, un estudio de investigacion sobre educaciéon y
formacion como factores clave en la salud ocupacional y ambiental en el desarrollo de
capacidades globales que contribuyen a condiciones de trabajo mas seguras, con el
objetivo de proporcionar mas educacion y capacitacion en salud ocupacional y ambiental
ante la escasez de profesionales de la salud ocupacional, la falta de conocimiento y la
gran cantidad de accidentes y enfermedades ocupacionales. Los resultados fueron que
hay 3 cursos internacionales; el curso de "determinantes globales de enfermedades
ocupacionales y ambientales con un enfoque multidisciplinario y multicultural para la
prevencion" en la Universidad de Brescia en ltalia, el curso avanzado de capacitacion
internacional en “salud ocupacional y ambiental” en el Instituto de Investigacion
Chulabhorn en Bangkok en Tailandia y el curso "intervenciones de ensefianza que
cruzan fronteras” en la Universidad de Ludwig-Maximillians en Munich-Alemania ofrece
una oportunidad de establecer contactos para los profesionales de la salud de paises
de ingresos bajos, medios y altos; y se identificaron 3 caracteristicas principales del
aprendizaje como exitosas para el aprendizaje de adultos; el aprendizaje
interdisciplinario; el cual permite un intercambio de habilidades y conocimientos y, por
lo tanto, cierra las brechas entre las diversas disciplinas dentro de la salud laboral y
ambiental, el aprendizaje experimental; el cual permite a los participantes reflexionar
sobre sus experiencias personales, a través de visitas al lugar de trabajo y el aprendizaje
activo que capacita al alumno para asumir el papel de liderazgo en el proceso de
aprendizaje utilizando enfoques de aprendizaje basados en problemas o proyectos. Por
lo que concluyeron que los 3 cursos internacionales proporcionan informacién valiosa
sobre cédmo desarrollar capacitaciones exitosas en el campo y cédmo contribuir a la

creacion de lugares de trabajo saludables y seguros.'®

En un estudio realizado por Rézanska en el afio 2017, en Polonia, se planted el objetivo
de analizar el nivel de conocimiento en higiene de manos de los estudiantes de medicina
del centro médico universitario Jagiellonian en correlacién con la experiencia clinica y
entrenamientos hospitalarios antes de cada practica, asi como la percepcion de los
estudiantes sobre la practica de higiene de manos del personal médico asistencial,
siendo tan importante esta actividad para la seguridad y salud laboral. Este estudio
encontré que las respuestas correctas a las preguntas sobre el conocimiento en higiene
de manos fueron del 52.9%, y sobre la técnica de higiene de manos un 6.5% de los

encuestados. El grado de exactitud de las respuestas a las preguntas relativas a higiene
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de manos no se correlacion6 con el género de los encuestados ni relacionada con el
acto médico a realizar. Los estudiantes con mayor practica profesional, afirmo6 que los
médicos asistenciales realizan la higiene de manos con menor frecuencia. Asi mismo,
un 22,9% de los estudiantes no tuvieron formacion en el campo de la higiene hospitalaria
y en el 28% de los casos no fueron capacitados en higiene de manos. Casi el 50% de
los encuestados declaré que el entrenamiento previo al internado no se habia abordado
el problema de la exposicién ocupacional a agentes biolégicos. Ademas, concluyo en el
estudio que los conocimientos obtenidos por los estudiantes no fueron satisfactorios, y
gue existe la necesidad de mejorar el sistema educativo en el tema de SST, en todos

los niveles de materias basicas y clinicas, asi como durante las pasantias.*’

Muraga F., en Sudafrica, en el afio 2016, realizo un estudio sobre la implementacion de
la ley de seguridad y salud ocupacional en un hospital académico en Johannesburgo,
con el objetivo de determinar la implementaciéon en seguridad y salud ocupacional,
desde la perspectiva de las enfermeras profesionales de alto nivel y gerentes de
enfermeria, por lo que se realiz6 una encuesta contextual, cuantitativa, exploratoria y
descriptiva, mostrando como resultados que existe un 93,3% de incumplimiento de las
secciones y regulaciones seleccionadas de la ley, éstos resultados tienen serias
implicaciones en la salud y seguridad de los trabajadores en el lugar de trabajo; en un
item como la provision de una oportunidad de capacitacion en SST por parte del
empleador, un 61% indicaron que su empleador rara vez o0 nunca brindé una
capacitacion en seguridad y salud ocupacional y otro 61% respondieron que su
empleador rara vez brind6 supervision sobre la implementacion de la ley de seguridad
y salud ocupacional. Se concluyo que las enfermeras y los gerentes de enfermeria
deberian tener la oportunidad de capacitarse en SST, eso les ayudara a hacer juicios
sélidos en el curso de sus actividades diarias y que se replique este estudio en otras

instituciones gubernamentales.*®

Alvarado-Cabrero y Raquel Valencia-Cedillo, en Estados Unidos, realizaron un estudio
en el afio 2015, con el objetivo de determinar los conocimientos del reglamento de SST
del personal médico de la especialidad de anatomia patolégica. En el cual, aplicaron
una encuesta en 121 participantes. Los resultados demostraron que el 72% informaron
haber recibido una capacitacion de seguridad y salud laboral inadecuada, el 82% no
estaban bien informados sobre las practicas de bioseguridad, el 52% consideraron que
los riesgos son bajos para la exposicion a enfermedades quimicas e infecciosas en el
laboratorio de anatomia patoldgica, el 71% informaron tener un accidente punzo

cortante, y un 71% reportaron problemas musculoesqueléticos. Este estudio concluyo
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gue existe la necesidad de mejorar la capacitacion en practicas de SST como es en la
bioseguridad, ya que las practicas diarias no reflejan las pautas actuales. Ademas, se
necesita una mejor capacitacion sobre los riesgos de exposicion, incluidas las lesiones

con agujas, el equipo de proteccion personal y los peligros quimicos.*®

Ese mismo afio del 2015, Tsai R. en Ohio, Estados Unidos, se realiz6 un estudio sobre
los conocimientos de seguridad y salud laboral en el uso de proteccion personal de los
terapeutas respiratorios, enfermeras y otros profesionales de la salud que estan
potencialmente expuestos a una variedad de medicamentos en aerosol como la
pentamidina, ribavirina, amikacina, colistina y tobramicina, debido a que Health and
Safety Practices Survey of Healthcare Workers (NIOSH) sefiala que las practicas
actuales debe existir control de exposicion y el uso de equipo de proteccién personal
durante la administracion de determinados medicamentos en aerosol Este estudio
encontré poco resultado de la ribavirina, porque su uso es raro y eso impidi6 la
interpretacion significativa de estos datos. En consecuencia, el andlisis se centré en la
pentamidina, la cual esta clasificada por la NIOSH como un farmaco peligroso, donde
los profesionales médicos tenian mas probabilidades de adherirse a buenas practicas
de trabajo en comparacién con el personal que administraban los medicamentos, y que
no contaban con guias de seguridad en el manejo de medicamentos. Este estudio
concluyo que, a pesar de la disponibilidad de guias de seguridad en el manejo seguro
para la pentamidina, no fue universal, poniendo en riesgo de exposicion a los
trabajadores, compafieros de trabajo e incluso a miembros de la familia, por lo que se
deben usar controles de exposicion apropiados para minimizar la exposicion a los
medicamentos en aerosol. Los empleadores y los empleados comparten la
responsabilidad de garantizar que se tomen medidas de precaucién para mantener la
exposicion tan bajos como sea posible. Por ello la importancia de conocimientos en

seguridad y salud laboral.?°

Ese mismo afo, Dragano N, en Europa, realiz6 un estudio sobre ¢ Quién sabe el riesgo?,
un estudio multinivel de las variaciones sistematicas en el conocimiento de seguridad y
salud laboral europea, con el objetivo de que sean componentes importantes de la
prevencion ocupacional. Siendo la instruccion obligatoria en la mayoria de los paises, la
investigacion sugiere que el conocimiento de seguridad y salud laboral varia entre los
diferentes grupos ocupacionales, donde analizaron a 24.534 empleados de 27 paises
con una encuesta de las condiciones de trabajo para explorar si todos los subgrupos de
empleados son igualmente alcanzados, también investigaron si los determinantes a

nivel de pais influyen en la varianza del conocimiento de seguridad y salud laboral. Los
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resultados fueron que el 10,1% reportd un bajo nivel de conocimiento. Asimismo, en
todos los paises, los trabajadores mas jovenes, los que tienen menor grado de
instruccion, los que laboran en areas de produccion, los del sector privado, los que
tienen menos experiencia laboral, los que tienen un contrato temporal o
quienes trabajan en pequefias empresas tenian mas probabilidad de informar niveles
bajos de conocimientos de SST. Ademas, la baja prevalencia de la informacién variaba
segun el pais. Los paises con una alta proporcion de empresas con un plan
de seguridad y las visitas in situ de inspectores de trabajo tuvieron una mayor proporcion
de trabajadores con conocimientos en seguridad y salud laboral. Ademas, concluyo, que
una gran mayoria estan informados sobre los riesgos de seguridad y salud laboral, pero
las desigualdades sisteméaticas en el grado de conocimiento entre los subgrupos eran
evidentes. Se necesitan mas esfuerzos en las politicas publicas, en la organizacion y en
el lugar de trabajo, para implementar universalmente las normas vigentes en materia

de seguridad y salud laboral.?*

Igualmente, en el 2015, Lee Y, en Corea, realiz6 un estudio en los trabajadores
migrantes, sobre los factores que influyen en el aprendizaje de SST. El propoésito de este
estudio fue investigar cdmo los factores relacionados y el disefio de la instruccién
afectan la satisfaccion de los trabajadores migrantes con la educacion basada en el
aprendizaje en SST, por medio electrénico. Los datos fueron recogidos de encuestas
realizadas en 300 trabajadores migrantes que habian participado en un programa de
educacion en SST por medio electronico, presentando como resultados que no hubo
diferencias significativas en el grado de satisfaccion en el aprendizaje por sexo, edad,
nivel de educacion, numero de empleados o tipo de ocupacion, con excepcion de la
nacionalidad. El entorno de aprendizaje no influyé significativamente en el grado de
satisfacciéon del aprendizaje. Ademas, concluyo que la educacién en SST basada en el
aprendizaje por medio electrénico para trabajadores migrantes puede ser una manera
eficaz de aumentar su conocimientoy comportamiento en materia de SST, con
innovacién, credibilidad y precision de aprendizaje, para promover la motivacion de
aprendery las interacciones con los alumnos e instructores, se aplican sistematicamente

durante el desarrollo y la implementacion de los programas de aprendizaje electrénico.??
Nacionales

En el afio 2016, Christian R. Mejia, realiz6 un estudio de conocimientos sobre SST en
el hospital municipal de los Olivos y en el hospital nacional de emergencias José
Casimiro Ulloa, donde se ejecutd una encuesta a 207 trabajadores, con resultados del

52,9% con un nivel de conocimientos inadecuados, y el 50.7% indicé que recibio

13



informacién sobre los riesgos laborales. Concluyendo, que la mayoria de los médicos
tienen un buen nivel de conocimientos y que los otros grupos ocupacionales no tienen
un adecuado nivel de conocimientos, y que debe darse capacitaciones y crear politicas
que mejore el nivel.z

2.2. Base Tebrica
2.2.1. Generalidades

En la Ley de SST N° 29783 (LSST), tiene como objetivo la promocion de una
cultura preventiva, para ello se cuenta con la participacion del Estado con el rol
de fiscalizacion y control de Estado, con el deber de prevencién de los
empleadores, y la participacién de los trabajadores y sus organizaciones sindicales
y que forma parte de una de las principales acciones en materia de SST que
forma parte del marco normativo necesario para la proteccion de la vida y salud
de los trabajadores. Asimismo, dicha LSST presenta principios, uno de ellos es el
principio de informacién y capacitacion, donde menciona que las organizaciones
sindicales y los trabajadores recibird del empleador una oportuna y adecuada
informacion y capacitacion preventiva en la tarea a desarrollar, con énfasis en lo

potencialmente riesgoso para la vida y salud de los trabajadores y su familia.®

2.2.2. Nivel de Conocimiento

Se denomina al conjunto de informacién, que se encuentra almacenada mediante
un aprendizaje o experiencia, es el tener amplios datos interrelacionados que al
ser tomados por solos tienen un alto valor cualitativo. Para el sabio Platén el
conocimiento era algo verdadero, contrario a la creencia y la opinién que son los
gue desconocen las cosas, por lo que constituye lo aparente y probable. El
conocimiento pasa por tres pasos: percepcion sensorial, entendimiento y razéon a
esto se le denomina proceso cognoscitivo, la ciencia argumenta para poder ganar
el conocimiento se debe cumplir algdn método, el curso del conocimiento
involucra cuatro complementos: sujeto, objeto, representaciéon interna y operacion.
Con respecto al conocimiento cientifico este debe ser probado mediante método

cientifico o experimental.?*

2.2.3. Seguridad y salud laboral

En 1946, en la constitucion de la organizacion mundial de la salud, menciona en

conformidad con la carta de las naciones unidas, define a la salud como ‘“un
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estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia
de afecciones o enfermedades”, y “el goce del grado maximo de salud que se

pueda lograr es uno de los derechos fundamentales de todo ser humano”.?®

La salud laboral se define como el nivel de eficacia metabdlica o funcional de un
organismo tanto a nivel micro (celular) como en el macro (social), y se realiza en
un medio ambiente de trabajo adecuado, con las condiciones de trabajo justas,
donde los trabajadores puedan desarrollar una actividad digna y donde sea
posible su participacion para la mejora de las condiciones de salud y seguridad.
El trabajo puede considerarse una fuente de salud porque brinda a quien lo
realiza aspectos positivos y favorables. Por ejemplo, el sueldo que se percibe se
puede comprar bienes para la manutencion y el bienestar general, ya que realiza
una actividad fisica y mental que revitaliza el organismo al mantenerlo despierto
y activo, se da las relaciones sociales con otras personas a través del trabajo en
equipo para realizar las tareas, y aumenta la autoestima porque permite a las
personas sentirse Utiles a la sociedad. Sin embargo, el trabajo también puede
producir diferentes dafios a la salud de tipo psiquico, fisico o emocional, segun

sean las condiciones sociales y materiales en que este se realice.?®

La SST es la ciencia de anticipar, reconocer, evaluar y controlar los riesgos
derivados o0 que se produzcan en el lugar de trabajo, que pueden poner en
peligro la salud y el bienestar de los trabajadores, teniendo en cuenta su posible

impacto en las comunidades cercanas y el medio ambiente en general.?’

La seguridad y salud laboral tiene el objetivo de aplicar medidas y desarrollar las
actividades que se necesiten para la prevencién de riesgos que deriven del

trabajo.?®

La organizacion internacional del trabajo (OIT), es un organismo internacional
encargado de la mejora permanente de las condiciones laborales, mediante
convenios que se toman en sus conferencias anuales y las directivas que se
formulen. Su objetivo es prevenir los dafios a la salud ocasionados por el trabajo.
La OIT es un organismo especializado de las Naciones Unidas de composicion
tripartita que reline a gobiernos, empleadores y trabajadores de sus estados
miembros con la finalidad de emprender acciones conjuntas destinadas a

promover el trabajo decente en el mundo.?

La organizacion internacional del trabajo se ocupa de este tema en el convenio

155 sobre seguridad y salud de los trabajadores.*®
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2.2.4. Marco regulatorio de la SST

En el Perd, la ley de SST numero 29783 fue promulgada en el afio 2011 y sus
reglamentos de aplicacion fueron emitidos en el afio 2012 y se aplica a todos los
sectores profesionales. Asimismo, existen varias leyes que regulan la seguridad y
la salud en el trabajo en el sector minero y para los trabajadores portuarios.
Ademas, hay legislacion que abarca aspectos especificos de la SST el Comité
Nacional, proteccion de las mujeres embarazadas y lactantes, acoso sexual,
inspeccion del trabajo, etc. La Politica Nacional de seguridad y salud fue
aprobada en el afio 2013 y se desarrollé un Plan Nacional de SST para el afo
2014-2017. También fue emitida la politica de SST del Ministerio de la Produccion
mediante Resolucion Ministerial en octubre del afio 2013. En enero del 2015,
aprobd la politica nacional de SST en las ramas de vivienda, construccién y

saneamiento mediante Resolucion Ministerial
El 12 de abril del 2017, se aprob6 el plan nacional de SST 2017-2021.%

La ley de SST, en su titulo preliminar, contiene principios, uno de ellos es el
principio de informacion y capacitacién; donde menciona que el empleador debe
otorgar a las organizaciones sindicales y a los trabajadores una oportuna y
adecuada informacion y capacitacion preventiva en la tarea a desarrollar, con
énfasis en lo potencialmente riesgoso para la vida y salud de los trabajadores y

su familia.®
2.2.5. Informacién y capacitacion en temas de salud en el trabajo

El consejo nacional y regional de SST, tiene la funcion de implementar una cultura
de prevencién de riesgos laborales, aumentando el grado de sensibilizacién,
conocimiento 'y compromiso en SST, de parte de las autoridades
gubernamentales, regionales, empleadores, organizaciones de empleadores vy
trabajadores, asimismo coordinar acciones de capacitacion, formacion e
investigacion cientifica en SST. Asimismo, el empleador adopta disposiciones para
gue todo trabajador esté capacitado para asumir deberes y obligaciones en
seguridad y salud, debiendo establecer programas de capacitacion y
entrenamiento como parte de la jornada laboral, y debera realizar no menos de
cuatro capacitaciones al afio en materia de SST, teniendo la obligacion de
garantizar, oportuna y apropiadamente, capacitacion y entrenamiento en seguridad

y salud en el centro y puesto de trabajo o funcion especifica, al momento de la

16



contratacion, durante el desempefio de la labor y cuando se produzcan cambios
en la funcién o puesto de trabajo o en la tecnologia, cuando el empleador cede
maquinas, equipos, sustancias, productos o Utiles de trabajo debe disponer lo
necesario para que, no constituyan una fuente de peligro ni pongan en riesgo la
seguridad o salud de los trabajadores. Los trabajadores tienen la obligacion de
participar en los programas de capacitacion y otras actividades destinadas a
prevenir los riesgos laborales que organice su empleador o la autoridad

administrativa de trabajo, dentro de la jornada de trabajo.®

El 23 de diciembre del 2019, se publico el decreto supremo N° 020-2019, en el
cual establece en el primer articulo la modificacién del articulo 27 del reglamento
de la ley N° 29783, aprobado por decreto supremo N°005-2012-TR el cual
menciona lo siguiente; el empleador garantiza que los trabajadores sean

capacitados en prevencion, y debe estar centrada en;

a) El puesto y ambiente de trabajo especifico o en la funcion que cada
trabajador desempefia, cualquiera que sea la naturaleza del vinculo,

modalidad o duracion de su contrato.
b) Los cambios en las funciones que desemperfie, cuando éstos se produzcan.

c) Los cambios en las tecnologias o en los equipos de trabajo, cuando éstos
se produzcan.

d) Las medidas que permitan la adaptacion a la evolucion de los riesgos y la

prevencion de nuevos riesgos.
e) En la actualizacién periddica de los conocimientos.

El ministerio de trabajo otorga servicios gratuitos de formacién en seguridad y
salud en el trabajo; estas capacitaciones son consideradas como validas para
efectos del cumplimiento del deber de capacitacion.

Las capacitaciones deben ser presenciales atendiendo a los temas dispuestos en
el plan anual de capacitaciones aprobado por el Comité de Seguridad y Salud en
el Trabajo.”®

2.2.6. Accidente de trabajo

Se define como “un suceso repentino que sobreviene por causa o0 con ocasion del

trabajo y que produce pérdidas tales como lesiones personales, dafios materiales,
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derroches y/o impacto al medio ambiente; con respecto al trabajador le puede
ocasionar una lesion organica, una perturbacion funcional, una invalidez o la

muerte”3*

Los trabajadores que sufran algun accidente de trabajo o enfermedad ocupacional
tienen derecho a las prestaciones de salud, también a ser transferidos en su
puesto de trabajo si es necesario, sin disminuir su remuneraciébn o categoria.
Asimismo, tiene la obligaciébn de reportar a los representantes o delegados de
seguridad, de forma inmediata, la ocurrencia de cualquier incidente, accidente de
trabajo o enfermedad profesional. También tendra el derecho de recibir utilidades
gue le correspondan, cuando se encuentre de licencia por accidente o enfermedad
laboral. ElI empleador tiene la obligacién de informar al Ministerio de Trabajo y
Promocién del Empleo todo accidente de trabajo mortal, incidentes peligrosos, o
cualquier otro tipo de evento que ponga en riesgo la vida, integridad fisica y
psicoldgica del trabajador.®

2.2.7. Peligros y riesgos en el trabajo

Un peligro es el potencial para el dafo fisico o mental, con frecuencia tiene que
ver con una condicion o actividad que, si no es controlada, puede causar una
herida o enfermedad. El identificar peligros, y el eliminarlos o controlarlos lo méas

temprano posible ayudard a prevenir accidentes y enfermedades.®®

Los riesgos laborales son las posibilidades de que un trabajador sufra una
enfermedad o0 un accidente relacionado a su trabajo. Asi, entre los riesgos

laborales estan las enfermedades profesionales y los accidentes laborales.®’

2.2.8. Enfermedades profesionales

Son todas aquellas como consecuencia de las circunstancias psiquicas, fisicas,

quimicas, geograficas, etc., en que desarrollan las personas en su trabajo.

2.2.9. Seguro complementario de trabajo de riesgos

El seguro complementario de trabajo de riesgo (SCTR) es una pdéliza de seguro,
creado por el estado, que fue promulgado por la ley nimero 26790 y se norma
a través del decreto supremo numero 003-98-SA en el 14 de abril de 1998, es
obligatorio para las empresas con actividades econdémicas de riesgo, pagado por

el empleador. Otorga prestaciones de salud y econdmicas por accidentes de
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trabajo y enfermedades profesionales a los trabajadores. Es a libre eleccion del
empleador, la adquisicion de dicho seguro puede ser con una compafiia de
seguros o con essalud. Este seguro, brinda asistencia y asesoramiento preventivo
promocional en salud ocupacional al empleador y los asegurados, cobertura total
en accidentes laborales, rehabilitacion y readaptaciéon laboral, en caso de invalidez
o fallece, recibe indemnizacion, pension, pension de sobrevivencia y gastos de
sepelio. También cubre elementos de prétesis y ortopédicos necesarios para la
rehabilitacién funcional del accidentado.®

2.2.10. Examen médico ocupacional de salud

En la ley numero 30222, en el articulo 49, menciona que el empleador tiene la
obligacion de realizar de manera obligatoria los examenes médicos ocupacionales
de los trabajadores, antes, durante y al término de la relacion laboral, en aquellos
gue realizan actividades de alto riesgo, un ejemplo de ello son los trabajadores
de salud.®®

2.3. Definiciéon de conceptos operacionales

Se determinard el grado de conocimiento de SST en los médicos, obstetras,
licenciados y técnicos de enfermeria, que laboran en el area de servicio de
consultorio externo, emergencia y hospitalizacién, segun edad y sexo. Para la

medicidon se usara una encuesta autoaplicable validada en el Peru.

Grado

Valor o medida de algo que puede variar en intensidad.*
Conocimiento

Accion y efecto de conocer.*?

De seguridad

Dicho de un mecanismo. Que asegura su mejor funcionamiento.*®

Salud
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Estado en que el ser organico ejerce normalmente todas sus funciones.

Conjunto de las condiciones fisicas en que se encuentra un organismo en un
momento determinado.**

Trabajo

Accion y efecto de trabajar, ocupaciéon retribuida, cosa que es resultado de la
actividad o esfuerzo humano aplicado a la producciéon de riqueza.*

Médico

Persona legalmente autorizada para profesar y ejercer la medicina.*®
Obstetra

Especialista en obstetricia.*’

Licenciados de enfermeria

Profesion y titulacion de la persona que se dedica al cuidado y atencién

deenfermos y heridos, asi como a otras tareas sanitarias, siguiendo pautas
clinicas.*®

Técnico de enfermeria

El técnico en enfermeria abarca los cuidados, autbnomos y en colaboracion, que
se prestan a las personas de todas las edades, familias, grupos y comunidades,
enfermos 0 sanos, en todos los contextos, e incluye la promocion de la salud, la
prevencion de la enfermedad, y los cuidados de los enfermos, discapacitados, y
personas moribundas. Una de las diferencias del licenciado en enfermeria, el

técnico no accede a ningln area de especializacion.*®

Servicio de emergencia

Es la unidad funcional u organica, encargada de brindar atencién médico
qguirdrgica de emergencia en forma oportuna y permanente durante las 24 horas

del dia a todas las personas cuya vida y/o salud se encuentre en situacion de
emergencia.*
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Servicio de hospitalizacion

Es el servicio que brinda atencién integral, procedimientos médico quirurgicos, con
fines diagndsticos, terapéuticos o de rehabilitacién, o que requieran permanencia
y necesidad de soporte asistencial, por mas de 12 horas, por su grado de
dependencia o riesgo, para este efecto cuentan con personal profesional
programado para cubrir la atencion de 24 horas.!

Encuesta
Conjunto de preguntas tipificadas dirigidas a una muestra representativa de grupos

sociales, para averiguar estados de opinibn o conocer otras cuestiones que les
afectan.>
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CAPITULO Ill: HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1. Hipotesis Global

Hi: El grado de conocimiento de SST de los trabajadores del Hospital Vitarte en
el 2020 es inadecuado

Ho: El grado de conocimiento de SST de los trabajadores del Hospital Vitarte en
el 2020 es adecuado.

3.2. Hipétesis Derivadas

El grado de conocimiento de SST de los trabajadores del Hospital Vitarte en el
2020 es adecuado.

» El grado de conocimiento de SST segun profesibn en los trabajadores del
Hospital Vitarte, en el afio 2020 es variada.

» El grado de conocimiento de SST segun areas de servicio donde labora en los
trabajadores del Hospital Vitarte, en el afio 2020 es variada.

= Estimar el grado de conocimiento de SST segun edad y sexo en los

trabajadores del Hospital Vitarte, en el afio 2020 es variada.

3.3. Variables

Grado de conocimiento.

Profesion.

Emergencia.

Hospitalizacion.

Sexo.

Edad
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CAPITULO IV METODOLOGIA
4.1. Tipo de estudio

Se realizara un estudio de tipo no experimental, segun el alcance descriptivo. Es
prospectivo, porque las variables serdn medidas por el investigador, luego de
aprobado el proyecto y transversal, porque las variables seran medidas una sola
vez. Es descriptivo porgue ingresa un solo grupo constituido por los trabajadores

del hospital Vitarte.

4.2. Métodos de investigacion

Es deductivo porque es de enfoque cuantitativo.
4.3. Poblacién y muestra

La poblacién estara constituida por los trabajadores de los servicios de medicina,
cirugia, pediatria y gineco-obstetricia del hospital vitarte del distrito de Ate-vitarte,
de la provincia de Lima en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio
2020.

Cuyos criterios de seleccion son.
Inclusion

e Médicos
e Obstetras
e Enfermeras

e Técnicos de enfermeria
Exclusion

¢ Trabajadores que se encuentren de licencia de vacaciones, enfermedad,
gravidez, asuntos personales o particulares.
e Trabajadores contratados por servicio de terceros.

¢ Trabajadores que sean pasantes.

Para la muestra se realizarA& un muestreo probabilistico de tipo simple y la
muestra calculada mediante el software de IMIM con una confiabilidad del 95% y

una precision de mas/menos 5 unidades porcentuales, un porcentaje poblacional
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gue previsiblemente sera del 30%. En porcentaje de reposiciones necesaria se ha
previsto que sera de alrededor del 10%. La muestra aleatoria sera 267 individuos.

4.4. Unidad de anédlisis

La unidad de andlisis sera el personal asistencial médico, obstetra, enfermera y
técnico de enfermeria que labora en los servicios de medicina, cirugia, gineco-

obstetricia y pediatria del hospital vitarte.
4.5. Técnicas de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos sera la encuesta autoaplicable, que consta de
12 preguntas referidas a las caracteristicas del encuestado y su trabajo y 10

preguntas de opciébn multiple acerca de sus conocimientos laborables.

La informacion se obtendra de la encuesta validada autoaplicable, como
instrumento de medicion de los niveles de conocimiento, donde menciona
preguntas y alternativas obtenidas de la propia ley peruana. Ademas, cuenta con
un alpha de cronbach, superior al 70%, lo que ratifica la idoneidad de las
preguntas y alternativas. Se procedera a la recoleccion de datos; la cual estara a

cargo del investigador, entregandoles las encuestas auto-aplicables.

Nuestra variable principal sera el nivel del conocimiento, el cual se obtuvo a partir
del puntaje que alcance en la encuesta, considerando un puntaje de 6 o mas

como bueno y de 5 a menos como malo.

Ademds, se obtendrd las variables: profesion (cualitativa politdmica; médico,
obstetra, enfermera, técnicas en enfermeria), sexo (cualitativa dicotdmica,
femenino y masculino), edad (cuantitativa, ordinal), examen de ingreso (cualitativa
dicotbmica, si y no), si habia sido informado del Seguro Complementario de
Trabajo de Riesgo (cualitativa dicotdmica, si y no), si recibié capacitacion en el
Gltimo afo (cualitativa dicotdmica, si y no), si tuvo accidentes de trabajo en el
ultimo afo (cualitativa dicotdbmica, si y no) y si le brindaron informacion de los

peligros que tenia su puesto de trabajo (cualitativa dicotbmica, si y no).

4.6. Técnicas de procesamiento de datos

Se creara una base de datos en el programa Excel (version para Microsoft Office
2007 para Windows) a través de la digitacion, para su posterior analisis en el
programa SPSS version 13.
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4.7. Andlisis de datos

Se realizaran andlisis descriptivos de las variables. Luego, andlisis bivariada
usando el chi cuadrado para un p valor 0.05.

Se realizara en un primer momento la descripcién de las variables cuantitativas
como edad mediante pruebas de tendencia central (media y pruebas de dispersion
desviacion estandar intervalo minimo maximo). En caso de variables cualitativas

como sexo se realizara el calculo de frecuencias con sus respectivos porcentajes.

Luego se procedera a la comparacién de grupos mediante analisis bivariados. En
este caso de determinar conocimientos de SST para determinar si existen
diferencias significativas entre la profesion, segun area de servicio, segun edad y

sexo. En estos andlisis se utilizard el chi cuadro o f-fisher.
4.8. Comité de ética

El comité de ética del Hospital Vitarte evaluara el presente proyecto de investigacion;
encargado de velar por los aspectos éticos inherentes a las investigaciones biomédicas,
contribuyendo a salvaguardar la dignidad, derechos, seguridad y bienestar de todos los

participantes actuales y potenciales en investigaciones.
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CAPITULO V: ADMINISTRACION DE LA INVESTIGACION
5.1. Recursos humanos

- 01 Médico residente de medicina ocupacional y del medio ambiente.
5.2. Recursos materiales

- 267 fichas de Recoleccion de Datos

- 267 encuestas

- 10 lapiceros azules

- 01 computadora

5.3. Presupuesto

Copia de ficha de recoleccion de datos........................ 53.40
Copiade encuestas.........cccovviiiiiiiiiiiiic 53.40
Una computadora.........ccoeveeiiiiiiiiie e propia
1] 50.00

Gastos Imprevistos.........c.coiiiiiic 100.00
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5.4. Cronograma de actividades

ACTIVIDAD EJECUCION

ANO 2020

MESES E |[F IM A M [J [J |A

Idea de investigacion X

Revision bibliografica X

Delimitacion del tema X | X

Elaboracién del protocolo X1 X[ X

Recoleccion de datos X

Analisis e interpretacion de datos

Elaborar un articulo

Presentacion del informe final

Publicacion
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ANEXOS

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

;Cuadl es el grado de

Determinar el grado de conocimiento de SST en los trabajadores del Hospital Vitarte

Hi: El grado de conocimiento de

Grado de

Tipo de estudio:

conocimiento de SST de | en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio 2020. SST de los trabajadores del | conocimiento | Observacional,
los trabajadores  del Hospital Vitarte en el 2020 es tipo transversal,
Hospital Vitarte en el inadecuado. analitico.
20207
Ho: El grado de conocimiento de Poblacién:
SST de los trabajadores del Personal
OBJETIVOS ESPECIFICOS Hospital Vitarte en el 2018 es asistencial  del
adecuado. hospital de
Profesion Vitarte.
Estimar el grado de conocimiento de SST segun profesion en los trabajadores del Muestra: 267
Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio 2020. trabajadores, que
ingresaran al
estudio en forma
Estimar el grado de conocimiento de SST segln area de servicio donde labora en los Servicio probabilistica
trabajadores del Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio simple.
2020.
Estimar el grado de conocimiento de SST segun sexo en el personal asistencial del
Hospital Vitarte, en los meses de agosto, setiembre y octubre del afio 2020. Sexo
Estimar el grado de conocimiento de SST segun grupo etario en el personal Edad

asistencial del Hospital Vitarte, en los meses de julio, agosto y setiembre del 2020.
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Definicién Tipo Indicador item Escala Instrumento
naturaleza
Grado de Hecho o informacién adquirida por una persona a través de | Cualitativo NUmero de preguntas - Adecuado (60 Nominal Encuesta
conocimiento | la experiencia o la educacion, correctamente contestadas mas)
la comprensién tedrica o practica de un asunto referente a - Inadecuado (<6)
la realidad.
Profesién Actividad habitual de una persona, generalmente para la que | Cualitativo Profesionales que trabajan - Médicos (1) Nominal Encuesta
se ha preparado, que, al ejercerla, tiene derecho a recibir una | politomica en el hospital - Enfermeros (2)
remuneracion o salario. - Obstetras  (3)
- Técnicos de
enfermeria (4)
- Consultorio Nominal Encuesta
Cualitativo Personal que trabaja externo (1)
' o , ) Politémica especificamente en un - Emergencia (2)
Servicio Umdad organica o furllmonall en hospltales, encargada de senvicio - Hospitalizacion
brindar atencién médica quirrgica )
21-30 Razén o DNI
Cuantitativo 31-40 escala
Edad Tiempo de vida continuo Numero de afios 41-50
51-60
61-70
Es el conjunto de las peculiaridades que caracterizan los El sexo registrado en el - Masculino (1) Nominal DNI
Sexo individyos de una espegie dividiéndolos en masculinos y Cualitativo DNI - Femenino (2)
femeninos, y hacen posible una reproduccién que se
caracteriza por una diversificacion genética
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Consentimiento informado

Objetivo de la investigacion: Determinar el grado de conocimiento de Seguridad y
salud en el trabajo en los trabajadores del Hospital Vitarte en los meses de

agosto, setiembre y octubre del afio 2020.

Proposito de la recoleccion de datos: Es para la medicion de los niveles de
conocimiento

Institucion que participa: Hospital Vitarte

Nombres y apellidos del investigador: Yiad Cruces Herrera

Teléfono de la investigadora: 978103784

Correo electronico de la investigadora: ycrucesherrera@hotmail.com

A usted; se le invita a participar en un estudio de investigacién sobre seguridad
y salud en el trabajo.

Usted tiene derecho al anonimato, a la integridad (no le sera perjudicial) y a
participar voluntariamente.

De acuerdo a lo leido, ¢usted desea participar en la investigacion? Marque con
un (x)
Si:

No:

Firma del participante Firma
del investigador

Fecha:
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Hoja de recoleccion de datos

Especialidad: 1. Medicina 2. Cirugia 3. Pediatria 4. Ginecobstetricia

Servicio: 1. Consultorio externo 2. Emergencia 3. Hospitalizacién

Profesidon: 1. Médico 2. Obstetra 3. Enfermero (a) 4. Técnico de enfermeria
Sexo: 1. Masculino 2. Femenino

Edad: 1 (21-30 afios) 2 (31-40 afios) 3 (41-50 afios) 4(51-60 afios) 5 (61-70 afios)
Pregunta 8: 1 (No) 2 (Si)

Pregunta 9: 1 (No) 2 (Si)

Pregunta 10: 1 (No) 2 (Si)

Pregunta 11: 1 (No) 2 (Si)

Pregunta 12: 1 (No) 2 (Si)

Pregunta 13:

La Ley 29783 aprobada en el afo 2011, se refiere a:

(1) Modernizacion de la Salud. (3) SST.
(2) Seguro Complementario de riesgo. (4) Derecho a sindicalizacion. (5) No
lo recuerdo

Pregunta 14:
¢Quién norma sobre la Gestion en la SST en el Peru?

(1) Ministerio de Trabajo. (3) Ministerio de Energia y Minas.
(2) Ministerio de Salud. (4) Ministerio de Economia. (5) Ministerio
de la Mujer.

Pregunta 15:
éQuién debe reportar las enfermedades profesionales al Ministerio de Salud?

(1) Las Aseguradoras de Fondos de Pensiones (AFP). (3) Los centros médicos
asistenciales.

(2) Las Empresas Prestadoras de Servicios (EPS). (4) El propio trabajador (5) El
empleador.

Pregunta 16:

éQuién debe reportar los accidentes de trabajo que no produjeron muerte?

(1) Las Aseguradoras de Fondos de Empleo (AFP). (2) Los centros médicos asistenciales.
(3) Las Empresas Prestadoras de Servicios (EPS). (4) El propio trabajador (5) El
empleador.

(6) No aplica para trabajadores.

Pregunta 17:

La cobertura del Seguro Complementario de Riesgos es para:

(1) Accidentes de Trabajo. (3) Accidentes de Trabajo y Enfermedades
Profesionales.

(2) Enfermedades Profesionales. (4) Enfermedades Comunes. (5) Todas las
anteriores.

Pregunta 18:

éCual de las siguientes se considera como Accidentes de Trabajo?

(1) Lesion por participacion en riflas u otra accién ilegal dentro de la empresa.

(2) Lesidon derivadas del incumplimiento del trabajador de orden estricta especifica del
empleador.

(3) Lesion por uso de sustancias alcohdlicas o estupefacientes.

(4) Lesion causada debido a una tarea realizada por orden del empleador.

(5) Lesidén que se produzca en actividades recreativas, deportivas o culturales dentro de la
jornada

Pregunta 19:
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o

Con respecto al examen ocupacional anual de salud, es cierto que:l) Es
opcional/voluntario.

(2) Lo puedo hacer una vez cada dos o tres afos

(3) Solo lo debo hacer si me siento mal o enfermo.

(4) Es obligatorio segun ley.

(5) Todas son ciertas.

Pregunta 20:
Si Ud. es notificado que es sospechoso de ser portador de una enfermedad profesional

u ocupacional, ¢Qué institucion debe realizar el diagndstico definitivo?

(1) El sindicato de trabajadores. (3) Los centros médicos asistenciales.

(2) El servicio de salud dentro de la empresa. (4) Defensoria del Pueblo (5)
Ministerio de Trabajo.

Pregunta 21:
Si Ud. sufre un accidente de trabajo incapacitante, ¢Quién debe cubrir los gastos para

tratamiento y rehabilitacion?

(1) El empleador (2) El Ministerio de Salud (3) El Ministerio de Trabajo (4) El compafiero de

trabajo gue le ocasiond el dafo (5) El propio trabajador.

Pregunta 22:

Cuando Ud. culmine su vinculo laboral con la empresa/institucion (deje de trabajar),
marque la mejor opciéon con respecto al examen ocupacional de retiro:

(1) Me puedo retirar sin hacerlo. (3) Lo debo de hacer de manera obligatoria.

(2) Mi empleador decidira si lo hago. (4) No me lo deberdn realizar si no lo deseo. (5) Se

descontara de mi sueldo.
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Encuesta de conocimientos en SST

Introduccion:
Estimado (a)

Este cuestionario tiene como objetivo el determinar el conocimiento que tienen sobre aspectos médicos
laborales y de salud ocupacional, en empresas consideradas de alto riesgo (DS 003-1998 SA), esto servira
para tener el conocimiento de su actual nivel de conocimiento y en base a eso se planteen politicas
para la mejora de dicha realidad. LE SOLICITAMOS QUE MARQUE LA MEJOR RESPUESTA EN CADA
ALTERNATIVA, LEA TODAS LAS INSTRUCCIONES.

PRIMERA SECCION: CARACTERISTICAS DEL ENCUESTADO Y SU TRABAJO

Sexo: Masculino (1 ) Femenino (2 )

Edad: ___ afios

Estado civil : Soltero ( ) Casado ( ) Conviviente ( ) Separado ( ) Viudo ( )

En qué ano culmind los estudios de pre grado: .......inennie s ceves e

En qué servicio del Hospital te desempeiias la mayor parte del tiempo: .....ccooevvvreeveennenen.

¢Cudl es su puesto u ocupacion que desempeiias en el trabajo? ... e

ok wnNpE

7. Cuando ingresé a laborar a este hospital: /]
8. Cuéando Ud. ingresé a laborar, éUd. pasd su examen médico ocupacional de ingreso? No ( ) Si ( )

9. Cuando Ud. ingresé a laborar a su empresa, é¢Ud. fue informado de su Seguro Complementario de
Trabajo de Riesgo (SCTR)? No ( ) Si ( )

SEGUNDA SECCION: CONOCIMIENTOS LABORALES. Marque la respuesta mas adecuada en cada pregunta:

10. En tu empresa, durante el ultimo afio ¢Ud. recibié capacitacion en temas de salud en el trabajo?
No ( ) Si ( ) No lo recuerdo; Si la respuesta fue Si, entonces favor de indicar los realizados en el
ultimo afio:

11. Aclarando que: Un accidente laboral es aquel suceso repentino que sobrevenga por causa o con
ocasion del trabajo, le preguntamos, ¢Ud. tuvo algin accidente de trabajo en el dltimo afio? No (

)si( )

12. ¢Ud. recibié informacion sobre los peligros y/o riesgos para la salud en las labores que va a
desarrollar en su empresa? No ( ) Si ( )

13. La Ley 29783 aprobada en el afio 2011, se refiere a:
() Modernizacién de la Salud. () Seguridad y salud en el trabajo
( ) Seguro Complementario de riesgo. ( ) Derecho a sindicalizacién. () No lo recuerdo

14. {Quién norma sobre la Gestion en la SST en el Peru?
() Ministerio de Trabajo. () Ministerio de Energia y Minas.
() Ministerio de Salud. () Ministerio de Economia. ( ) Ministerio de la Mujer.

15. ¢{Quién debe reportar las enfermedades profesionales al Ministerio de Salud?
( ) Las Aseguradoras de Fondos de Pensiones (AFP). ( ) Los centros médicos asistenciales.

( ) Las Empresas Prestadoras de Servicios (EPS).( ) El propio trabajador ( ) El empleador.
16. ¢{Quién debe reportar los accidentes de trabajo que no produjeron muerte?
( ) Las Aseguradoras de Fondos de Empleo (AFP). ( ) Los centros médicos asistenciales.
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

( ) Las Empresas Prestadoras de Servicios (EPS). () El propio trabajador ( ) El
empleador.
( ) No aplica para trabajadores.

La cobertura del Seguro Complementario de Riesgos es para:
() Accidentes de Trabajo. () Accidentes de Trabajo y Enfermedades Profesionales.
( ) Enfermedades Profesionales. ( ) Enfermedades Comunes. ( ) Todas las anteriores.

éCual de las siguientes se considera como Accidentes de Trabajo?
() Lesidn por participacion en rifias u otra accion ilegal dentro de la empresa.
() Lesién derivadas del incumplimiento del trabajador de orden estricta especifica del empleador.

() Lesidn por uso de sustancias alcohdlicas o estupefacientes.
() Lesidn causada debido a una tarea realizada por orden del empleador.

( ) Lesidn que se produzca en actividades recreativas, deportivas o culturales dentro de la jornada

Con respecto al examen ocupacional anual de salud, es cierto que:

( ) Es opcional/voluntario. () Solo lo debo hacer si me siento mal o enfermo.
( ) Lo puedo hacer una vez cada dos o tres afios () Es obligatorio segun ley. ( ) Todas son
ciertas.

Si Ud. es notificado que es sospechoso de ser portador de una enfermedad profesional u
ocupacional, ¢{Qué institucion debe realizar el diagnéstico definitivo?

( ) El sindicato de trabajadores. ( ) Los centros médicos asistenciales.
() El servicio de salud dentro de la empresa. ( ) Defensoria del Pueblo ( ) Ministerio de
Trabajo.

Si Ud. sufre un accidente de trabajo incapacitante, {Quién debe cubrir los gastos para tratamiento
y rehabilitacion?

() El empleador ( ) El Ministerio de Salud ( ) El Ministerio de Trabajo ( ) El compafiero de trabajo

qgue le ocasiond el dafo ( ) El propio trabajador.

Cuando Ud. culmine su vinculo laboral con la empresa/institucién (deje de trabajar), marque la
mejor opcion con respecto al examen ocupacional de retiro:
( ) Me puedo retirar sin hacerlo. ( ) Lo debo de hacer de manera obligatoria.

() Mi empleador decidird si lo hago. ( ) No me lo deberan realizar si no lo deseo. ( ) Se descontara

de mi sueldo.
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