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RESUMEN

Con el brote de la pandemia del COVID 19, casi todos los proyectos de
construccion civil fueron paralizados, afectando significativamente la
productividad y esto se reflejo en el incremento de presupuestos de obras,
también fueron afectadas por no contar con un disefio de seguridad y salud
ocupacional en obras de construccion civil en marco de pandemia, en ese
sentido el presente estudio tiene por finalidad de proponer un sistema de
gestion en seguridad y salud ocupacional para mitigar riesgos en la obra de
construccion del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de
la pandemia del COVID 19, Huanuco- 2021; para ello presenta una
metodologia de tipo aplicada, con disefio no experimental y un alcance
explicativo. Los resultados del analisis que se realizd en el estudio se
evidencia que el riesgo es alto, la pandemia no solamente paralizé obras sino
que genero grandes pérdidas econdmicas para diferentes entidades
ejecutoras de proyectos y a la vez del cronograma de los proyectos
provocando la tardia entrega de infraestructuras, por lo cual recomendamos a
los directivos de la obra a ejecutar la propuesta del sistema de gestidon en
seguridad y salud ocupacional en la obra de construccién del mercado de
abastos de la localidad de Huacar, ya que esta propuesta permite mitigar
situaciones de exposicion a agentes peligrosos, se gestione, elimine y controle
los riesgos con mayor frecuencia, se continde aplicando medidas referentes a
la prevencién y control de riesgos biolégicos de la COVID-19, de esa manera

garantizar la seguridad y salud en el trabajo.

Palabras claves: Obras, Construccién, salud ocupacional, Sistema,

Gestion y Seguridad.
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ABSTRACT

With the outbreak of the COVID 19 pandemic, almost all civil
construction projects were paralyzed, significantly affecting productivity and
this was reflected in the increase in construction budgets, they were also
affected by not having an occupational health and safety design. in civil
construction works in the context of a pandemic, in this sense, the present
study aims to propose an occupational health and safety management system
to mitigate risks in the construction work of the food market in the town of
Huacar, in the framework of the COVID 19 pandemic, Huanuco- 2021; For this,
it presents an applied methodology, with a non-experimental design and an
explanatory scope. The results of the analysis that was carried out in the study
show that the risk is high, the pandemic not only paralyzed works but also
generated large economic losses for different entities executing projects and
at the same time the schedule of the projects causing the late delivery of
infrastructures , for which we recommend the directors of the work to execute
the proposal of the occupational health and safety management system in the
construction work of the food market in the town of Huacar, since this proposal
allows mitigating situations of exposure to dangerous agents , risks are
managed, eliminated and controlled more frequently, measures related to the
prevention and control of biological risks of COVID-19 continue to be applied,

thus guaranteeing safety and health at work.

Keywords: Works, Construction, occupational health, System,

Management and Safety.
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INTRODUCCION

El mundo se enfrenta a una pandemia provocada por la COVID-19,
caracterizada por ser contagiosa, cuya transmisién se da de persona a
persona, porque el estado peruano decidié prohibir el flujo de personas para
evitar la propagacion de la infeccion. Todo ello ha afectado al sector de
construccion, paralizando las obras y por ende los cronogramas de entregas,
dado que ninguna actividad de construccion tenia planificado un plan de
respuesta de emergencia en caso de una pandemia, lo que tendria un impacto
economico principalmente en los presupuestos generales; ademas que en la
construccion civil se caracteriza por la contratacion de un numero
considerable de trabajadores, y se puede afirmar a priori que la situacién en

el sector de la construccion es critica.

En Huanuco, las obras estan paralizadas y poco a poco reiniciandose;
pero para ello se requiere un sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional el cual permite mitigar riesgos de contagio del COVID 19, para

este caso en la obra de construccion del mercado de abasto de Huacar.
La presente investigacion describe los capitulos que esta conformada:

Capitulo |, describe las situaciones reales del lugar, dando paso al
planteamiento de la duda, finalidad u objetivo, acompafiado de la justificacion

y viabilidad del estudio.

Capitulo 11, inicia detallando el precedente mundial, gubernamental y
poblacional, seguidamente describe los datos especulativos e hipotéticos, el
cual sirvi6 como guia para concretar el proyecto de investigacion; prosigue

enunciando las suposiciones del analisis y sus variables.

Capitulo 111, indica los métodos, la perspectiva, el alcance, la poblacion,
el numero de muestra, los procedimientos e instrumentos de medida de las
variables, medios de representacion de la informacion, que se han empleado

para la presente investigacion.
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Capitulo 1V, detalla los resultados, los mismos que fueron hallados
mediante el procesamiento de datos recolectados en campo y haciendo uso

de los paquetes estadisticos como el SPSS.

Capitulo V, redacta la discusion de los datos obtenidos en base al fin

proyectado en el presente estudio, conclusiones y recomendaciones.

Finalmente sustentamos con los autores que fueron referentes para la

culminacion del estudio.

XV



CAPITULO|

PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

En la actualidad, el mundo se enfrenta a una pandemia provocada por la
COVID-19. Caracterizada por ser contagiosa, cuya transmisiéon se da de
persona a persona. En ese sentido el estado peruano ha decidido prohibir el

flujo de personas para evitar la propagacion de la infeccion.

Los ultimos reportes dada por el Panel de Control de Emergencia de la
OMS (2020) indica que aproximadamente que hay 790.000 infectados vy
32.000 muertos a nivel nacional. Este es un claro indicador de la situacion que
estamos viviendo y muestra como el virus va avanzando. La pandemia ha
disminuido implicaciones economicas de todos los tamafios, asi como

implicaciones sanitarias y sociales.

Afectando al sector de construccién, paralizando las obras y por ende
los cronogramas de entregas, dado que ninguna actividad de construccion
tenia planificado un plan de respuesta de emergencia en caso de una
pandemia, esta suspension de trabajo crearia una extensién del cronograma,
lo que tendria un impacto econdmico principalmente en los presupuestos
generales. Oficial de seguridad, y muy aparte que el trabajo de la construccion
se caracteriza por la contratacion de un numero considerable de trabajadores,
y se puede afirmar a priori que la situacién en el sector de la construccion es

critica.

En ese sentido se requiere de una evaluacion del SSSO para mitigar el
riesgo de los proyectos de construccion en la situacién de pandemia del
COVID-19.

Lo mismo sucede en la provincia de Huanuco, que las obras estan
paralizadas y poco a poco estan siendo, reiniciados; pero para ello se requiere
un sistema de gestion en seguridad y salud ocupacional el cual permite mitigar

riesgos de contagio del COVID 19, el cual nos permita garantizar la seguridad

15



y salud en el trabajo, para este caso en la obra de construccion del mercado

de abasto de Huacar.

1.2.

1.3.

FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢En qué medida un sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de construccion del
mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia
del COVID 19, Huanuco - 20217

1.2.2. PROBLEMA ESPECIFICO

PE1. ;Como sera el sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional que permite mitigar riesgos en la obra de construccion del
mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia
del COVID 19, Huanuco - 20217

PE2. ;En qué medida sera Viable el sistema de gestion en
seguridad y salud ocupacional que permite mitigar riesgos en la obra de
construccion del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco
de la pandemia del COVID 19, Huanuco - 20217

PE3. ;Por qué sera favorable sistema de gestion en seguridad y
salud ocupacional que permite mitigar riesgos en la obra de construccion
del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la
pandemia del COVID 19, Huanuco — 20217

OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Medir la evaluacién del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de construccion del
mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia
del COVID 19, Huanuco.
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1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

OE1. Determinar la evaluacion del sistema de gestion en seguridad
y salud ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de construccion
del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la
pandemia del COVID 19, Huanuco.

OE2. Identificar la evaluacion del sistema de gestidon en seguridad
y salud ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de construccion
del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la
pandemia del COVID 19, Huanuco.

OE3. Evaluar el sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de construccién del
mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia
del COVID 19, Huanuco.

1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

Con el brote de esta pandemia del COVID 19, casi todos los proyectos
de construccién civil fueron paralizados, afectando significativamente la
productividad y esto se reflejo en el incremento de presupuestos de obras,
también fueron afectadas por no contar con un disefio de seguridad y salud
ocupacional en obras de construccion civil en marco de pandemia , en ese
sentido la presente investigacion se justifica de manera practica porque hara
uso de los conceptos y conocimientos validados, que se ha adquirido durante
la formacion académica de la carrera de ingenieria civil; con la finalidad de
proponer un sistema de gestién en seguridad y salud ocupacional para mitigar
riesgos en la obra de construccion del mercado de abastos de la localidad de
Huacar, en marco de la pandemia del COVID 19, Huanuco- 2021 . Para ello
se toma en cuenta la base tedrica, los métodos, técnicas e instrumentos que
se aplican a una situacién practica. Asimismo presenta una justificacion
metodoldgica ya que la recopilacién de datos y su respectivo analisis propio
del estudio, asi como los instrumentos que seran usados para la medicion

estadistica de la informacion y tales estrategias podran ser empleadas en
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investigaciones posteriores a esta, los resultados de la presente investigacion
contribuyen a entender la importancia que tiene el disefio de un Plan de
Seguridad y Salud en el Trabajo y todos los protocolos, con el objetivo de
prevenir los contagios en la industria de la construccién civil, asumimos que
el disefio servira como ejemplo para otras obras de construccion en marco a
la pandemia del COVID 19, o también quedar como precedente ante cualquier

eventualidad endémica que pueda suceder en adelante.
1.5. LIMITACION DE LA INVESTIGACION

No existen restriccion para realizar la investigacion, ya que el tesista
emprendera de buena gana todas las acciones y actividades que ocurran
durante el transcurso del presente estudio, respetando siempre los protocolos
de seguridad, ya que el estudio se realiza en marco a la pandemia del COVID
19.

1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

Basado en la investigacion aplicada con el propdsito de plantear una
propuesta adecuada para gestion en seguridad y salud ocupacional, el cual
permite reducir riesgos en la obra de construccion del mercado de abastos de
la localidad de Huacar, todo ello en el marco del COVID 19. Por lo tanto, se

considero viable para su ejecucion por contar con los siguientes aspectos:

* Recursos tedricos: Existe literatura relacionada con la investigacién vy el

conocimiento técnico.

* Recursos Financieros: el tesista es responsable de la planificacion,
ejecucion y todo lo relacionado con el desarrollo del trabajo de

investigacion
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CAPITULOIII

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTE A NIVEL INTERNACIONAL

Segun MORENO-SUESKUN (2020) sustenta en el articulo
cientifico "Reincorporacion al trabajo en el contexto de la pandemia de
COVID-19 en sectores de industria y construccion en Navarra (Espana)"
refiere que el nivel de acatamiento de las precauciones frente al COVID-
19 dictadas por las autoridades sanitarias durante la fase desescalada
de empresas en la industria de la construccién de Navarra. Como
resultado, sefialaron la evidencia con respecto al cumplimiento de las
medidas del manejo de COVID 19, fue mayor en la industria con respecto
a la construccion, la aplicacion de las medidas en lugares de uso
frecuente (bafos, comedores) fue rara y los letreros informativos e
instrucciones preventivas por falta de pruebas escritas fueron evidentes.
Finalmente concluyen que se identificaron espacios vulnerables, que

estan asociadas a la COVID 19.

Rosero & portero (2017) En su tesis titulado “Sistema de Gestion de
Calidad basado en la Norma ISO 9001:2015 para la Constructora T. Arias
Cia. Ltda.” El autor desarrolla la investigacién debido a que la empresa
constructora no cuenta con un sistema de Gestion de calidad y propone
la actual norma ISO 9001:2015 para su posterior acreditacion, la cual se
ejecutd con la aprobacion de todos los partes involucrados en la
investigacion; y se elabord un cronograma de las actividades a ejecutar
considerando a todo el personal de planta y oficina, identificando las
actividades de cada colaborador. Conocida a fondo la constructora se
procedi6 a investigar la Norma ISO 9001:2015 para el desarrollo del plan
de gestién de calidad, se procedié a llenar los 10 indicadores de esta
norma basado en los posibles riesgos, para su identificacion se utilizé el

analisis FODA y el formato de la constructora la que podra ser
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actualizada en cualquier momento ademas contiene una fecha dada para
hacer cambios, y se sabe cuando se inicié el cambio y se debe archivar
para saber si se cumplio con los objetivos. Asi mismo para la acreditacion
del 1ISO 9001:2015 se tenga un control de registros y documentos de
acuerdo a la norma. Finalizando con un manual de acreditacién ISO para

la constructora.
2.1.2. ANTECEDENTE A NIVEL NACIONAL

Al respecto Nufez & Villalta (2020) en su tesis “Propuesta de un
plan de vigilancia, prevencion y control de la salud de los trabajadores
con riesgo de exposicion a Covid-19 en el sector construccion”, menciona
que: El propdsito general es plantear planes de seguimiento, prevencion
y control de riesgo frente al COVID 19 en el sector de la construccién.
Los autores concluyen que los planes, directrices sobre seguimiento,
prevencion y gestion de la salud de los trabajadores del sector de la
construccion reducen el frente al COVID. Se crean de acuerdo con las
disposiciones legales aplicables y las recomendaciones de la
Organizacion Mundial de la Salud. El plan es sostenible en la medida en
que la prueba y la evaluacién se realicen de acuerdo con el mismo plan,

siguiendo las pautas propuestas para su perdurabilidad. (p.37).

De la misma manera, Cerquera (2018) sustenta en su estudio
intitulado “Propuesta de implementacion de un sistema de gestion de
seguridad y salud ocupacional de la empresa constructora Bagua Grande
SA.”, Donde indica que toda organizacion debe contar con un sistema de
gestidon de seguridad y salud en el trabajo, para disminuir accidentes en
la empresa. Y existe la necesidad de lograr el compromiso entre la
gerencia y empleados en temas de seguridad tomando en cuenta que la
calidad de sus servicios en obras recae en sus colaboradores por en la
importancia la implementacion de un sistema de seguridad adecuado.
Donde se busca mejorar el sistema de gestion de seguridad y salud
ocupacional en la empresa constructora, aplicando las herramientas
adquiridas a lo largo de su carrera profesional y el material de

investigacion. Iniciando con analizar el estado actual de la empresa
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mediante el matriz IPER para identificar las actividades mas riesgosas
para su mayor consideracion en la implementacion de mejora sea

eficiente.

Segun Arica & morales (2018) En su investigacién “Gestion de
seguridad y salud ocupacional en el trabajo para reducir las pérdidas por
accidente en una empresa constructora de pavimentos flexibles — Talara
- Piura” Refiere que al aplicar los procesos de gestion de seguridad y
salud permiten reducir la ocurrencia de los accidentes en una obra.
Ademas, indican que el sector de la construccion es el que mas registra
accidentes en este caso se identificaron deficiencias en el control de
riesgos propios de las actividades de pavimentacién flexible. Para lograr
el objetivo planteado se implementd un sistema de gestion de seguridad
y salud en le trabajo para la empresa Murgisa servicios generales S.R.L.
basado en la norma ISO 45001:2018 aplicado a obra de pavimentacion,
mediante los procesos de planificacion, implementacion y control, y

midiendo los indices de seguridad que cuantifican dicha gestién.

Asimismo, Valverde (2017) en su estudio de maestria intitulado
“Gestion de calidad basado en el Sistema de Gestion de Calidad ISO
9001:2015 de Construcciones Ayala S.A.”, donde se planted; que la
implementacién correcta de un sistema de Gestion de Calidad, de
acuerdo a la ISO 9001:2015 permitiria la eficacia y la eficiencia
cooperativa, dentro de sus conclusiones menciona que es importante la
elaboracion de documentos, como el manual de calidad y todos los
procedimientos que se debe a considerar para una buena gestion de
calidad, el cual en la fase de ejecucion permitié corroborar con lo que
indicaba el autor. Por ultimo, el estudio concluyo que la certificacion de
gestion, en la constructora se convierte mas competitiva frente a otras

constructoras, pudiendo aumentar la cartera de sus clientes.

Salazar (2020) En su investigacion titulado “Implementacion de un
plan de seguridad, salud ocupacional y protocolo para el covid-19, en el
proceso de construccion del hotel la llamita 2 — Hualhuas, 2020” toma

como referencia el sistema Internacional de gestion de seguridad y salud
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2.2.

ocupacional OHSAS 18001 y la Norma G.050 “seguridad durante la
construccion” y los protocolos de seguridad para la construccion frente al
COVID-19 la que forma parte de este proyecto. El autor platea
Implementar un plan de seguridad y salud ocupacional complementado
por el covid19, de acuerdo a las normativas vigentes, aplicando la
metodologia de tipo basico, nivel correlacional, no experimental y de
corte transversal. Concluyendo la necesidad de la implementacion del
plan de seguridad, salud ocupacional y protocolo para el covid19
teniendo déficit de informacion antes de implantar el plan; luego de

implementar el plan se vuelve mas confortable la informacion al respecto.
2.1.3. ANTECEDENTE A NIVEL LOCAL

Se ha revisado los distintos repositorios de las universidades de
nuestra region y no existe investigaciones al respecto, por lo que
asumimos sera la primera investigacion en marco a la pandemia del
COVID 19.

BASES TEORICAS

2.2.1. SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD
OCUPACIONAL

De la revision del Decreto Supremo N° 005-2012-TR (2012), sehala
“‘Que la gestion del SGSSO son wun conjunto de factores
interdependientes que establecen politicas, objetivos, mecanismos y
acciones de seguridad y salud en el trabajo necesarios para lograr estos
objetivos, asociados al concepto de responsabilidad sociedad
empresarial, con el fin de sensibilizarlos acerca de brindar buenas
condiciones de trabajo a los empleados, mejorando asi su calidad de vida

y fomento de la competitividad de los empresarios en el mercado”.
2.2.2. GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL

Es la practica de prevenir, eliminar y controlar los peligros que

puedan suponer un riesgo para la seguridad y la salud de los trabajadores.
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Esto se realiza a través de procedimientos, registros, normas internas de

seguridad, planes de emergencia, etc. dirigida por la direccién de la

empresa. La Metodologia que se emplea es la de mejora continua del

SSSO, para lo cual se considera los siguientes aspectos:

a)

b)

d)

Debe existir la determinacion de desviaciones de la practica y

condiciones de seguridad aceptadas.

De la misma manera contar con el establecimiento de normas de

seguridad.
Medir periddicamente el desempefio con respecto a los estandares.

Las medidas preventivas y protectoras del SSSO se desarrollara de

acuerdo a este orden:

Los riesgos y peligros que pueda suscitar en obra deben ser

identificados y controlados; para combatirlos y asi evitar trasmisiones.

En momento de peligros debemos de controlar los peligros aplicando

medidas y técnicas administrativas.

Minimizar los peligros y riesgos, aplicar sistemas de trabajo seguro

incluyendo disposiciones de control administrativo.

Programa de sustitucidn de procesos, técnicas, instalaciones,
sustancias y productos peligrosos a la mayor brevedad por procesos

de escaso o nulo riesgo para los trabajadores.

Finalmente, proveer equipo de proteccion personal adecuado,
asegurando que los trabajadores lo usen y mantengan

adecuadamente.

De acuerdo con las normas legales nacionales, SSSO en el trabajo

es responsabilidad del empleador, quien asume un rol de liderazgo y se

involucra a cumplir estrictamente con las actividades dentro de la

organizacion. Por ello que los empleadores van a encomendar las
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funciones y facultades en los empleados que son los responsables de
todo el desarrollo, implementacion y resultados del sistema de gestion de
seguridad y salud ocupacional, quienes son responsables de las
acciones realizadas ante su empleador o 'autoridad’; ello no la exime del
deber de prevencion y reparacion, segun corresponda. La participacion

de los empleados es una parte esencial del SSSO de una organizacion.

Los empleadores estan obligados que los trabajadores y sus
representantes deben estar capacitados, informados y asesorados en los
aspectos que concierne la SGSSO, debe conocerse la documentacién
de las disposiciones y situaciones de emergencia; el cual deben estar

reglamentadas.
2.2.3. SISTEMA DE GESTION DE PREVENCION

Para Gonzales (2013) sostiene al respecto que: La gestion general
de una organizacion precisa las politicas de prevencion e incluye la
estructura organizativa, las responsabilidades, las practicas, los
procedimientos, los procesos y los recursos necesarios para implementar
mencionada politica. Gestidén del sistema de prevencién La prevencion
es una herramienta para ayudar a una organizacién a alcanzar el nivel
de la accion preventiva que recomienda, al contar con un mecanismo de
mejora continua. Un sistema integral de gestion preventiva debe incluir la
estructura organizacional, definiendo las funciones, procedimientos,
procesos y recursos que sean pertinentes y necesarios para la ejecucion
de actividades de la organizacién, cabe mencionar que el sistema
operativo permite integrar la medida preventiva en la organizacion y
determinar politicas SST, todo a que a su vez debe ser aprobado por

representante de los trabajadores. (p.43)

Sobre los objetivos, de la gestidn de prevencion Gonzales (2013)

sefala:

e Cobertura profesional integrada a todos los niveles de riesgos

laborales de la empresa.
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Planificacion para la prevencién de riesgos laborales mediante la

optimizacién de los recursos.
Desarrollar continuamente medidas preventivas.

Control todos los riesgos derivados de las actividades de la vida

diaria.

Aplicar funciones y responsabilidades previamente identificadas y
asumidas por todas las personas de una organizacion, para la

Prevencion de Riesgos Laborales.

Una buena gestion preventiva ayuda a controlar los riesgos

laborales, reducir los accidentes y enfermedades laborales y mejorar

continuamente la calidad de vida en el trabajo. A continuacién, se

enumeran los distintos factores que aseguran la viabilidad del Sistema:

Politicas, plan preventivas
Implementacidon de mision vision
Verificacion y acciones correctivas

Revision del sistema de todo lo que se incluye en el proceso de

mejora continua.

Con base en lo anterior, la gestion preventiva debe ser parte integral
de la estrategia y objetivos de desarrollo de la empresa, involucrando
necesariamente a los trabajadores en nuestro caso, con el fin de
ayudar a que la gestiéon preventiva en la empresa se desarrolle
correctamente y de esa manera garantizar la seguridad en el

ambiente de trabajo.
La gestion preventiva eficaz incluye varios elementos esenciales:

Disenar un sistema preventivo que se adapte a las caracteristicas

propias de la empresa.
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b. La asignacion de responsabilidades preventivas sigue una estructura
jerarquica, segun la cual se debe elaborar e implementar un plan

preventivo.

c. Analizary controlar los riesgos mediante la evaluacion y planificacién

de actividades preventivas.
d. Coordinar preventiva con contratistas externos
2.2.4. LEY 29783- 2011 “SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO”

La promulgacion de mencionada ley acontecio en el 2011, con el
objetivo de difundir una cultura de prevencion de riesgos en el trabajo.
Esta ley esta disefada para adaptarse a diversos sectores publicos y
privados, por lo que el cumplimiento de la ley es imperativo. De acuerdo
con laLey N° 29783, las empresas estan obligadas en cumplir, asimismo,
contar con la matriz de identificacién y evaluaciéon de riesgos (IPER),
orientados por nueve principios, asi:

“El principio de precaucion: implica que el empleador asegure, en el
lugar de trabajo, la implementacion de los medios y condiciones para la

proteccion de la vida, la salud y el bienestar del lugar de trabajo.”
NORMAS OHSAS 18001

Al respecto, Miranda y Vera, de acuerdo con la norma OHSAS

18001, sostienen:

“‘Un estandar internacional que al ser implementado brinda la
posibilidad de contar con una certificacion internacional , la cual esta
acompanado de jugosos beneficios como reduccion de accidentes dentro
de la organizacion aspecto que nos importa y creo la mas importante, a
la vez se tiene la reduccion de costos por inactividad, demostrando que
la organizacion esta comprometida con la seguridad del personal y en
definitiva para competir en el mercado internacional respetando la
seguridad de sus empleados OHSAS 18001 para Planificar, Hacer,
Verificar, Actuar (PDCA), también conocido como Ciclo Deming, durante
todo el ciclo” (p. 15).
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Cabe sefalar, que Miranda y Vera mencionan que las Normas
OHSAS buscan perfeccionar el concepto de mejora continua, evaluaciéon
y deteccion de fallas en el sistema de gestion de una manera clara y

sencilla.

2.2.5. RNE - NORMA G.050, SEGURIDAD DURANTE LA
CONSTRUCCION

Segun el Decreto Norma N° 0102009 (2009), 09 de mayo; fue
aprobada la Norma G. 050 - Seguridad durante la Construccion, emitido
por el Ministerio de Vivienda; con el objetivo establecer los lineamientos
basicos técnicos que promuevan y garanticen que en las actividades de
construccion se evite los peligros y accidentes de trabajo laboral,
enfermedades. Es aplicable en todo el territorio nacional y es de obligado
cumplimiento tanto para los patrones como para los trabajadores de las
actividades publicas y privadas. Es obligatorio el cumplimiento de lo
mencionado. La ley N° 28806, Inspeccién General del Trabajo y a lo
dispuesto en la presente Ley y sus normas modificatorias, en la medida
en que esta norma se aplica a todas las operaciones de construccion
comprendidas en las normas antes mencionadas identificado en articulos
anteriores. La norma correspondiente a la clasificacion industrial

uniforme internacional para todas las actividades econdmicas.
2.2.6. DS-073-2010-VIVIENDA-VMCS-DNC, NORMA DE METRADOS

La norma técnica "Metrados para el urbanismo y la edificacion"
incluye una clausula OE. 1.2 La seguridad y salud en el trabajo y sus
factores estan relacionados con la seguridad y salud en el trabajo durante
la construccion, por lo que cada sitio de construccion debe tener un
presupuesto adecuado para implementar el plan de seguridad en el

trabajo

Segun publicado el diario el peruano la RM N°087-2020-VIVIENDA.
(7 de mayo de 2020). Para el inicio de las actividades de construccion se

debe de cumplir con el Protocolo Sanitario en el sector de vivienda
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En esta RM N° 0872020VIVIENDA, del 2020, se da la aprobacién
del “Protocolo en Salud para el Sector Vivienda, Construccion y
Saneamiento, para el inicio de las actividades, en el expediente se
considera los siguientes aspectos: como objeto, finalidad, base legal de

ambito de aplicacion, disposiciones generales, entre otros.

Cabe indicar que en la dicha norma se detalla y explica el protocolo
para la elaboracion de planes las cuales deben contener estrictamente
algunos aspectos que se detalla a continuacion: Responsabilidades de
los actores durante la construccion, medidas preventivas durante el inicio
o reinicio de actividades a tomar, precauciones durante la fase de
ejecucion y cierre, medidas de proteccion durante la obra, precauciones
para todo personal de fuera o externo, también obligatoriamente medidas
para la conduccion y control de maquinaria pesada, medidas de
precaucion en el ambiente de ventas tomadas por empleados vy
trabajadores de la obra y medidas de proteccion para empleados con
sintomas de contagio tomadas por los involucrados en el proceso de
construccion. (RM N°087-2020-VIVIENDA).

De la misma manera también en EL PERUNO se publicé la (RM N°
8-2020 MINSA), de fecha (30 de junio de 2020). Documentacién que
describe los lineamientos de vigilancia, prevencién y control de la salud

de los trabajadores bajo riesgo al contagio del COVID19.

De acuerdo ala (RM N.° 82020 MINSA, 2020) Aprobacién del
Documento Técnico “Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion y
Control de la Salud de los Trabajadores -Exposicion al COVID19”;
Desarrollar lineamientos en su contenido, que son términos especificos
y términos complementarios en la elaboracion de los siguientes estudios:
orientacion preliminar, orientacion de seguimiento, prevencion y manejo
del COVID19 en el ambito laboral (guia de 7 lineamientos), consideracién

del retorno y reinsercion en salud los trabajadores .
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2.2.7. QUE ES UN CORONAVIRUS

Para la OMS (2020) “El coronavirus es un grupo de
microorganismos que afectan y causan infecciones graves a nivel
pulmonar en animales y humanos”. "En los humanos, se sabe que
muchos coronavirus, es decir virus que causan en su gran parte
enfermedades respiratorias desde lo mas comun como una gripe; hasta
enfermedades verdaderamente avanzadas, como las enfermedades
respiratorias de Oriente Medio (MERS) y los trastornos respiratorios
agudos. Sindrome respiratorio agudo severo (SARS) en humanos. La
OMS (2020) declara el coronavirus COVID19 una pandemia a medida
que se propaga a nivel mundial y afecta a un gran numero personas con
COVID 19.

2.2.7.1. PERIODO DE INCUBACION

Es el periodo de tiempo que transcurre desde la exposicion a
un agente infeccioso hasta la aparicion de los primeros signos o
sintomas de la enfermedad. Se ha descrito un periodo de
incubacion de hasta 24 dias, Sin embargo, las estimaciones
actuales sugieren un periodo de incubacion promedio de 5 a 6 dias

para el covid19, con un rango de 14 dias.

2.2.7.2. FORMAS DE PREVENCION Y CONTROL DEL COVID-
19 EN OBRAS

Las medidas y lineamientos de prevencion son de alcance
nacional y su cumplimiento es obligatorio para todos aquellos que
se desenvuelven en el ambito de la construccion civil de obras,
como para personal operativo y administrativo que se desenvuelve
en la ejecucion de obras civiles de infraestructura, asi como para
toda persona que ingrese al area de construccion o campamento.
En la normativa vigente en materia de seguridad y salud en el
trabajo, estos lineamientos se aplican ademas de ser de gran

utilidad para los proyectos de construccion.
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2.2.7.3. RIESGOS URGENTES

Para Sura (2020) destaca que, al iniciar los respectivos
trabajos de produccidon en el sitio, es recomendable conformar
equipos de trabajo para verificar los lugares donde se tiene en
cuenta el personal, tanto por parte de la empresa constructora como
por parte de los contratistas. El objeto de esta inspeccion es verificar
gue durante todo el periodo de cuarentena en el que se suspenden
las obras, la instalacion ha sufrido dafios o deterioros significativos
que puedan dar lugar a una situacibn de emergencia. Se
recomienda considerar el desempefo econdmico de cada empresa

contratista y su relevancia en el area a examinar

Tabla 1
Tipo de emergencia

TIPO DE EMERGENCIA

. . ESCAPE DE
TECNOLOGIAS EXPLOSION INCENDIO GASESY
VAPORES
Fallas Naturales Terremotos Inundaciones
estructurales
Vendales Biologicos como Sociales Delincuenciales

pandemias

Fuente: Sura (2020)

2.2.7.4. SALUD MENTAL EN RECUPERACION

La salud mental es importante para la vida humana, y en
tiempos de crisis es fundamental que los individuos mantengan su

equilibrio. Los pasos a seguir son los siguientes:

e Humanizar el liderazgo: la verdadera humanidad es el liderazgo
por parte del lider, creando vinculos afectivos en el grupo,
atrayendo nuevas habilidades para afrontar los cambios,

oportunidades y promover la adaptacion.
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Crear un espacio de dialogo con los grupos: donde se den
pautas sobre que esperar. El lider del grupo es responsable de
administrar la informacién necesaria para permitir la

investigacion de los grupos.

Redefiniendo los ejes de trabajo: claridad sobre lo que se debe

continuar, iniciar, detener y optimizar.

Invitar a los trabajadores a participar en ideas innovadoras
sobre alternativas para reducir el contacto humano: reducir el
riesgo de infeccion en el lugar de trabajo. Se puede hacer
atreves de imagenes o simbolos de comunicacién, se utiliza

como una paleta de comunicacion para reducir el boca a boca.

Expresar gratitud y optimismo al grupo: se requiere esfuerzos
colectivos; pero también hay posibilidades ilimitadas de hacer

cambios en beneficio de todos.

Trabajar a distancia, desde casa o desconectarse es una
oportunidad para fortalecer el rol de liderazgo en el equipo. No
tiene nada que ver con la cantidad de interaccion, sino con la

calidad de la conversacion.

2.3. DEFINICIONES CONCEPTUALES

Gestion de la Seguridad y Salud: al respecto “en el (DS 005-2012-TR).

Se entiende como la aplicacién de una serie de principios con respecto a la

gestion moderna de seguridad y salud, las cuales se van integrar en el control

de produccion, calidad y costos”.

Equipos de Proteccion Personal (EPP): Para Carrasco & Cano (2006)

“Son equipos, materiales y prendas de vestir, especificos e individuales,

destinados a cada trabajador, para protegerlo de uno o mas posibles riesgos

laborales que puedan amenazar la seguridad del trabajador, su seguridad y
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Evacuacion: “Las personas tienen que trasladarse a un lugar fuera de
peligro” (Carrasco, E. & Cano, A. 2006).

Evaluacion de riesgos: “Es el proceso posterior a la identificacion de
riesgos, que permite evaluar el nivel, grado y severidad de estos riesgos, y
brindar la informacion necesaria para que la empresa pueda tomar la decision
adecuada en cuanto a la conveniencia, prioridad y tipo de las medidas

preventivas que deben adoptarse” (Carrasco, E. and Cano, A. 2006).

Proyecto de Construccion: Responde a estructura de documentos de
ingenieria que planifica, disefa, calcula y estima las tareas y/o partes de un
edificio antes de su implementacion; cuya finalidad tiene el de obtener

resultado, producto y sobre todo prestar un servicio.

Reduccién del riesgo: Se expresa como una reduccion en la asociacion
entre las consecuencias de un evento y sus probabilidades asociadas (Guia
ISO 73, 2009).

2.4. HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

La Evaluacion del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos si permitira aspectos positivos en la
obra de construccion del mercado de abastos de la localidad de Huacar,

en marco de la pandemia del COVID 19, Huanuco.
2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS

HE1. La Evaluacion del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos si tendra aspectos positivos en la
obra de construccién del mercado de abastos de la localidad de Huacar,

en marco de la pandemia del COVID 19, Huanuco.

HE2. Si la Evaluacién del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional si permite mitigar riesgos positivos en la obra de

construccion del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco
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2.5.

de la pandemia del COVID 19, Huanuco

HE3. La Evaluacion del del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional si habra aspectos positivos para mitigar riesgos positivos en
la obra de construccién del mercado de abastos de la localidad de Huacar,

en marco de la pandemia del COVID 19, Huanuco
SISTEMA DE VARIABLES

2.5.1. VARIABLE INDEPENDIENTE

Sistema de gestion de seguridad y salud ocupacional
2.5.2. VARIABLE DEPENDIENTE

Riesgos laborales
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

(DIMENSIONES E INDICADORES)

Tabla 2
variables, Tipo de investigacion

TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

POBLACION, MUESTRA

DISENO DE
INVESTIGACION

TECNICAS E
INSTRUMENTOS

1. Tipo de investigacion

APLICADA.

DISENO DE ESTUDIO

No Experimental.

Descriptivo - Transversal Por qué se aplicara los
conocimientos del sistema de gestiéon en seguridad y salud
ocupacional permite mitigar riesgos en la obra de
construccion del mercado de abastos de la localidad de
Huacar, en marco de la pandemia del COVID 19, Huanuco
—2021.

2.- Nivel de investigacion

La presente investigacion se iniciara en el nivel descriptivo
donde se describira breve los acontecimientos de sistema
de gestidn en seguridad y salud ocupacional permite mitigar
riesgos en la obra de construccién del mercado de abastos
de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia del
COVID 19.

No Experimental.

Poblacién.

En la presente investigacion la
poblaciéon esta conformada por
todos los trabajadores de la obra de
construccion del mercado de
abastos de Huéacar, en marco a la
pandemia del Covid 19 que suman
un promedio de 20 trabajadores de
la obra en mencion

Muestra.

Conformada por los mismos
trabajadores por lo que se trata de
una muestra no probabilistica
intencionada que son 20
trabajadores de la obra.

Tipo de muestreo
Probabilistico en su forma de
muestreo aleatorio simple (MAS)

Tipo de diseno.
No Experimental.
Descriptivo -transversal

Técnicas estadisticas

El Analisis de varianza
(ANDEVA) para
determinar la
significacion estadistica
almargende errorde 5y

1 %. Para la
comparacién de los
promedios entre los

tratamientos se utilizara
la prueba de Rangos
Multiples de Duncan al 5
y 1 % de margen de
error.

Instrumento de Campo
Céamara fotografica
Evaluacion y
procesamiento de datos

Técnicas documentales
- Encuestas

- Toma de Datos

- Observacion

- Registro de Datos

Fichaje

Bibliografia
Hemerograficas e internet.
SPSS. EXCEL,

Analisis del contenido
Resumen Textual
Comentario
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Por qué se no manipulara las Variables Independiente y se
medira la Variables en estudio.
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CAPITULO Il

MARCO METODOLOGICO

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

De acuerdo al propdsito de estudio, los objetivos generales y especificos;
el estudio pertenece al tipo aplicado porque nos muestra que “Las ciencias
aplicadas tiene como objetivo el de transformar conocimiento para la
resolucion de problemas propias de las demandas y la comprensién de la
sociedad”. El propdsito es investigar, mejorar el conocimiento y aplicar el
conocimiento para enriquecer estos. (Hernandez« Fernandez et Baptista 2010,
p.158).

3.1.1. ENFOQUE

El presente estudio presenta un enfoque mixto, es decir cualitativo
y cuantitativo tal como lo afirma Hernandez, R.; Mendoza, C (2018). Es
cualitativa, por la naturaleza de las variables, ya que el hecho de que la
investigacion se realice corresponde a la vision de cada persona, y el tipo
de investigacion incluyendo la descripcion, objetivos la recoleccion de
datos propios del estudio y contextualizado permite el manejo de datos
cuantitativo ; tal como lo argumentan Hernandez & Mendoza (2018) Se
da el enfoque cuantitativo, donde existe una muestra representativa, las
herramientas contienen preguntas estructuradas, los datos recolectados
son cuantitativos y también objeto de analisis estadistico, teniendo en
cuenta que los conocimientos y conclusiones de los anteriores estudio se

utilizé para resolver un problema.
3.1.2. ALCANCE O NIVELES

El estudio presenta un alcance explicativo el cual esta apoyada por
Hernandez y Mendoza (2018). Debido a que busca esclarecer las
caracteristicas de la unidad de muestreo, se recopila informacion
detallada y general sobre las variables de estudio, como el sistema de
gestion de seguridad y salud en el trabajo, asi como los riesgos laborales

en el contexto de la pandemia del COVID-19.
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3.2.

3.1.3. DISENO

“El disefio es no experimental, por lo que los estudios se realizaron
sin manipulacién intencional de variables, lo fendbmenos se observan
unicamente en el medio natural. Luego se analizan como un estudio

propio” (Hernandez, et al. 2018, p.15). El disefio correspondiente es:

Dénde:

x = Sistema de gestidén de seguridad y salud ocupacional, en marco a la
pandemia del COVID 19.

Y = Riesgos laborales
POBLACION Y MUESTRA
3.2.1. POBLACION

En el presente estudio, “la poblacion refiere al grupo al cual se
generaliza el resultado buscado, el cual puede consistir en individuos,
objetos, fendbmenos o eventos y debe tener caracteristicas comunes para
funcionar como grupo, tal como lo menciona Bernal (2010, p. 160). Se
incluyé como poblacién a todos los trabajadores de la obra construccion

del mercado de alimentos, en el contexto de la pandemia de COVID-19.
3.2.2. MUESTRA

Hernandez, Sampieri, R., Fernandez-Collado, C. Baptista-Lucio, P.
(2014). “Las muestras se consideran como un subconjunto de la
poblacién objetivo y reportan informacién relevante, la cual debe estar
correctamente identificada y debe ser un subconjunto representativo” (p.
176). En este estudio se orientd a la muestra no probabilistica, la
seleccion de factores no depende de la probabilidad, sino que depende
de las caracteristicas propias del estudio, la muestra estuvo conformada
de 20 trabajadores de la obra de construccion del mercado de abastos,
bajo el COVID-19.

37



3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
3.3.1. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Se utilizd la observacion y la encuesta como técnicas; la
observacion permitio, la recoleccion de datos, en situ para registrarlo;
para luego analizarlo tal cual (Bernal, 2010). De igual manera, se utilizé
la encuesta de 20 personales del mercado abastos en el contexto de la
pandemia de COVID 19.

3.3.2. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

“El cuestionario, que forma parte de un conjunto de preguntas,
aborda una o mas variables a medir, permite estandarizar el proceso de
recoleccion de datos” (Bernal, 2010, p. 250). La encuesta consta de 18
preguntas para trabajadores de obras de construccién del mercado de
abastos, en marco del COVID 19. De igual forma, se utilizé la
Herramienta Guia de Seguimiento, junto con una visita in situ, para
comprobar el estado actual de la obra y el tema de gestion de la
seguridad y salud en el trabajo en el contexto de la pandemia del COVID
19.

3.3.3. TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION

Se utilizé las estadisticas descriptivas que se muestra en las tablas
de distribucion de frecuencias y figuras estadisticas para organizar todos
los resultados examinados por el estudio y la cual se obtuvo el estudio

actual.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

4.1.1. DESCRIPCION Y PRESENTACION DE LOS DATOS
DESCRIPTIVOS

Respecto al diagndéstico situacional de la obra de construccion de

mercado de abastos en Huacar, en marco pandemia COVID 19, 2021.

Tabla 3
Limpieza en Areas de trabajo de la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje
Si 4 20.00%
No 6 30.00%
A Veces 10 50.00%
TOTAL 20 100%

Figura 1
Limpieza en Areas de trabajo de la obra

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%
Si No A Veces

¢ CONSIDERA USTED QUE LAS AREAS DE TRABAJO DE LA OBRA SE
MANTIENEN LIMPIOS?
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Interpretacién: De la informacion procesado se puede evidenciar
con respecto a la interrogante que, el 50% mencionaron que a veces las
areas de trabajo se mantienen limpios; asimismo el 30% sefialaron que
no y un 20% manifestaron que si. Con respecto al resultado es necesario

la implementacién de un SGSSO.
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Tabla 4
Conocimiento Acerca del peligro y riesgo en la Obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 14 70.00%

TOTAL 20 100%
Figura 2

Conocimiento Acerca del peligro y riesgo en la Obra

80%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL PELIGRO Y EL RIESGO
EN LA OBRA?

Interpretacion: Con respecto a la interrogante planteada el 70% de
la muestra respondieron que no tienen conocimiento acerca del peligro y
riesgo en la obra a diferencia del 30% mencionaron que si tienen
conocimiento acerca del tema. Teniendo un resultado deficiente en temas

preventivos.
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Tabla 5
Conocimiento acerca del incidente y accidente en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 5 25.00%

No 15 75.00%

TOTAL 20 100%
Figura 3

Conocimiento acerca del incidente y accidente en la obra

0,

80% ’ 75.00%
, 60%
w
=
Z 40%
2 25.00%
g

20% ’

0%

Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL INCIDENTE Y
ACCIDENTE EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados se evidencia en la tabla y figura
del interrogante que, un 75% mencionaron que no tienen conocimiento
acerca del incidente y accidente en la obra; sin embargo, existe un 25%
que mencionan lo contrario. Siendo necesario la implementacién de un
SGSSO.
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Tabla 6
Conocimiento sobre equipo de proteccion personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 14 70.00%

TOTAL 20 100%
Figura 4

Conocimiento sobre equipo de proteccion personal

80%

60%

PORCENTAJE
N
S
X

20%

0%
Si No

¢(USTED TIENE CONOCIMIENTO SOBRE EQUIPO DE PROTECCION
PERSONAL?

Interpretacién: Con respecto a la interrogante planteada el 70% de
la muestra respondieron que no tienen conocimiento sobre equipo de
proteccion personal a diferencia del 30% mencionaron que si tienen
conocimiento sobre el tema. Teniendo un resultado deficiente en temas

preventivos.
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Tabla 7
Entrega de los equipos de proteccioén personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 5 25.00%

A Veces 9 45.00%

TOTAL 20 100%
Figura 5

Entrega de los equipos de proteccién personal

60%

N
o
R

PORCENTAJE

N
o
R

0%
Si No A Veces

¢A USTED LE FACILITARON LOS EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL EN LA OBRA?

Interpretacion: De la informacién procesado se puede evidenciar
que, el 45% mencionaron que a veces le proporcionaron los equipos de
proteccion personal; ademas un 30% mencionaron que, si le
proporcionaron; sin embargo, el 25% indican que no les Proporcionaron.

Siendo deficiente en temas de seguridad.
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Tabla 8
El responsable de sequridad y salud en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 4 20.00%

No 16 80.00%

TOTAL 20 100%
Figura 6

El responsable de seguridad y salud en la obra

80%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%
Si No

¢(TIENE CONOCIMIENTO QUIEN ES EL RESPONSABLE DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 80% consideran que no conocen al responsable de la seguridad
y salud en la obra, asi mismo el 20% indicaron que si conocen al

responsable. Siendo necesario la implementacién de un SGSSO.
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Tabla 9
Consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 13 65.00%

No 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 7

Consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal

80% 75.00%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

Si No

¢ TIENE CONOCIMIENTO A CERCA DE LAS CONSECUENCIAS DE NO
USAR LOS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL?

Interpretacion: De Los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 75% indican que no tiene conocimiento acerca de las
consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal, y el 25%
manifestaron lo contrario. Teniendo un resultado deficiente en temas

preventivos.
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Tabla 10
Capacitacion acerca de seguridad y salud en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 14 70.00%

TOTAL 20 100%
Figura 8

Capacitacion acerca de seguridad y salud en la obra

80%

60%

PORCENTAJE
IS
o
R

20%

0%
Si No

¢A USTED LE BRINDARON CAPACITACION A CERCA DE SEGURIDAD
Y SALUD EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se pueden evidenciar
que, el 70% indican que no recibieron capacitacién acerca de seguridad
y salud en la obra; y el 30% senalaron que si se capacitaron. Teniendo

un resultado deficiente en temas de seguridad.
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Tabla 11
Personal para realizar la desinfeccion de las oficinas, vestuarios y servicios Higiénicos
de la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 14 70.00%

TOTAL 20 100%
Figura 9

Personal para realizar la desinfeccién de las oficinas, vestuarios y servicios Higiénicos
de la obra

80%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL PERSONAL T!'ECNICO
DESIGNADO PARA REALIZAR LA DESINFECCION DE LAS AREAS
COMO; OFICINAS, VESTUARIOS, SERVICIOS HIGIENICOS DE LA
OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 70% sefalaron que, no conocen al personal designado para
realizar la desinfeccién de las areas de oficina, vestuarios, y servicios
higiénicos, por lo contrario, el 30% indican que si conocen al personal.
Siendo necesario la mejora del PVPC del Covid19.
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Tabla 12
Area de desinfeccién equipada adecuadamente

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 5 25.00%

No 7 35.00%

Insuficiente 8 40.00%

TOTAL 20 100%
Figura 10

Area de desinfeccién equipada adecuadamente

40%

20%

PORCENTAJE

0%
Si No Insuficiente

¢EN LA OBRA SE HA IMPLEMENTADO UN AREA DE DESINFECCION
EQUIPADA ADECUADAMENTE PARA EL INGRESO DEL PERSONAL DE
LA OBRAY VISITANTES?

Interpretacion: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 40% indican que la implementacion del area de desinfeccion es
insuficientes e inadecuado; asi mismo el 35% indican que no se ha
implementado adecuadamente, sin embargo, el 25% indicaron que si, se
implementaron adecuadamente. Siendo necesario la mejora del PVPC
del Covid19.
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Tabla 13
Lavado de mano correctamente unos 25 segundos

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

A Veces 14 70.00%

TOTAL 20 100%
Figura 11

Lavado de mano correctamente unos 25 segundos

80%

60%

20%

PORCENTAJE
N
o
X

0%
Si A Veces

(USTED SE LAVA CORRECTAMENTE LAS MANOS AL MENOS 25
SEGUNDOS?

Interpretacién: De la figura y tabla se puede evidenciar que el 70%

sefalaron que a veces los trabajadores toman su tiempo y se lavan

correctamente las manos tal como lo indican, pero también existe un

porcentaje del 30%, que sostienen que a veces se lavan correctamente,

esto lo indican que es por el tiempo para ingresar a sus labores. Siendo

necesario la mejora del PVPC del Covid19.
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Tabla 14
Toma de temperatura al ingresar

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 4 20.00%

A Veces 10 50.00%

TOTAL 20 100%
Figura 12

Toma de temperatura al ingresar

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

Si No A Veces
¢A USTED ANTES DE INGRESAR A LA OBRA LE MIDEN LA
TEMPERATURA?

Interpretacion: Del resultado procesado se evidencia que, el 50%
indican que a veces toman la temperatura al ingresar; sin embargo, el 30%
mencionan que si toman la temperatura y un porcentaje minimo del 20%
indican que no toman la temperatura. Siendo necesario la mejora del
PVPC del Covid19.
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Tabla 15
Distanciamiento adecuado para cumplir el 50% de aforo en areas de trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 3 15.00%

No 6 30.00%

A Veces 11 55.00%

TOTAL 20 100%
Figura 13

Distanciamiento adecuado para cumplir el 50% de aforo en areas de trabajo
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Si No

¢(USTED AL MOMENTO DE REALIZAR SU TRABAJO EN LA OBRA
MANTIENE EL DISTANCIAMIENTO ADECUADO PARA CUMPLIR EL 50%
DE AFORO EN AREAS DE TRABAJO?

A Veces

Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que, a
veces se mantiene el distanciamiento adecuado representada por el 55%;
asi mismo el 30% manifiestan que, si mantienen el distanciamiento
adecuado; sin embargo, el 15% indicaron que si mantienen el
distanciamiento adecuado. Siendo necesario la mejora del PVPC del
Covid19.
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Tabla 16
Desinfeccién de herramientas, equipos, materiales compartidos y equipos de
proteccién personal terminada la jornada laboral

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 5 25.00%

No 5 25.00%

A Veces 10 50.00%

TOTAL 20 100%
Figura 14

Desinfeccién de herramientas, equipos, materiales compartidos y equipos de
proteccion personal terminada la jornada laboral

I2500% I2500%
Si No

¢(USTED REALIZA LA DESINFECCION DE LAS HERRAMIENTAS,
EQUIPOS, MATERIALES QUE SON COMPARTIDOS EN OBRA, ASi
MISMO SUS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL UNA VEZ
TERMINADA LA JORNADA LABORAL?

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

A Veces

Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que, a
veces realiza la desinfeccion una vez terminada la jornada laboral
representada por el 50%; asi también el 25% manifiestan que, si realiza
la desinfeccion; sin embargo, el 25% indicaron que no realizan la
desinfeccion por factores del tiempo y clima. Siendo necesario la mejora
del PVPC del Covid19.

53



Tabla 17
Ventilacién natural o artificial en el area de trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 2 10.00%

No 8 40.00%

Poco 10 50.00%

TOTAL 20 100%
Figura 15

Ventilacién natural o artificial en el area de trabajo

60%

40%

20%

PORCENTAJE

0%
Si No Poco

¢SABE USTED QUE EL AREA DE TRABAJO EN LA OBRA CUENTA CON
VENTILACION NATURAL O ARTIFICIAL?

Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que,
hay poca ventilacién en el area de trabajo representada por el 50%; asi
también el 40% manifiestan que, no hay ventilacion; sin embargo, el 10%
indicaron que si hay ventilacion en el area de trabajo. Siendo necesario
la mejora del PVPC del Covid19.
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Tabla 18
Uso correcto de la mascatrilla en el trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 4 20.00%

A Veces 10 50.00%

TOTAL 20 100%
Figura 16

Uso correcto de la mascatrilla en el trabajo

-
No

Si A Veces
(USTED USA CORRECTAMENTE LA MASCARILLA EN SU HORARIO DE
TRABAJO?

60%
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PORCENTAJE
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Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que, el
50% senalaron que, a veces usan correctamente la mascarilla; asi
también el 30% sefalan que si usan la mascarilla correctamente; sin
embargo, el 20% sefalan lo contrario. Siendo necesario la mejora del
PVPC del Covid19.
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Tabla 19
Tamizaje de covid19 cuando tienen malestar general

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 4 20.00%

No 4 20.00%

A Veces 12 60.00%

TOTAL 20 100%
Figura 17

Tamizaje de covid19 cuando tienen malestar general

.20.00% .20.00%
Si No

60%

40%

20%

PORCENTAJE

0%

A Veces

¢A USTED CUANDO SINTIO ALGUN MALESTAR GENERAL LE
SACARON EL TAMIZAJE DE COVID 19?

Interpretaciéon: De los resultados procesados segun la tabla y
figura se puede observar que, el 60% senalaron que, a veces le sacaron
tamizaje del covid19 cuando tenia malestar general; asi también, el 20%
indican que si le realizaron el tamizaje; sin embargo, el 20% senalan lo

contrario. Siendo necesario la mejora del PVPC del Covid19.
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Tabla 20
Capacitacion a cerca de la vigilancia, prevencion y control del COVID 19

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 4 20.00%

Poco 10 50.00%

TOTAL 20 100%
Figura 18

Capacitacion a cerca de la vigilancia, prevencién y control del covid19

.

60%

40%

20%

PORCENTAJE

0%

30.00%
.20.00%
Si No Poco

¢A USTED LE BRINDARON CAPACITACION A CERCA DE VIGILANCIA,
PREVENCION Y CONTROL DEL COVID 19 EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados segun la tabla y
figura se puede observar que, el 50% senalaron que, poco le brindaron
capacitacion al respecto; asi también el 30% indican que si le capacitaron;
sin embargo, el 20% sefalan lo contrario. Siendo necesario la mejora del
PVPC del Covid19.
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4.1.2. RESULTADOS DE LA ENCUESTA DESPUES DE
IMPLEMENTACION

El plan de seguridad y salud ocupacional y mejora el plan de

vigilancia, prevencién y control del COVID 19.

Tabla 21
Limpieza en Areas de trabajo de la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje
Si 9 45.00%
No 4 20.00%
A Veces 7 35.00%
TOTAL 20 100%
Figura 19
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Limpieza en Areas de trabajo de la obra
45.00%
35.00%
.20.00%
Si No A Veces

¢ CONSIDERA USTED QUE LAS AREAS DE TRABAJO DE LA OBRA SE
MANTIENEN LIMPIOS?

0%

Interpretacion: De la informacién procesado se puede evidenciar
con respecto a la interrogante que, el 45% mencionaron que si las areas
de trabajo se mantienen limpios; asimismo el 35% sefalaron que a veces
y un 20% manifestaron que no. Teniendo un resultado favorable con la

implementacion del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 22
Conocimiento Acerca del peligro y riesgo en la Obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 14 70.00%

No 6 30.00%

TOTAL 20 100%
Figura 20

Conocimiento Acerca del peligro y riesgo en la Obra

80% 70.00%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%
Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL PELIGRO Y EL RIESGO
EN LA OBRA?

Interpretacién: Con respecto a la interrogante planteada el 70% de
la muestra respondieron que si tienen conocimiento acerca del peligro y
riesgo en la obra a diferencia del 30% mencionaron que no tienen
conocimiento acerca del tema. Teniendo un resultado favorable con la

implementacion del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 23
Conocimiento acerca del incidente y accidente en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 13 65.00%

No 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 21

Conocimiento acerca del incidente y accidente en la obra

80%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%
Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL INCIDENTE Y
ACCIDENTE EN LA OBRA?

Interpretacién: De los resultados se evidencia en la tabla y figura
del interrogante que, un 65% mencionaron que si tienen conocimiento
acerca del incidente y accidente en la obra; sin embargo, existe un 35%
que mencionan lo contrario. Teniendo un resultado favorable con la

implementacion del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 24
Conocimiento sobre equipo de proteccion personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 15 75.00%

No 5 25.00%

TOTAL 20 100%
Figura 22

Conocimiento sobre equipo de proteccién personal

80% 75.00%
)

60%

PORCENTAJE
N
o
=

20%

0%

Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO SOBRE EQUIPO DE PROTECCION
PERSONAL?

Interpretacion: Con respecto a la interrogante planteada el 75% de
la muestra respondieron que si tienen conocimiento sobre equipo de
proteccion personal a diferencia del 25% mencionaron que no tienen
conocimiento sobre el tema. Teniendo un resultado favorable con la

implementacion del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 25
Entrega de los equipos de proteccioén personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 12 60.00%

No 4 20.00%

A Veces 4 20.00%

TOTAL 20 100%
Figura 23

Entrega de los equipos de proteccién personal

60%
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0%
Si No A Veces

¢A USTED LE FACILITARON LOS EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL EN LA OBRA?

Interpretacion: De la informacién procesado se puede evidenciar
que, el 60% mencionaron que si le proporcionaron los equipos de
proteccion personal; ademas un 20% mencionaron que, no le
proporcionaron; sin embargo, el 20% indican que a veces les
Proporcionaron. Teniendo un resultado favorable con la implementacion

del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 26
El responsable de sequridad y salud en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 14 70.00%

No 6 30.00%

TOTAL 20 100%
Figura 24

El responsable de sequridad y salud en la obra

80% 70.00%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%

Si No
(. TIENE CONOCIMIENTO QUIEN ES EL RESPONSABLE DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 70% consideran que, si conocen al responsable de la seguridad
y salud en la obra, asi mismo el 30% indicaron que no conocen al
responsable. Teniendo un resultado favorable con la implementacion del

PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 27
Consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 13 65.00%

No 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 25

Consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal

0,
80% 65.00%

60%

40%

PORCENTAJE

20%

0%
Si No
(TIENE CONOCIMIENTO A CERCA DE LAS CONSECUENCIAS DE NO
USAR LOS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL?

Interpretacion: De Los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 65% indican que, si tiene conocimiento acerca de las
consecuencias de no usar los equipos de proteccion personal, y el 35%
manifestaron lo contrario. Teniendo un resultado favorable con la

implementacion del PSSO y su adecuada aplicacion.
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Tabla 28
Capacitacion acerca de seguridad y salud en la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje
Si 16 80.00%
No 4 20.00%
TOTAL 20 100%
Figura 26
Capacitacion acerca de seguridad y salud en la obra
80.00%
80%
w 60%
u
w 40%
2 20.00%
2 20%
0%
Si No

¢A USTED LE BRINDARON CAPACITACION A CERCA DE SEGURIDAD

Y SALUD EN LA OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se pueden evidenciar

que, el 80% indican que si recibieron capacitacion acerca de seguridad y

salud en la obra; y el 20% sefalaron que no se capacitaron. Teniendo un

resultado favorable con la implementacién del PSSO y su adecuada

aplicacion.
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Tabla 29
Personal para realizar la desinfeccién de las oficinas, vestuarios y servicios Higiénicos
de la obra

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 13 65.00%

No 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 27

Personal para realizar la desinfeccion de las oficinas, vestuarios y servicios Higiénicos
de la obra

80%
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Si No

¢USTED TIENE CONOCIMIENTO ACERCA DEL PERSONAL TI"ECNICO
DESIGNADO PARA REALIZAR LA DESINFECCION DE LAS AREAS
COMO; OFICINAS, VESTUARIOS, SERVICIOS HIGIENICOS DE LA
OBRA?

Interpretacion: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 65% sefalaron que, si conocen al personal designado para
realizar la desinfeccién de las areas de oficina, vestuarios, y servicios
higiénicos, por lo contrario; el 35% indican que no conocen al personal.
Teniendo un resultado favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y

su aplicacion adecuada.
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Tabla 30
Area de desinfeccién equipada adecuadamente

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 10 50.00%

No 4 20.00%

Insuficiente 6 30.00%

TOTAL 20 100%
Figura 28

Area de desinfeccién equipada adecuadamente
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50.00%
L'I’J 40%
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w
g 20.00%
8 20%
O% 4 4 4l
Si No Insuficiente

¢EN LA OBRA SE HA IMPLEMENTADO UN AREA DE DESINFECCION
EQUIPADA ADECUADAMENTE PARA EL INGRESO DEL PERSONAL DE
LA OBRAY VISITANTES?

Interpretacién: De los resultados procesados se puede evidenciar
que, el 50% indican que si se ha implementacién del area de desinfeccion;
asi mismo el 30% indican que la implementacion es insuficiente e
inadecuadamente, sin embargo, el 20% indicaron que no, se
implementaron adecuadamente. Teniendo un resultado favorable con la

mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacion adecuada.
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Tabla 31
Lavado de mano correctamente unos 25 segundos

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 12 60.00%

A Veces 8 40.00%

TOTAL 20 100%
Figura 29

Lavado de mano correctamente unos 25 segundos

60%

40%

20%

PORCENTAJE

0%
Si A Veces

¢(USTED SE LAVA CORRECTAMENTE LAS MANOS AL MENOS 25
SEGUNDOS?

Interpretacién: De la figura y tabla se puede evidenciar que el 60%
sefalaron que si los trabajadores toman su tiempo y se lavan
correctamente las manos tal como lo indican, pero también existe un
porcentaje del 40%, que sostienen que a veces se lavan correctamente,
esto lo indican que es por el tiempo para ingresar a sus labores. Teniendo
un resultado favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y su

aplicacion adecuada.
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Tabla 32
Toma de temperatura al ingresar

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 11 55.00%

No 3 15.00%

A Veces 6 30.00%

TOTAL 20 100%
Figura 30

Toma de temperatura al ingresar
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40% 30.00%
20% -15.00%
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0%
Si A Veces

¢A USTED ANTES DE INGRESAR A LA OBRA LE MIDEN LA
TEMPERATURA?

PORCENTAJE

Interpretacion: Del resultado procesado se evidencia que, el 55%
indican que si toman la temperatura al ingresar; sin embargo, el 30%
mencionan que a veces toman la temperatura y un porcentaje minimo del
15% indican que no toman la temperatura. Teniendo un resultado

favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacion adecuada.
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Tabla 33
Distanciamiento adecuado para cumplir el 50% de aforo en areas de trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 9 45.00%

No 3 15.00%

A Veces 8 40.00%

TOTAL 20 100%
Figura 31

Distanciamiento adecuado para cumplir el 50% de aforo en areas de trabajo
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¢USTED AL MOMENTO DE REALIZAR SU TRABAJO EN LA OBRA
MANTIENE EL DISTANCIAMIENTO ADECUADO PARA CUMPLIR EL 50%
DE AFORO EN AREAS DE TRABAJO?

Interpretacién: De los resultados procesados se evidencia que, si
se mantiene el distanciamiento adecuado representada por el 45%; asi
mismo el 40% manifiestan que, a veces mantienen el distanciamiento
adecuado; sin embargo, el 15% indicaron que no mantienen el
distanciamiento adecuado. Teniendo un resultado favorable con la

mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacién adecuada.
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Tabla 34
Desinfeccién de herramientas, equipos, materiales compartidos y equipos de
proteccion personal terminada la jornada laboral

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 10 50.00%

No 3 15.00%

A Veces 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 32

Desinfeccion de herramientas, equipos, materiales compartidos y equipos de
proteccién personal terminada la jornada laboral
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¢(USTED REALIZA LA DESINFECCION DE LAS HERRAMIENTAS,
EQUIPOS, MATERIALES QUE SON COMPARTIDOS EN OBRA, ASi
MISMO SUS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL UNA VEZ
TERMINADA LA JORNADA LABORAL?

Interpretacién: De los resultados procesados se evidencia que, si
se realiza la desinfeccion una vez terminada la jornada laboral
representada por el 50%; asi también el 35% manifiestan que, a veces
se realiza la desinfeccion; sin embargo, el 15% indicaron que no realizan
la desinfeccion por factores del tiempo y clima. Teniendo un resultado

favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacion adecuada.
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Tabla 35
Ventilacién natural o artificial en el area de trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 6 30.00%

No 6 30.00%

Poco 8 40.00%

TOTAL 20 100%
Figura 33

Ventilacién natural o artificial en el area de trabajo

40.00%

40%

20%

PORCENTAJE

0%

Si No Poco

¢SABE USTED QUE EL AREA DE TRABAJO EN LA OBRA CUENTA CON
VENTILACION NATURAL O ARTIFICIAL?

Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que,
hay poca ventilacion en el area de trabajo representada por el 40%; asi
también el 30% manifiestan que, no hay ventilacién; sin embargo, el 30%
indicaron que si hay ventilacion en el area de trabajo. Teniendo un
resultado favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y su aplicaciéon

adecuada.
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Tabla 36
Uso correcto de la mascatrilla en el trabajo

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 11 55.00%

No 3 15.00%

A Veces 6 30.00%

TOTAL 20 100%
Figura 34

Uso correcto de la mascatrilla en el trabajo
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(USTED USA CORRECTAMENTE LA MASCARILLA EN SU HORARIO DE
TRABAJO?

Interpretacion: De los resultados procesados se evidencia que, el
55% senalaron que, si usan correctamente la mascarilla; asi también el
30% sefialan que a veces usan la mascarilla correctamente; sin embargo,
el 15% sefalan que no usan correctamente. Teniendo un resultado

favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacion adecuada.
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Tabla 37
Tamizaje de covid19 cuando tienen malestar general

Opciones Frecuencia Porcentaje

Si 11 55.00%

No 2 10.00%

A Veces 7 35.00%

TOTAL 20 100%
Figura 35

Tamizaje de covid19 cuando tienen malestar general
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¢A USTED CUANDO SINTIO ALGUN MALESTAR GENERAL LE
SACARON EL TAMIZAJE DE COVID 19?

Interpretacion: De los resultados procesados segun la tabla y
figura se puede observar que, el 55% sefialaron que, si le sacaron
tamizaje del covid19 cuando tenia malestar general; asi también, el 35%
indican que a veces le realizaron el tamizaje; sin embargo, el 10%
sefalan que no le sacaron el tamizaje. Teniendo un resultado favorable

con la mejora del PVPC del Covid19 y su aplicacion adecuada.
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Tabla 38
Capacitacion a cerca de la vigilancia, prevencién y control del COVID 19

Opciones Frecuencia Porcentaje
Si 12 60.00%
No 3 15.00%
Poco 5 25.00%
TOTAL 20 100%
Figura 36
Capacitacion a cerca de la vigilancia, prevencion y control del covid19
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¢A USTED LE BRINDARON CAPACITACION A CERCA DE VIGILANCIA,
PREVENCION Y CONTROL DEL COVID 19 EN LA OBRA?

Interpretaciéon: De los resultados procesados segun la tabla y
figura se puede observar que, el 60% senalaron que, si le brindaron
capacitaciéon al respecto; asi también el 25% indican que poco le
capacitaron; sin embargo, el 15% sefalan que no le capacitaron.
Teniendo un resultado favorable con la mejora del PVPC del Covid19 y

su aplicacion adecuada.
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Tabla 39
Resumen de la encuesta Antes de implementar el Plan de seguridad y salud
ocupacional y mejora del Plan de vigilancia, prevencién y control del COVID 19

Respuestas
Cuestionario Poco - Aveces -
Si No Insuficiente
Cuestionario 01 4 6 10
Cuestionario 02 6 14
Cuestionario 03 5 15
Cuestionario 04 6 14
Cuestionario 05 6 5 9
Cuestionario 06 4 16
Cuestionario 07 5 15
Cuestionario 08 6 14
Cuestionario 09 6 14
Cuestionario 10 5 7 8
Cuestionario 11 6 14
Cuestionario 12 6 4 10
Cuestionario 13 3 6 11
Cuestionario 14 5 5 10
Cuestionario 15 2 8 10
Cuestionario 16 6 4 10
Cuestionario 17 4 4 12
Cuestionario 18 6 4 10

De la tabla 39. son los resultados obtenidos antes de implementar
el Plan de seguridad y salud ocupacional; y mejora del Plan de vigilancia,
prevencion y control del covid19. Se puede visualizar el desconocimiento
con respecto al tema de seguridad y salud en la ejecucion de obras, y la
no implementacién y cumplimiento de los protocolos sanitario frente al
covid19.

76



Tabla 40
Resumen de la encuesta Después de implementar el Plan de seguridad y salud
ocupacional y mejora del Plan de vigilancia, prevencién y control del COVID 19

Respuestas
Cuestionario Poco - Aveces -
Si No Insuficiente
Cuestionario 01 9 4 7
Cuestionario 02 14 6
Cuestionario 03 13 7
Cuestionario 04 15 5
Cuestionario 05 12 4 4
Cuestionario 06 14 6
Cuestionario 07 13 7
Cuestionario 08 16 4
Cuestionario 09 13 7
Cuestionario 10 10 4 6
Cuestionario 11 12 8
Cuestionario 12 11 3 6
Cuestionario 13 9 3 8
Cuestionario 14 10 3 7
Cuestionario 15 6 6 8
Cuestionario 16 11 3 6
Cuestionario 17 11 2 7
Cuestionario 18 12 3 5

De la tabla 40. son los resultados obtenidos después de
implementar el Plan de seguridad y salud ocupacional; y mejora del Plan
de vigilancia, prevencién y control del covid19. Se puede visualizar que
la implementacién y el seguimiento adecuado en los temas de seguridad
y salud en la ejecucion de obras mejoro significativamente, y la mejor
implementacion y cumplimiento adecuado de los protocolos sanitario
frente al COVID 19.
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Desarrollo de propuesta de sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional para trabajar en la obra de construccion del mercado de
huacar, en marco del covid 19, el cual permita reducir contagios entre el

personal.
4.2. PLAN DE SEGURIDAD Y SALUD EN LA OBRA
4.2.1. OBJETIVO

El objetivo de la obra: “CREACION DE LOS SERVICIOS DE
COMERCIALIZACION EN EL MERCADO DE ABASTOS DE LA
LOCALIDAD DE HUACAR, DEL DISTRITO DE HUACAR — PROVINCIA
DE AMBO — DEPARTAMENTO DE HUANUCO?”, El objetivo es reducir
los riesgos para la salud y la seguridad en el trabajo a los que estan
expuestos nuestros empleados como consecuencia de las tareas que

deben realizar durante todo el proyecto de construccion.

OBJETIVOS INDICADOR SEGUIMIENTO META

Capacitar in
. Promover y
situ en )
materia de aplicar las
mejores practicas H-H al mes mensual >50
salud y de seguridad
seguridad 9 y

en el trabajo salud en el trabajo

Aplicar el plan de Cumplimiento
seguridad y salud de Programa

Implementar  en el trabajo de mensual de
el plan de conformidad con actividades mensual 100%
SST la legislacion segun CU-
vigente. Ley N° CMASS-O-N-
29783 100
L, indice de
Disminucion del .
LE. frecuencia en mensual <50
200,000 H-H
Minimizar Disminucién del Indice de
perdidas G Gravedad en mensual <200
200,000 H-H
Disminucion del Indice de
LA Accidentalidad mensual <200
I.F x 1.G.200
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4.3. DESCRIPCION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y
SALUD A IMPLEMENTAR

4.3.1. ALCANCE

Este plan de seguridad y salud, se emplea para todos los
empleados de la Municipalidad Distrital de Huacar y a todo el personal
que tenga dependencia con la ejecucion de la obra “Creaciéon de los
servicios de comercializacion en el mercado de abastos de la localidad
de Huacar, del distrito de Huacar — Provincia de Ambo — Departamento

de Huanuco’.

NOMBRE DEL PROYECTO: “Creacion de los servicios de
comercializacion en el mercado de abastos de la localidad de Huacar, del

distrito de Huacar — Provincia de Ambo — Departamento de Huanuco”
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Recurso Propios.

ENTIDAD EJECUTORA: Municipalidad Distrital de Huacar
MODALIDAD DE EJECUCION: Por Administracién Directa.

El proyecto tiene como objetivo central mejorar las adecuadas
condiciones de servicio para la comercializacion de los productos en el
mercado de Abastos de la localidad de Huacar, para asi conseguir un
alto progreso en el distrito de Huacar, provincia de Ambo, y region

Huanuco.
4.3.2. ASPECTO LEGAL

Las siguientes normas generales se han incorporado a la

formulacion del proyecto dentro del marco juridico e institucional actual:

e El Articulo 2° de la Constitucién politica del Peru, explica que toda
persona tiene derecho a disfrutar de un medio ambiente sano y
equilibrado, adecuado para el crecimiento de la vida y respetuoso con

los recursos naturales.
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e Los articulos 67° y 68° de la constitucion politica del Peru, explica
que el estado fomenta la proteccion de los recursos naturales y su

uso sostenible.

e Ley del sistema nacional de inversion publica, ley N° 27293, y su

reglamento y directivas vigentes.

1. RESPONSABILIDADES DE LA IMPLEMENTACION Y
EJECUCION DEL PLAN

Alcalde distrital
e Aprobar el plan actual de seguridad y salud en el trabajo
El Ingeniero residente de obra

e Liderar el plan actual de seguridad y salud en el trabajo durante la

ejecucion de la obra.

El Ingeniero de seguridad o supervisor responsable de la seguridad

en obra
e Implementar el plan de seguridad y salud en el trabajo.

e Es el responsable de elaborar el programa mensual de actividades
de seguridad y salud ocupacional a desarrollar en la obra que sera

revisada y aprobada por el residente de obra.

2. ELEMENTOS DEL PLAN

Tipificacion de requisitos legales y contractuales

Se han establecido los siguientes requisitos de cumplimiento, que

se tendran en cuenta cuando se desarrolle el proyecto

— Analisis de riesgos, identificacion de peligros, evaluacion de

riesgos y acciones preventivas.
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Todas las actividades que se realizaran a lo largo del desarrollo de
los trabajos seran evaluadas antes del inicio de los mismos y como parte
de la planificacion de los trabajos. Los peligros asociados a cada una de
estas actividades seran identificados y calificados mediante un analisis
matricial de las variables PROBABILIDAD y CONSECUENCIAS,
utilizando los siguientes procedimientos MQN-CMASS-P-003 para la
seguridad industrial, y el MQN-CMASS-P-010 para los riesgos de salud
ocupacional (Anexo 5), donde se elaboran las tablas de evaluacién que

detallan las normas que deben utilizarse en las evaluaciones de peligros:

— Probabilidad de la ocurrencia.

Probabilidad Definicion

EXCEPCIONAL Improbable probabilidad de ocurrencia.

Exposicion al riesgo que se produce
BAJA esporadicamente en situaciones en las que

es posible un incidente peligroso.

Exposicién al riesgo de forma regular si es
MEDIA probable que un suceso peligroso ocurra

varias veces.

A Cuando existe una probabilidad constante de
que se produzca el suceso peligroso

e Gravedad del daino

Gravedad Definicién
LEVE Afecta levemente o no afecta.
MODERADA Afecta con consecuencias reversibles.
GRAVE Afecta con consecuencias irreversibles o
muerte.

CATASTROFICA Afecta con consecuencias de multiples

muertes.
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Matriz de valoracion

Probabili

Gravedad

Leve

Excepcional

Baja

Media

Alta

Moderada Grave Catastrofica

Puntaje

1a3

4214

15 a 21

28

Nivel de

riesgo

Medio

Extremo

Descripcion

Indica que el riesgo esta bajo control. Sin embargo,
para asegurarse de que los métodos de control que
permiten esta evaluacion se mantienen
actualizados, es necesario realizar

comprobaciones frecuentes.

Implica la utilizacion de las politicas o directrices
incluidas en el apéndice 21 o en la biblioteca del
sistema de gestion, junto con la documentacion

adecuada.

Ademas de los procedimientos y normas incluidos
en la biblioteca del sistema de gestién, deben
aplicarse procedimientos especificos y/o
instrucciones de trabajo que especifiquen la
metodologia y las medidas de control para las
tareas que deben llevarse a cabo en la obra, con

sus registros.

Implica que, ademas de los procedimientos listados
en la biblioteca y de los procedimientos y/o
instrucciones especificas de trabajo, se establezca
que, en todos los casos de calificacion de riesgo
extremo para una tarea, se ponga en marcha un
Permiso de Trabajo con la aprobacion del
responsable de la Obra (Residente), del Ingeniero

de SST y de la Supervision.
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Procedimiento de trabajo para las actividades de la obra con

énfasis en las de alto riesgo.

Precisar la fecha tentativa de inicio y termino de actividades,
maquinarias, equipos requeridos y cantidad de personal implicado en

el trabajo.
Analisis de riesgo de la operacion AST.
Elaboracion de procedimiento de trabajo determinado.

Instruccion y preparacion del personal involucrado (minimo 2 horas

de tiempo).

Verificacion del procedimiento en el lugar del trabajo.
Arreglo del procedimiento de trabajo.

Monitoreo constante del trabajo.

Capacitacion y sensibilizacion del personal de la obra -

programa de capacitacion.

INDUCCION DE LA LINEA DE MANDO

Propésito:

El propdsito es de presentar el plan de seguridad y salud en el

trabajo y establecer los asientos para su implementacién y cumplimiento

de todas las etapas de ejecucién de la obra.

Participantes:

El ingeniero residente (jefe de la obra).

El Administrador de la obra.

El Ingeniero de seguridad de la obra.

El ingeniero asistente de la obra (jefe de frente de trabajo).
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e El maestro de obra y los capataces.

e El personal administrativo de la obra (almacén. Logistica, etc.)
— Plan de respuesta ante emergencias.

CONTINGENCIA MEDICA:

Primeros Auxilios:

Se aplicaran los primeros auxilios en el lugar del suceso, (en la zona

de trabajo), el primer recurso es el uso del botiquin de emergencia.
Evacuacién medica:

El personal que sufrié el accidente sera enviado a otro centro
meédico con equipamiento superior en caso de que necesite cuidados

adicionales.

Se comunicara simultdneamente a la Supervision de Obra, a la

autoridad del MASS y al Ingeniero Residente.
Accidente fatal:

Cuando se produzca una situacion de este tipo, los paramédicos
responderan de inmediato. Tras confirmar la situacién, colaboraran con
el ingeniero residente y el representante de la obra y supervision para
proceder conforme a la ley, informando a la policia nacional y a las

autoridades judiciales de la zona.
CONTINGENCIA ANTE INCENDIOS MOVIMIENTOS SISMICOS:
ACCIONES BASICAS

Por razones organizativas, se crean varios grupos de trabajo, como
jefe de Emergencia, Brigadistas, Grupo de ataque, etc., cuyos miembros
se encargaran de crear determinadas tareas, como se describe a
continuacion, con el fin de evitar danos a las personas, las maquinas, los

equipos o la Instalacion.
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Deteccion de emergencias:

La persona que detecte el incendio debera ponerse en contacto
inmediatamente con el jefe de emergencias y/o el subjefe de

emergencias.
El sistema de alarma del lugar dara la alerta.

Cualquier persona que no haya recibido formacion de bombero debe

evitar involucrarse y esperar a que lleguen los bomberos.

Los porteros o guardias de seguridad de la base operativa y/o de las
instalaciones del proyecto seran los encargados de reaccionar ante
la emergencia por la noche y/o en dias festivos y deberan recibir

formacion para ello.

Al comunicarse con el jefe de Emergencia se debe informar:

Nombre y apellidos.
La ubicacion, el sector y el tamafo del incendio.
El estado de los supervivientes del incendio, si los hay.

Determine la categoria de la emergencia en funcion de: si

Que hacer una vez producida la alarma:

Los miembros de la Brigada se reunen en el lugar designado y siguen

las instrucciones del jefe de Emergencia.

Los empleados que no formen parte de la Brigada se cefiiran

completamente al plan de evacuacion.

Los brigadistas que pasen por el lugar del incendio de camino al lugar
de reunién permaneceran alli y asumiran temporalmente el control de

la situacion, suponiendo que estén capacitados para ello.
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e Sise requieren primeros auxilios, se administraran de acuerdo con la
instruccion recibida, y se contactara con el Servicio Médico si se

requiere transporte y tratamiento.

e En caso necesario, el jefe de Emergencia coordinara los servicios de
emergencia internos y/o externos y decidird si ordena o no la

evacuacion del edificio, base o instalacion del proyecto.

e Unaveziniciado el incendio, el jefe de Emergencia dara instrucciones

al grupo de Brigadistas sobre cémo proceder.

e Asimismo, alertara de la situacion al Ingeniero de Seguridad, que

posteriormente lo comunicara al Residente.
Prueba de la alarma

e Cada cierto tiempo, a una hora determinada, se realizara una prueba

de alarma bajo la direccién del jefe de emergencias.
— Conclusiones:

A lo largo de la ejecucion del proyecto, el personal de la obra se

atendra al plan de salud y seguridad.

4.4. PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DEL
COVID-19 EN LA OBRA

1. DATOS DE LA EMPRESA

Razén social : MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE HUACAR
RUC : 20189021764

Direccion : Jr. Grau N° 502 Plaza de Armas - Huacar
Regién : HUANUCO

Provincia : HUANUCO

Tipo de empresa segun Anexo N° 01 de la R.M. N° 448-2020-MINSA: 1
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2. DATOS DEL SERVICIO DE SEGURIDAD Y SALUD DE LOS
TRABAJADORES

Tabla 41

Representante del Comité de seguridad en el trabajo

Nombres y apellidos Puesto DNI
Gilmer Pérez paucar Residente de Obra 45064508
Maycol Pérez paucar Asistente de Residente 45699286
Mila Digna Cardenas Salazar Especialista plan Covid-19 60097917

3. DATOS DE LA OBRA Y LUGAR DE TRABAJO

Obra: Creacion De Los Servicios De Comercializacion En El Mercado
De Abastos De La Localidad De Huacar, del distrito de Huacar - Provincia de

Ambo - Departamento de Huanuco.

Ubicacion: Distrito de Huacar, Provincia de Ambo — Departamento de

Huanuco.
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Entidad Ejecutora:Municipalidad Distrital De Huacar
Modalidad De Ejecucion: Administracion Directa
Presupuesto De Obra: S/ 206,500.00

Duracion Del Proyecto: 60 Dias Calendarios

4. DOCUMENTOS REFERENCIALES

* Alerta Epidemiologica Nuevo coronavirus (nCoV) — OPS (Organizacion

Panamericana de la Salud)

* Infografias de Prevencion y control de infecciones por COVID-19 de OMS

(Organizaciéon Mundial de la Salud)
* Ley N° 29783, ley de seguridad y salud en el trabajo y sus modificatorias.
* Ley N° 26842 — Ley General de Salud, y sus modificatorias.

* Resolucién Ministerial N° 506-2012-MINSA, que apruebe la Directiva
Sanitaria N° 046- MINSA/DGE-V.01 que establece la notificacion de
enfermedades y eventos sujetos a Vigilancia Epidemiolégica en Salud

Publica.

* Decreto Supremo N° 044-2020-PCM, que declara estado de emergencia
nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacioén a

consecuencia del brote del COVID- 19.

* Decreto Supremo N° 051-2020-PCM uso obligatorio de mascarillas en la

calle.

*+ RM-180-2020-MINSA Aprobar la Guia Técnica para el cuidado de la salud
mental del personal de la salud en el contexto del Covid-19.

* Procedimiento de CAPECO para la Prevencion de la Salud en obras ante
el COVID19.
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4.4.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer los lineamientos para la vigilancia, prevencion y control
de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicidon a SARS-COV-2
(Covid-19) de la obra, adoptando las medidas pertinentes para el
desarrollo de sus actividades, salvaguardando las restricciones sanitarias
y el distanciamiento social, durante la declaratoria de emergencia
sanitaria producida por el Covid-19 en el Peru, en el marco del D.S. N°
008-2020-SA.

4.4.2. OBJETIVO ESPECIFICO

e Desarrollar politicas de vigilancia, prevencion y gestion de la salud de
los trabajadores mientras realizan tareas durante la pandemia de
COVID-19.

e Crear normas para la vuelta al trabajo y la reinsercion.

e Garantizar la sostenibilidad de los mecanismos de vigilancia,
prevencion y control establecidos para evitar la transmision del Sars-
Cov-2 (COVID-19).

5. NOMINA DE TRABAJADORES CON RIESGO DE EXPOSICION
AL COVID-19

Tabla 42

Nbémina De Trabajadores

N° NOMBRES CARGO hvive
1. Ing. Gilmer Pérez Paucar Resid. de la Obra Riesgo bajo
2. Ing. David A. Santiago Vilchez. Super. de la Obra Riesgo bajo
3. Maycol Pérez Paucar Asist. de Residente Riesgo bajo
4. Mila Digna Cardenas Salazar Esp. plan Covid-19 Riesgo bajo
5. Aranda Ramos, Jorge Luis Operario Riesgo bajo
4. Atapoma Canoli Gley Kelen Operario Riesgo bajo
6. Espinoza Albornoz, Wilmer Operario Riesgo bajo
7. Milter Orestes, Espinoza Herrera Operario Riesgo bajo
8. Rolando Jorge, Quintana Amaro Operario Riesgo bajo
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9

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

Wilinton Alex Zevallos Tarazona Operario Riesgo bajo
Luis Aguirre Solorzano Operario Riesgo bajo
Arnaldo, Echevarria Fabian Pedn Riesgo bajo
Carlos Jacinto, Zevallos Bravo Pedn Riesgo bajo
Clinio Trujillo Leon Pedn Riesgo bajo
Jesus, Bravo Ponce Pedn Riesgo bajo
Lizandro, Leon Rojas Pedn Riesgo bajo
Lucas Atapoma Alejandro Pedn Riesgo bajo
Rivelino, Diaz Ponce Pedn Riesgo bajo
Yofer Soto Fabian Pedn Riesgo bajo
Idelfonso, Rojas Verde Pedn Riesgo bajo
Jesus Keler, Salazar Garcia Pedn Riesgo bajo

6.

a.

RESPONSABILIDADES PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN
Limpieza y desinfeccion de los centros de trabajo

Como una medida contra el agente COVID-19, se establece la

limpieza y desinfeccion de todos los ambientes de trabajo, para asegurar

superficies libres de COVID-19, por lo que el proceso de limpieza y

desinfeccién aplica a ambientes, mobiliario, herramientas, maquinarias,

equ

ipos, utiles de escritorio, con la metodologia y los procedimientos

adecuados como son:

Desinfeccion de oficina y lugar de trabajo
Desinfeccion de maquinarias y vehiculos
Desinfeccion de celulares, otros materiales electronicos.

En caso de sospecha de COVID-19, se tomaran las siguientes
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Tabla 43

Cronograma de actividades de limpieza a realizarse durante la ejecucién de La obra

NOVIEMBRE DEL 2021

TEMAS

S1 S2
Lavado y desinfeccién de manos X X
Limpieza y desinfeccion de herramientas, N N
mobiliarios y equipos electronicos
Limpieza de maquinarias y vehiculos X X
Limpieza y desinfeccion de servicios N N

higiénicos

b. Evaluacion de la salud del trabajador antes de su

reincorporacion o vuelta al centro de trabajo.

e Determinacion del potencial de exposicion al Sars - Cov - 2 (COVID

19) de cada puesto de trabajo.

e Aplicacion de la ficha de sintomatologia COVID — 19 (ANEXO 02) a
los trabajadores previo al regreso o reincorporacion; la ficha debe ser
llenada y firmada asi también un trabajador con sintomas leves no

podra realizar sus actividades.

e Control de la temperatura corporal; se realizara al ingreso y salida con
el uso de termometro infrarrojo por el personal responsable,

registrado en el en formato del anexo.

e Aplicacion de pruebas serolégicas o moleculares; el que resulta

negativo iniciara sus actividades cumpliendo el plan covid19.

e Consideraciones; temperaturas permitidas sera de 37.5°C, de
identificar un sospechoso sera referido a un centro de salud, en un
caso de sospecha el personal responsable le otorgara un descanso

médico.
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C.

Lavado y desinfeccion de manos obligatorios

Cantidad y ubicacion de los puntos de lavados o desinfeccion de
manos; Cada punto de lavado contara con un cartel, en el cual se
indica el método adecuado para el lavado correcto y desinfeccion de

manos.

Lavado y desinfeccion de manos; todo el personal debe lavarse la
mano frecuentemente por 25 segundos con agua potable y jabon al
ingreso, salida, durante sus actividades, antes de consumir sus
alimentos y la desinfeccion de las manos con alcohol, finalmente

practicar la etiqueta de tos.

Sensibilizacion de la prevencion del contagio en el centro de

labores.

El profesional de salud encargado de la seguridad y salud en el

trabajo, tienen las siguientes obligaciones en materia de sensibilizacion:

Tabla 44
Programa de capacitacion dirigido a los trabajadores durante la ejecucion de la obra
MESES
TEMAS
M1 M2

Plan de vigilancia, prevencién y control del covid-19 en la obra
Uso correcto y obligatorio de EPP’s

Uso obligatorio de mascarillas

Importancia del lavado de manos

Desinfeccion de manos

La importancia de toser o estornudar cubriéndose la boca con el
codo

Distanciamiento social
Sintomas del COVID-19

Desinfeccion de herramientas, mobiliarios, equipos electrénicos y
manuales

Primeros auxilios basicos
Salud mental en tiempos de COVID-19
Orden y limpieza en las areas de trabajo

Uso de servicios higiénicos

X X X X X X X X X X X X X X
X X X X X X X X X X X X X X

Manejo y control de residuos solidos peligroso
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Medidas preventivas de proteccién colectiva

Utilizar de manera adecuada las mascarillas.

Mantener los ambientes adecuadamente ventilados.
Distanciamiento social minima de 1 metro entre trabajadores.
Mantener una distancia de 2 metros como minimo en el comedor.

En las reuniones presenciales respetaran la distancia y el uso

obligatorio de mascarrillas.
Evitar aglomeraciones.

Al toser o estornudar, cubrete la boca y nariz con un pafuelo

desechable o con tu antebrazo
Mantener la limpieza y desinfeccién de manera constante.

Establecer los puntos estratégicos para el acopio de Equipos de

Proteccion Personal usados.
Evitar el contacto para saludar a los companeros de labores.
Mantener el orden y limpieza de los espacios de trabajo.

Persona externa que ingrese a la oficina administrativa, debera

desinfectarse sus manos con alcohol en gel.
Medidas de proteccion personal

Todos los empleados deben disponer de equipos de proteccion

individual.
Se prohibe totalmente el inicio de sus actividades sin portar EPP.

La frecuencia de renovacion sera de diariamente.
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Los EPP se desecharan en tachos de residuos debidamente

sefializados.
Vigilancia de la salud del trabajador en el contexto del covid-19.

Como actividad de vigilancia se controlara la temperatura corporal de

todos los trabajadores.
Se realiza la mediciéon de la temperatura.
La medicién lo realiza el profesional de la salud.

A todo empleado que presente fiebre superior a 38°C se le
aconsejara que acuda al médico para tratar los sintomas de Covid-
19.

Responsabilidades del cumplimiento del plan.

El residente de obra y los jefes de los grupos de trabajo, son

responsables de velar por el cumplimiento del presente documento.

La junta de seguridad y salud en el trabajo esta a cargo de realizar

las inspecciones respectivas.

Los trabajadores cumplen y colaboran en la implementacion de lo

dispuesto en el presente plan.

El incumplimiento del presente documento constituye falta

disciplinaria

EL PRESUPUESTO Y PROCESO DE ADQUISICION DE LOS
INSUMOS PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN PROPUESTO.

Cantida Precio

S ' Unidad Pred
o TERMOMETRO nida i Uniarig PeCi0
3 INFRARROJO DIGITAL
3 Und 2 250 500.00
€ w I MASCARILLA REUTILIZABLE
o w
= N k= g .
S o 2 NORMADA SEGUN MINSA Cia 10 20 200.00
o
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LENTES TIPO GOOGLE Und 20 15 300.00
BALDE DE PLASTICO Pza 4 100 40.00
JABON LIQUIDO Ghn 4 50 200.00
FRANELAS PARA LIMPIEZA
. DE SUPERFICIES Pza 10 4.0 40.00
O
ALCOHOL GEL LIQUIDO X
=
= RO Und 10 30 300.00
= T ALCOHOLDE9°XLTRO __ Und 10 20 200.00
TACHOS DE BASURA
GRANDE DE PLASTICO Pza 4 50 20000
TRAPEADORES DE TELA Und 6 10 60.00
TOTAL 2’030'0

95



CAPITULO V

DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Es indispensable que en las obras civiles se aplique la Norma G.050
Seguridad durante la construccion; donde menciona la seguridad, proteccién
de la salud y condiciones adecuadas de trabajo; se sabe que en la actualidad
se vive una crisis sanitaria, causada por el COVID 19, para ello es necesario
que en las obras se implemente protocolos de bioseguridad las cuales se debe
de cumplir estrictamente para frenar el contagio del COVID 19, en las obras
de construccion civil ; en ese sentido el presente estudio tuvo como objetivo
medir la evaluacion de un sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional para mitigar riesgos en la obra de construcciéon del mercado de

abastos de la localidad de Huacar, en marco de la pandemia del COVID 19.

En los resultados del estudio aplicado antes de la implementacion del
plan de seguridad y salud ocupacional y la mejora del plan covid19;
demostraron que existe desconocimiento entre los obreros y el personal que
labora, sobre temas de seguridad, ademas que no se cumple los protocolos
de sanidad frente al COVID 19. Aspectos que coinciden con el estudio
presentado por Salazar (2021) titulado “Implementacion de un plan de
sequridad, salud ocupacional y protocolo para el Covid-19, en la construccion
del hotel la Llamita”, cuando sefiala que es de suma urgencia la
implementacion del Plan de seguridad en mencionado hotel. Ya que existe
mucho desconocimiento sobre el Plan de seguridad no se esta cumpliendo
con la Norma G-050, Seguridad durante la construccion, y también; manifiesta
que no se trabaja con lo dispuesto en el Protocolo Sanitario del Sector

Vivienda, Construccion.

Los resultados del diagndstico demuestran que en la pandemia influyo
de manera directa en la paralizacién de obra y que afecto de manera directa
los cronogramas de obras, ocasionando la demora y pronta culminacion de
obra. Estos resultados también son compartidos por Vargas y Meléndez
(2020), en Tacna sobre la “evaluacion del sistema de gestion de seguridad y

salud ocupacional para mitigar riesgos en proyectos de construccion, caso
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covid-19”, cuando los autores sefialan la pandemia no solamente paralizadas
las obras sino que genero grandes pérdidas econdmicas para diferentes
entidades ejecutoras de proyectos y al vez del cronograma de los proyectos
provocando la tardia entrega de infraestructuras, también sustenta que; un 60%
de los que participaron en su investigacion precisaron que pandemia COVID-
19 afecto el avance fisico de ejecucién de obras; (11% y el 25%). Es
importante sefialar que este dato avala el informe de “Panorama Economico

Nacional y el sector construccion.

De la misma manera podemos asumir segun nuestros resultados
sefalan que existe un riesgo alto de contagio de COVID 19, ya que solo 34,3%
cumple en uso correcto de mascarilla; mas acompafiado del control de
temperatura se realiza esporadicamente, lo cual sustentan el 74,3%,

resultados que también coincide con Vargas y Meléndez (2021).
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CONCLUSIONES

De acuerdo a las encuestas aplicadas a los trabajadores sobre el
sistema de gestion en seguridad y salud ocupacional, para mitigar riesgos en
la obra de construccién en marco de la pandemia del COVID 19. Se pudo
determinar con la encuesta antes de implementa y mejorar el plan propuesto;
Teniendo como resultado el desconocimiento en temas de seguridad y salud
en obra, y el incumplimiento de los protocolos sanitario frente al covid19. Asi
mismo con la encuesta después de implementar el plan propuesto; el
resultado mejoro significativamente, y el cumplimiento adecuado de los

protocolos sanitario frente al covid19, con respecto a la encuesta inicial.

Se determind la evaluacion del sistema de gestion en seguridad y salud
ocupacional en marco de la pandemia del covid19 mediante el analisis
situacional para realizar la encuesta; teniendo un resultado deficiente al
respecto; para contrarrestar el resultado se implemento el plan de seguridad

y salud ocupacional y se mejoro los protocolos sanitarios frente al covid19.

Se identificaron en la evaluacién del sistema de gestion; las condiciones
de seguridad durante la ejecucion de las partidas como la identificacion de
peligros y la evaluacion de riesgos para la prevencion y control de peligros y
riesgos laborales, asi mismo con respecto al manejo del covid19 se
identificaron las deficiencias en la aplicacion del plan covid19, y se procedi6 a

mejorar la aplicacién para minimizar y concientizar al personal.

Finalmente se evaluaron la propuesta de implantacion del plan de
seguridad y salud ocupacional y la mejora del plan de vigilancia, prevencién y
control del covid19 elaborados de acuerdo a la norma G.050 y los lineamientos
frente al covid19; teniendo un resultado favorable durante la aplicacion del
plan propuesto como; el uso correcto de los EPP, utilizacion de las
herramientas y equipos, cumplimiento de las sefalizaciones, importancia de
asistira a las charlas y capacitaciones para concientizar en temas se
seguridad, practicar y respetar el protocolo sanitario del covid19, el cual se

inspecciono a cada personal para su cumplimiento de los planes propuestos.
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RECOMENDACIONES

De acuerdo al analisis situacional realizado en el estudio que muestra el
desconocimiento en temas de seguridad y salud ocupacional que podria
generar accidentes laborales y un alto riesgo de contagio por COVID 19, en
este sentido se recomienda a los jefes de obra implementar en las obras de
construccion el sistema de gestion de seguridad y salud ocupacional
propuesto para el desarrollo del mercado de abastos de la localidad de Huacair,
como esta propuesta permite reducir las situaciones de exposicidén a agentes
peligrosos, gestionar, eliminar y controlar los riesgos con mayor frecuencia,
continuar aplicando medidas relacionadas con la prevencion y el control del

COVID-19, garantizando asi la seguridad y la salud en el lugar de trabajo.

En la obra hay trabajadores con afios de experiencia en la ejecucion de
obras publicas y privadas; con poco conocimiento en temas de seguridad y la
importancia de la utilizacion de los equipos de proteccion personal, se
recomienda entender el objetivo de las charlas, senalizaciones, y
recomendaciones el ingeniero de seguridad para evitar accidentes; asi mismo
hay trabajadores que no creen en el covid19, por lo que es importante la
concientizacién y la aplicacién correcta de los protocolos sanitarios durante la

jornada laboral.

Con respecto al personal técnico y entidades ejecutoras de obra publicas
es recomendable que las obra por mas pequefia que sea se deben de cumplir
con el seguimiento constante y la implementacion del plan de seguridad y

salud y el plan de vigilancia, prevencion y control del covid19.

Se recomienda llevar a otro nivel de investigacion el presente estudio,
de la misma manera a la universidad de Huanuco continuar realizar

investigaciones en esta linea.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: “Sistema de gestion en seguridad y salud ocupacional para mitigar riesgos en la obra de Construccion del Mercado de

Abastos de la Localidad de Huacar, en marco de la pandemia del covid 19, Huanuco - 2021”.

FORMULACION DEL DIMENCIONE
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES S INDICADORES
Problema principal Objetivo General Hipotesis General Variable & dstoncia o
(En qué medida un Medir la evaluacion del La  Evaluacion  del Independient précticas y
sster:: CIde gestion leg SISteTS ((jje gestion leg S|ster:§ dde gestion leg e Diagnostico procedimientos
seqguri ? y say seqguri 'a y say seqguri ? y say Sistema  de situacional de gestion en
ocupacional permite ocupacional permite ocupacional permite -
- , - ) - ) - gestion de marco a la
mitigar riesgos en la mitigar riesgos en la mitigar  riesgos; Si . . .
. ., . seguridad vy pandemia Covid
obra de construccion del obra de construccidon permitira aspectos
- salud 19.
mercado de abastos de del mercado de positivos en la obra de ocupacional
la localidad de Huacar, abastos de la localidad construccion del

en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco - 20217

Problemas especificos

PE1. ;Como sera el
sistema de gestion en

de Huacar, en marco
de la pandemia del
COVID 19, Huanuco.

Objetivos especificos

OE1. Determinar la
evaluacion del sistema

mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco.

Hipotesis especificas

Variable
Dependiente

Identificar
riesgos y
peligros
potenciales de
seguridad en
obra en la
construccion del
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seguridad y salud
ocupacional permite
mitigar riesgos en la

obra de construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco - 20217

PE2. ¢En qué medida
sera Viable el sistema de
gestion en seguridad y

salud ocupacional
permite mitigar riesgos
en la obra de

construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco - 20217

de gestion en
seguridad y salud
ocupacional  permite

mitigar riesgos en la
obra de construccién
del mercado de
abastos de la localidad
de Huacar, en marco
de la pandemia del
COVID 19, Huanuco.

OE2. Identificar Ia
evaluacion del sistema
de gestion en
seguridad y salud
ocupacional  permite
mitigar riesgos en la
obra de construccién
del mercado de
abastos de la localidad
de Huacar, en marco
de la pandemia del
COVID 19, Huanuco

HE1. La Evaluacién del
sistema de gestion en
seguridad y salud
ocupacional permite
mitigar riesgos si tendra
aspectos positivos en la
obra de construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco.

HE2. Si la Evaluaciéon
del sistema de gestion
en seguridad y salud
ocupacional si permite
mitigar riesgos positivos
en la obra de
construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la

Riesgos
laborales

- Norma G.50
de seguridad

durante
construccion

la

mercado de
abastos.
Procesos,
funciones y

responsabilidade
s

Requisitos
legales,
identificaciéon de
peligros, revision
de
procedimientos
existentes para
el formato de
control.
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PE3. ¢Por qué sera
favorable sistema de
gestiéon en seguridad y
salud ocupacional
permite mitigar riesgos
en la obra de
construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco — 20217

OE3. Evaluar el
sistema de gestion en
seguridad y salud
ocupacional  permite
mitigar riesgos en la
obra de construccién
del mercado de
abastos de la localidad
de Huacar, en marco
de la pandemia del
COVID 19, Huanuco

pandemia del COVID 19,
Huanuco

HE3. La Evaluaciéon del
del sistema de gestion
en seguridad y salud
ocupacional si habra
aspectos positivos para
mitigar riesgos positivos
en la obra de
construccion del
mercado de abastos de
la localidad de Huacar,
en marco de la
pandemia del COVID 19,
Huanuco
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ANEXO 02

Mapa de Ubicacion de la obra de construccion del mercado de abastos de la localidad de Huacar, en marco de la
pandemia del COVID 19, Huanuco - 2021”.
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ANEXO 3

DISTRIBUCION DE LOS ESPACIOS EN OBRA
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ANEXO 4
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION — ENCUESTAS

ENCUESTAS REALIZADAS: ANTES Y DESPUES DE IMPLEMENTAR EL
PLAN DE SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL EN MARCO DE LA
PANDEMIA DEL COVID 19.

El Presente Cuestionario tiene por finalidad recopilar informacion de la obra
para desarrollar la investigacion “SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y
SALUD OCUPACIONAL PARA MITIGAR RIESGOS EN LA OBRA DE
CONSTRUCCION DEL MERCADO DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE
HUACAR, EN MARCO DE LA PANDEMIA DEL COVID 19, HUANUCO - 2021".

INSTRUCCIONES: Lea cuidadosamente las preguntas.

1.

¢ Considera Usted que las areas de trabajo de la Obra se Mantienen

Limpios?

Si. ()
No. ()
A veces. ()

¢ Usted tiene conocimiento acerca del peligro y el riesgo en la obra?
Si. ()

No. ()

¢ Usted tiene conocimiento acerca del Incidente y Accidente en la obra?
Si. ()

No. ()

¢ Usted tiene conocimiento Sobre equipo de proteccion personal?

Si. ()

No. ()

¢ A usted le facilitaron los equipos de proteccion personal en la obra?
Si. ()
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10.

11.

No. ()

A Veces. ()

¢ Tiene conocimiento quien es el responsable de la seguridad y salud en
la obra?

Si. ()

No. ()

¢, Tiene conocimiento a cerca de las consecuencias de no usar los equipos
de proteccion personal?

Si. ()

No. ()

¢ A usted le brindaron capacitacion a cerca de seguridad y salud en la obra?
Si. ()

No. ()

¢ Usted tiene conocimiento acerca del personal técnico designado para

realizar la desinfeccion de las areas como; oficinas, Vestuarios, Servicios

Higiénicos de la obra?

Si. ()

No. ()

¢En la obra se ha implementado un area de desinfeccion equipada
adecuadamente para el ingreso del personal de la obra y visitantes?

Si. ()

No. ()

Insuficiente. ()

¢ Usted se lava correctamente las manos al menos 25 segundos?
Si. ()

A Veces. ()
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12.

13.

14.

15.

16.

¢ A usted antes de ingresar a la obra le miden la temperatura?
Si. ()
No. ()
A Veces. ()

¢Usted al momento de realizar su trabajo en la obra mantiene el

distanciamiento adecuado para cumplir el 50% de aforo en areas de

trabajo?

Si. ()
No. ()
A Veces. ()

¢usted realiza la desinfeccidn de las herramientas, equipos, materiales
que son compartidos en obra, asi mismo sus equipos de proteccion

personal una vez terminada la jornada laboral?

Si. ()

No. ()

A Veces. ()

¢, Sabe usted que el area de trabajo en la obra cuenta con ventilacion
natural o artificial?

Si. ()

No. ()

Poco. ()
¢ Usted usa correctamente la mascarilla en su horario de trabajo?
Si. ()
No. ()

A Veces. ()
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17.¢ A usted cuando sinti6 algun malestar general le sacaron el tamizaje de
COVID 19?

Si. ()
No. ()
A Veces. ()
18. ¢ A usted le brindaron capacitacion a cerca de vigilancia, prevencion y
control del COVID 19 en la obra?
Si. ()
No. ()

Poco. ()
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ANEXO 5
PLAN DE SEGURIDAD Y SALUD EN LA OBRA (PROPUESTO)

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD

UDH pLan DE SEGURIDAD, SALUD OCUPACIONAL
¥ PLAM DE MOMITORED, PREVEMCIOM ¥
OONTROL DEL COVID-19

MUNICIPALIDAD
IMNETRITAL
DE HUACAR

PLAN DE SEGURIDAD Y SALUD EN LA OBRA

1. OBJETIVO DEL PLAN
En la obra: “CREACION DE LOS SERVICIOS DE COMERCIALIFACION EM EL
MERCADO DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE HUACAR, DEL DISTRITO DE
HUACAR — PROVIMCIA DE AMBO — DEPARTAMENTO DE HUANUCO", se propone;
controlar los resgos de seguridad y salud ocupacional a los gue s encuentran
expuestos nuestros colaboradores, producto de las actividades a desarrollar durante

toda la obra.
OBJETIVOS INDICADOR SEGUIMIENTO | META
Capacitar en obra sobre Difundir y aplicar las mejores
los temas de seguridad y | practicas en Segundad y H-H al mes Mensual 250
salud scupacional Salud Qcupacional
Ejecutar & Plan de Cumplimiento de
Implementar el plan de Seguqdad ¥ ﬁalud enel . Pfqgrama menslual de Meniicl 100%
85T Trabajo, sequn la normativa | actividades segin CU-
vigente. Ley N 29783 CMASS-0O-N-100
. indice de Fracuencia En
Reduccion de la |LF. 200,000 H-H Mensual <50
) . indice de Gravedad En
Minimizar pérdidas Reducodn de la LG 200,000 HH Mensual < 200
L indice de Accidentalidad
Reduccion del A IF % 1.G.200 Mengsual <20

2. DESCRIPCION DEL SISTEMA DE

IMPLEMENTAR
ALCANCE:

GESTION DE

SEGURIDAD Y SALUD A

El presente Plan de Seguridad y Salud, se aplica a todo el personal de la Municipalidad
Distrital de Huacar y a todo el personal que tenga relacién con la ejecucién de ka cbra
“CREACION DE LOS SERVICIOS DE COMERCIALIZACION EN EL MERCADO DE
ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE HUACAR, DEL DISTRITO DE HUACAR -
PROVINCIA DE AMBO — DEPARTAMENTO DE HUANUCO".

NOMBRE DEL PROYECTO:

“CREACION DE LOS SERVICIOS DE COMERCIALIZACION EN EL MERCADO DE
ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE HUACAR, DEL DISTRITO DE HUACAR -
PROVINCIA DE AMBO - DEPARTAMENTO DE HUANUCO"

FUENMTE DE FINANCIAMIENTO: Recurso Propios.

ENTIDAD EJECUTORA: Municipalidad Disfrital de Huacar
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD i xiciparinan) s

UDH rLan oE sEBURIDAD, SALUD OouPACIONAL ~ DISTRITAL
' ¥ PLAN DE MONITORED, PREVEMCION ¥ DE HUACAR
CONTROL DEL COVID-19

MODALIDAD DE EJECUCION: Por Administracion Directa.

El proyecto tiene como objetivo central mejorar las adecuadas condiciones de servicio
para la comercializacion de los productos en el mercado de Abastos de la localidad de
Huacar, para asi lograr vy alcanzar un mejor desarrollo en el distrito de Huacar, en la

provincia de Ambo, regidn Huanuco.

ASPECTO LEGAL
El proyecto ha sido formulado teniendo como marco juridico e institucional vigente las
siguientes normas generales:

+ Articulo 02° de la CONSTITUCION POLITICA DEL PERU (31-10-93), menciona
gue es derecho de foda persona el gozar de un ambiente equilibrado vy adecuado
al desarrolio de la vida v con respeto a los Recursos Naturales.

+ Los Articulo 67° y 68° de la CONSTITUCION POLITICA DEL PERU, mencionan
que el Estado promueve el uso sostenible de los recursos naturales y es éste quien
ProMUEve SU CONServacion.

« LEY DEL SISTEMA NACIOMAL DE INVERSION PUBLICA. LEY N° 27293, SU
REGLAMENTO ¥ DIRECTIVAS VIGENTES.

META FISICA
Construccidon de wna Infraestructura adecuadas condiciones de servicio para la

comercializacién de los productos en el mercado de Abastos de la localidad de Huacar.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

Recurso Propios.

JUSTIFICACION DEL PROYECTO

Condiciones inadecuadas para el semrvicio de comercializacion de productos en el
mercado de Huacar.

Esta situacién ha provocado la baja comercializacion de los productos en el mercado de
Huacar.

Ante este problema los usuarios solicitan casi en forma unanime el mejoramiento de la
infraestructura del mercado de Huacar.

RESPONSABILIDADES EN LA IMPLEMENTACION ¥ EJECUCION DEL PLAN
Alcalde Distrital

+« Aprobar el presente Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Ing. Residents

« Liderar el presente Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo durante la
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD  syvicipavioan | gm |

DSTRITAL Top
DE HUAC AR

Lm PLAM DE SEBURIDAD, BALUD OCUPACIOMNAL
¥ FLAMNM DE MONITORED; PREVENMGION ¥
COMTROL DEL COVID-19

ejecucidn de la obra

Ing. de Seguridad ¢ Supervisor responsable de la Seguridad en obra

« |mplementar el Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo para la obra.
» Es responsable de elaborar &l Programa mensual de aclividades de Seguridad
y Salud Ocupacional, a desarrollar en la presente obra, debe ser revisado y

aprobado por la Residencia.

4. ELEMENTOS DEL PLAN

Identificacién de requisitos legales y contractuales

Se han identificado las siguientes normas que dan cumplimiento y que se tomaran en
cuenta durante el desarrollo de la obra: "CREACION DE LOS SERVICIOS DE
COMERCIALIZACION EN EL MERCADO DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE

HUACAR, DEL DISTRITO DE HUACAR -

PROVINCIA DE AMBO -

DEPARTAMENTO DE HUANUCO™.

Namero Descripcidn Fecha
Ley N® 30222 Ley que modifica a la Ley MN" 29783 2014
RM 111-2013- Reglamento de Seguridad y Salud en el Trabajo 2013
MEM/DM con Eleciricidad (RESESATE)
DS. 005 — 2012 - Reglamento de ley 29783 Ley de seguridad y 2012
TR Salud en el trabajo
LEY 297823 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo 2011
RD-0T73- Momma técnica "METRADOS PARA OBRAS DE
2010/VIVIENDAVM | £nyeicACION Y HABILITACIONES URBANAS™ |~ 2010
C5-DNC
NTE G.050-2010 Seqguridad Durante la Construccion 2010
RM-375-2008-TR Morma basica de Ergonomia 2008
LEY 28611 Ley General del Ambiente 2009
:I!m OHSAS Gestidn de la Seguridad y Salud Ocupacional 2007
RM 037-2008 Cédigo Nacional de Electricidad — Utilizacién 2006

- Andlisis de riesgos, identificacién de peligros, evaluaciéon de riesgos y

acciones preventivas

Antes del inicio de los trabajos y como parte de la planificacidn de obra se evaluaran

todas las aclividades que se ejecutaran durantz el desamollo de la obra,

identificando los peligros asociados a cada una de ellas y valorandolos mediante un
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analisis matricial de las variables PROBABILIDAD y COMSECUENCIA aplicando los
procedimientos MOMN-CMASS-P-003 para la Seguridad Industrial, v el MOGMN-
CMASS-P-010 para los riesgos de Salud Ocupacional (ANEXO 5), de los cuales se
desprenden las tablas de valoracion que describen los criterios a aplicar en las

evaluaciones de los peligros:

+ Probabilidad de la ocurrencia
Probabilidad Definicion

EXCEPCIOMAL | Remota posibilidad que ocurra.

Exposicion esporadica al riesgo donde es posible que el

BAJA

evanto peligroso suceda alguna vez.

Exposicidn frecuente al riesgo donde es posible que el
MEDIA

evanto peligroso suceda varias weces.

Exposicion permanente al riesgo donde el evento peligroso
ALTA

s muy probable que suceda

+ Gravedad del dano

Gravedad Definicidn
LEVE Mo afecta o afecta levemente.
MODERADA Afecta con consecuencias reversibles.
GRAVE Afecta con consecuencias imeversibles o muerte.
CATASTROFICA | Afecta con consecuencias de muertes miltiples.

+ Matriz de valoracion.

PFIDEABII‘.:III::;EMD LEVE MODERADA | GRAVE CATASTROFICA
EXCEPCIONAL 5 T
BAJA 6 10 14
MEDIA 9
ALTA 4 12
PUNTAJE DESCRIPCION
Significa que el riesgo esfd controlado. Sin embango, se requieren
- verificaciones periodicas, como por ejemplo nspecciones para
asequrar gue se mantienen las medidas de control que posibilitan
esta valoracidn.
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Implica la aplicacin de los procedimientos o estindares, ubicados
4314 Medio en el anexo 21 ¢ en la biblioleca del sistema de geslion, con sus

comespondientes registros.

Ademds de los procedimientes v estdndares incluidos en la
biblioteca del sistema de gestin, con sus registros, deberdn
implementarse  procedimientos o insfrucciones  de  trabajo
especificos gue estableceran ki metodologia y medidas de control
para kas fareas a ser gjeculadas In sibu.

15a21

Implica que ademéas de los procedimientos inchidos en la biblioteca v
procedimientos yio instrucciones de frabajo especificos, se establece
que, en todos los casos de calificaciin extrema de riesgo para una
tarea, s& implemente wn Permiso de Trabajo con ka aprobacion del
responsable de la Obra (Residente), Ing. de 55T y la Supervision.

Loz peligros identificados y registrados en la "Matriz de Identificacion de Peligros®
se valoran para identificar las "actividades criticas" para las que deberan
elaborarse procedimientos de trabajo especificos que senviran de referencia para
la capacitacion del personal y el monitoreo de actividades.

Las actividades criticas podran iniciarse, sdlo si el procedimiento de trabajo ha
sido aprobado por la Residencia de obra, v el personal ha sido capacitado.
Adicionalmente, deben extremarse las medidas de supervision y control durante
el desamollo de dichas aclividades especificas.

Procedimientos de trabajo para las actividades de Obra con énfasis en las
de alto riesgo.

= Definir fecha tentativa de inicio y termino de actividades, maguinarias,

equipos requeridos y cantidad de personal involucrado en la operacion.
o Analisis de riesgo de la operacion AST.
o [Elaboracidn de procedimiento de trabajo especifico.

o Instruccidn y entrenamiento del personal involucrado (fiempo minimo 2

horas),
= Werificacion del procedimiento IN-SITL.
= Ajuste del procedimiento de trabajo.
=~ Maonitoreo permanente de la operacian.

Capacitacion y sensibilizacion del personal de Obra - Programa de
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Capacitacién.

INDUCCION DE LA LINEA DE MANDO

Finalidad:

Presentar el Plan de Seguridad y Salud, en el Trabajo y establecer las bases
para su implementacion ¥ cumplimiento en todas las etapas de la obra. Definir

responsabilidades respecto al cumplimiento del plan de Seguridad.

Pernodicidad: Antes del inicio de la obra. Duracion: 2 horas como minimao

Participantes:
» Ing. Residente (jefe de Obra).
¥  Administrador de cbra
P Ing. de seguridad
» Ingenieros asistentes de obra (jefes de Frente).
¥ Maestro de obra y Capataces.
» Personal administrativo (Almaceén, Logistica, etc.)

MOTA: La reunion sera conducida por el Residente de obra o jefe de Obra.

Plan de respuestas ante emergencias.

]

CONTINGENCIA MEDICA:

Primeros Auxilios:

Se aplicaran los primenos auxilios in situ, (en la zona de trabajo) haciendo
uso del botiguin de emergencias, luego se conducira al centro de salud mas
cercana donde se encargaran de aplicar y brindar la asistencia médica
basica requerida por el paciente.

Evacuacién Médica:

En caso de necesitar mayores atenciones, se procedera a la evacuacion de
la victima hacia otro cenfro meédico de Salud con mayor equipamiento, pero
previamente se debera llamar a una ambulancia equipada con personal
médico que garantice la atencion al paciente durante el trayecto, el

Supenvisor de MASS, acompanara en esta evacuacion.

Simultaneamente se comunicara al Ing. Residente, a la autoridad de MASS y

a la Supervision de la obra.
Accidente Fatal:

En caso de un evento de esta maturaleza, intervendra de inmediato el
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paramédico, quien luego de cedificar el hecho, En coordinacidn con el
Ingeniero Residente v el representante de la obra y de la Supervision,
procederan de acuerdo a Ley, comunicando a las Autoridades Judiciales de
la Zona y a la Policia Macional. e procedera inmediatamente al aislamiento
del lugar del accidente, com la senalizacion comespondiente, no
permmitiéndose que nadie se acerque ni togque al occiso ni el lugar del
accidente hasta la llegada del Juez, quien dispondra las diligencias legales
pertinentes. Llenar el Fommularic 1 & Formulario 2 para los Accidentes
Mortales e Incidentes peligrosos segin el articulo 112 del DS-005-2012 TR.
Reglamento de la Ley 29783

< CONTINGENCIA ANTE INCENDIOS MOVIMIENTOS SISMICOS:
ACCIONES BASICAS:
Para efectos organizativos, se constituyen distintos grupos de frabajo, en
adelante denominados: jefe de Emergencia, Brigadistas, Grupo de ataque
etc. cuyos integrantes temdram a su cargo el desarmollo de las tareas
especificas, que se detallan a continuacion, con el propdsito de evitar danos
al personal, maquinaria, equipos, o a las Instalaciones.
La respuesta a una emergencia se inicia con la estructuracion de un Plan y
la preparacion de la organizacion para gjecutarlo. Cuando se presenta una
emergencia, se llevan a cabo las acciones de control necesarias para
detener o suprimir con los minimos niveles de danos, lesiones yio pérdidas.
Deteccién de la emergencia:

# La persona que detecte el incendio debe avisar inmediatamente al jefe
de Emergencia y/o al jefe de Emergencia suplente.

# El aviso sera dado por el sistema de alamma del sitio.

# Debe abstenerse de intervenir toda persona que no haya sido
capacitada para actuar contra el fuego y esperar la llegada de la
brigada.

# En horarioc noctumo yfo feriados, porteria o vigilancia de la base
operativa y/o instalacion del proyecto seran los responsables de actuar
ante la emergencia por lo que debe estar capacitado para dicha
actuacion.

Al comunicarse con el jefe de Emergencia se debe informar:

# Apellido y nombre.
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-
-

-

Lugar, sector y magnitud del incendio.
Si existen personas involucradas en el mismo y su estado.

Clasificar la emergencia de acuerdo a: si es una oficina, panol, taller u
otro lugar.

Que hacer una vez producida la alarma:

-

Se retne al personal de Brigada, en el lugar designado y bajo las
ardenes del jefe de Emergencia.

El personal que no pertenezca a la Brigada cumplira estrictamente con

el Plan de Evacuacion.

El personal de la brigada que, en su trayecto al lugar de reunicén, pase
por el lugar del incendio se quedara en el mismo y se hard cargo
provisoriamente de la sitluacidn siempre que esté capacitado para
hacero.

Si existe la necesidad de realizar primeros auxilios, se brindara de
acuerdo a la capacitacién recibida, y se llamara al Servicio Meédico de
ser necesario para el fraslado y atencidn.

El jefe de Emergencia coordinara los senvicios de emergencia internos
yio extemos de ser necesarios y serd guien determine o no la
evacuacion del edificio/ base ylo instalacion del proyecto

El jefe de Emergencia dard las instrucciones para que empiece a
actuar el grupo de Brigadistas, una vez declarado el incendio.

Ademas, dara aviso al Ing. de Seguridad, de lo que acontece quién

después ko reportara al Residente.

Prueba de la alarma

-

Se realizara una prueba de alarma, dirigido por el jefe de Emergencia,

en forma periédica a una hora determinada.

Conclusiones

El perzonal de la obra cumplira con el plan de seguridad y salud durante el

proceso de la ejecucion del proyecto en mencidn.
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PLAN PARA LA VIGILANCIA. PREVENCION ¥ CONTROL DE
COVID-19 EN EL TRABAJO

1 DATOS DE LA EMPRESA
Razdn social - MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE HUACAR

RUC - 20189021764

Direccidén :Jr. Grau M° 502 Plaza de Armas - Huacar
Regidn - HUANUCO

Provincia C HUANUCO

Tipo de empresa segun Anexo N* 01 de la R.M. N® 448-2020-MINSA: 1
2 DATOS DE LA OBRAY LUGAR DE TRABAJO

CREACION DE LO3 SERVICIOS DE CDMEHCIAL[EAEI_GM EM EL
MERCADD DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE HUACAR, DEL

OBRA: DISTRITO DE HUACAR — PROVINCIA DE AMBO — DEPARTAMENTO
DE HUANUCO.
: DISTRITO DE HUACAR, PROVINGIA DE AMBO - DEPARTAMENTO
VRGO DE HUANUCO.
ENTIDAD EJECUTORA: MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE HUACAR

MODALIDAD DE EJECUCION: ADMINISTRACION DIRECTA
PRESUPUESTO DE OBRA: &/ 206,500.00
DURACION DEL PROYECTO: 60 dias calendanos

3 DATOS DEL SERVICIO DE SEGURIDAD Y SALUD DE LOS TRABAJADORES
La Municipalidad Disfrital de Huacar, para la ejecucidn de las actividades de
construccidn del Mercado de Abastos, mencicna que cuenta con 08 trabajadores, por
ello se encuentra dentro del grupo de Centro de Trabajo TIPO 1, asimismo, como parte
fundamental del mantenimiento de su Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud en el
Trabajo, tiene contratado al siguiente personal para el monitoreo v vigilancia de la salud
de sus trabajadores con riesgo a exposicion a COVID-19.

Tabla 1. Representante del Comité de seguridad en el trabajo

Nombres y apellidos Puesto DI

Gilmer Pérez paucar Residente de Obra 45064508

Maycol Pérez paucar Asistente de Residente 45699286
Mila Digna Cardenas Salazar Especialista plan Covid-19 | 80097917

4 DOCUMENTOS REFERENCIALES
+  Alerta Epidemicldgica Nuevo coronavirus (nCoV) — OPS (Organizacion Panamericana
de la Salud)
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Infografifas de Prevencidn vy conitrol de infecciones por COVID-19 de OMS
(Crganizacion Mundial de la Salud)

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

Ley N® 26842 — Ley General de Salud, y sus modificatorias.

Ley N* 28101, Ley de Movilizacidn Macicnal.

Ley N® 29733, Ley de proteccién de datos personales y su modificatoria.

150 45001:2018, Sistemas de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo

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

DS 005 — 2012 TR. Reglamento de la Ley de N° 29783, Ley de Seguridad y Salud
en el Trabajo.

Resolucidn Ministerial N 1019-2006/MINSA, que aprueba la NTS N 053- MISADGE
— . 01- Norma Técnica de Salud para la Vigilancia Epidemiclogia con posteriondad a
Desastres (naturales/antripicos) y otras Emergencias Sanitarias (EPIDES) en el
Per.

Resolucion Ministerial N* 506-2012-MIN3A, que apruebe la Directiva Sanitaria M°
046- MINSADGE-V.01 que establece la Motificacion de Enfermedades y Ewventos
Sujetos a Vigilancia Epidemiolégica en Salud Piblica.

Resolucion Ministerial N® 545-2012-MINSA. que aprueba la Direcliva Sanitaria N°
047- MINSA/DGE-V-01: “Nofificacidn de Brotes, Epidemias y ofros eventos de
importancia para la Salud Publica™.

Decreto Supremo N* 034-2014-PCM, que aprueba el Plan Macional de Gestion de
Riesgos de desasires 2014- 2021.

Resolucion Ministerial N* 773-2012MINSA gue aprueba la Directiva Sanitaria N°
048- MINSADGPS "Directiva sanitaria para promocionar el lavado de manos como
practica saludable en el Perd”

Resolucion Ministerial N® 040-2020/MINSA, que aprueba el Prolocolo para la
atencién de personas con sospecha o infeccion confirmada por coronavirus (2019-
nCov).

Alerta Epidemiologica AE 10-2020- CNEPCE-MINSA.

Resolucion Ministerial 055-2020-TR, que aprueba la "Guia para la prevencion del
Coronavinus en el ambito laboral”.

Guia Para La Prevencion Ante El Coronavirus (Covid-19) en el Ambito Laboral.
Decreto de Urgencia N®* 025-2020, Dictan medidas urgentes y excepcionales
destinadas a reforzar el Sistema de Vigilancia vy Respuesta Sanitaria frente al
COVID-19 en el territorio nacional.
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Decreto de Urgencia N* 026-2020, Decreto de Urgencia que Establece Diversas
Medidas Excepcionales v Temporales para Prevenir la Propagacion del Coronavirus
(CODI-19) en el Temritorio Nacional.

Decreto Supremo N 010-2020-TR, Decreto Supremo que desamolla disposiciones
para el Sector Privado, sobre el frabajo remoto previsto en el Decreto de Urgencia N®
026-2020, Decreto de Urgencia gque establece medidas excepcionales y temporales
para prevenir la propagacion del COVID-19.

Decreto Supremo N® 008-2020-5A, que declara en Emergencia Sanitaria a nivel
nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas de prevencion
y control del COVID-19.

Decreto Supremo N® 044-2020-PCM, que declara estado de emergencia nacional
por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacién a consecuencia del
brote del COVID- 19.

Decreto Supremo N° 051-2020-PCM uso obligatonio de mascarillas en la calle.
Decreto Supremo N® 061-2020-PCM. Decreto Supremo que modifica el articulo 3 del
Decreto Supremo N® 031-2020-PCM, que prormoga el Estado de Emergencia
Macional declarado mediante Decreto Supremo N® 044-2020-PCM, por las graves
circunstancias gue afectan la vida de la nacidn a consecuencia del COVID-19.
Decreto Supremo N* 064-2020-PCM, Decreto Supremo que promoga el Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacidn a
consecuencia del COVID-19 y dicta otras medidas.

Decreto Supremo N®*  080-2020-PCM, Decreto Supremo que aprueba la
reanudacion de actividades econdmicas en forma gradual vy progresiva dentro del
marco de la declaratoria de Emergencia Sanitaria Maciomal por las graves
circunstancias que afectan la vida de la Macidn a consecuencia del COVID-15.
Decreto Supremo N® 083-2020-PCM Decreto que promoga el Estado de Emergencia
Macional por las graves circunstancias que afectan la vida de la Macion a
consecuencia del COVID-19 y establece ofras disposiciones.

Zn HSEC RM - 001. Manual de Referencias — Enfermedades Transmisibles vy
Pandémicas. Glencore Zn, febrero 2020.

Documento Técnico: Atencidn v Manegjo Clinico de casos COVID-19. Escenario de
Transmision Focalizada. MINSA 2020. f. D, 5. 055-2020-TR Guia para Prevencion
del Coronavirus en el Ambito Laboral.

OSHA 399203 2020 Guia scbre la Preparacion de Lugares de Trabajo para el virus
COVID-19.
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RM-135-2020- MINSA- Especificaciones Técnicas para la confeccion de mascarillas
faciales textiles de uso comunitario.

RM-193-2020/MINSA  Prevencion, Diagnéstico y Tratamiento de personas
afectadas por COVID-19 en el Penl.

R.M. 448-2020-MINSA Lineamientos para la vigilancia, prevencion v control de la
salud de los frabajadores con riesgo de exposicion a COVID-19.

RM-258-2020-MTC Amnexo VIl “Protocolo Sanitario Sectorial para la Prevencion del
COVID-19, en el fransporte de trabajadores en el ambitc nacional, regional v
provincial”.

Ley N® 30947 Ley de Salud Mental

Decreto Supremo N® 007-2020-5A Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de
la Ley N° 30947, Ley de Salud Mental.

RM-180-2020-MINSA Aprobar la Guia Técnica para el Cuidado de la Salud
Mental del Personal de la Salud en el contexto del COVID-18.

Procedimiento de CAPECO para la Prevencion de la 3alud en obras ante el
COVID19.

COVID-19; Medidas de prevencion en obras. Medidas de prevencion para evitar el
contagio v la propagacion del coronavirus en obras. Version 1.0 abril de 2020.
UNOPS.

DL 1499 Diversas medidas para garantizar y fiscalizar la proteccion de los derechos
socios laborales de los trabajadores (as) en & marco de emergencia sanitaria por el
COVID 19,

Decreto Supremo N® 117-2020-PCM, decreto supremo que aprueba la Fase 3 de la
Reanudacidn de Aclividades Economicas, que comprende las actividades del sector
construccidén para todos los proyectos en general, lo que incluye a proyecios de
inversion publica v a las inversiones de optimizacion, de ampliacion marginal, de
reposicion ¥y de rehabilitacion (IOARR) en el marco del Sistema Macional de
Programacion Multianual y Gestidn de Inversiones, a excepcion de las zonas urbanas
referidas en el numeral 1.3 del articulo 1 del Decreto Supremo antes indicado.

RM — N — 257-2020-MTC-01, Aprueba los Protocolos Sanitarios Secloriales que

como Anexos forman parte infegrante de la presente Resolucidn Ministerial.

3 OBJETIWOS

a1

OBJETIVO GEMERAL

Establecer los lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de la salud de los
trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-Cov-2 (COVID-19) de la Obra,
adoptando las medidas pertinentes para el desamollc de sus actividades,
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salvaguardando las restricciones sanitarias y el distanciamiento social, durante la

declaratoria de emergencia sanitaria producida por el COVID-19 en el Pend, en el

marco del Decreto Supremo N* 008-2020-5A.
5.2 OBJETIVO ESPECIFICO

Establecer lineamientos para el regreso y reincorporacion al frabajo.

Establecer lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de la salud de los
frabajadores que realizan actividades durante la pandemia COVID-19.

Garantizar la sostenibilidad de las medidas de vigilancia, prevencion y control
adoptadas para evitar la transmisibilidad de Sars-Cov-2 (COVID-19).

6 NOMINA DE TRABAJADORES POR RIESGO DE EXPOSICION A COVID — 19

De la evaluacion de los puestos de frabajo se concluyd que debido al tipo de actividades
que los trabajadores vam a realizar se encuentran en el grupo de resgo bajo, de con

conformidad con la RM N°044 — 2020 — MINSA.

Tabla 2. NOMINA DE TRABAJADORES

N NOMERES CARGO "HTEE;G?JE
1. Ing. Gilmer Pérez Paucar Residente de la Obra Riesgo bajo
2. Ing. David A. Sanftiago Vilchez. Supervisor de la Obra Riesgo bajo
3. | Maycol Pérez Paucar Aszistente de Residente Riesgo bajo
4. | Mila Digna Cardenas Salazar Especialista plan Covid-18 Riesgo bajo
5. | Aranda Ramos, Jorge Luis Operario Riesgo bajo
4. | Atapoma Canoli Gley Kelen Operario Riesgo bajo
6. | Espinoza Albornoz, Wilmer Operario Riesgo bajo
7. | Milter Orestes, Espinoza Herrera | Operario Riesgo bajo
8. | Rolando Jorge, Quintana Amaro Operario Riesgo bajo
9 Wilinton Alex Zevallos Tarazona Operario Riesgo bajo
10 | Luis Aguirre Solozano Operario Riesgo bajo
11 | Amaldo, Echevarria Fabian Pedn Riesgo bajo
12 | Carlos Jacinto, Zevallos Bravo Pedn Riesgo bajo
13 | Clinio Trujillo Leon Pedn Riesgo bajo
14 | Jesus, Bravo Ponce Pedn Riesgo bajo
15 | Lizandro, Leon Rojas Pedn Riesgo bajo
16 | Lucas Atapoma Alejandro Pedn Riesgo bajo
17 | Rivelino, Diaz Ponce Pedn Riesgo bajo
18 | Yofer Soto Fabian Pedn Riesgo bajo

125




SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD

MUNICIPALIDAD §

UDH rLan oE sEGURIDAD, BALUD DOUPACIONAL  DISTRITAL
: ¥ PLAM DE MONITORED, PREVEMCION ¥ DE HUACAR
CONTROL DEL OOVID-19
19 | Idelfonso, Rojas Verde Pedn Riesgo bajo
20 | Jesds Keler, Salazar Garcia Pedn Riesgo bajo
Tabla 3. Horario de trabajo en la obra
DIAS TURND HORARID
MANANA 7:30 - 12:00
LUNES A SABADO
TARDE 13:00 — 1700

T RESPONSABILIDADES PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN

7.1 LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LOS CENTROS DE TRABAJO
Como una medida contra el agente COVID-19, se establece la limpieza y desinfeccion
de todos los ambientes de trabajo, para asegurar superficies libres de COVID-19, porlo

que el proceso de limpieza v desinfeccidn aplica a ambientes, mobiliario, herramientas,

maquinarias, equipos, Gtiles de escritorio, con la metodologia vy los procedimientos

adecuados.

Tabla 4. Cronograma de aclividades de limpieza a realizarse durante la ejecucidon de La

obra.
e NOVIEMERE DEL 2021
51 52

Lavado y desinfeccidn de manos X X
Limpieza y desinfeccidn de herramientas,

s : g X X
mobiliarios y equipos electronicos
Limpieza de maguinarias y vehiculos x X
Limpieza y desinfeccidn de servicios higiénicos X X

.4:5 I
TS

n.»- =
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Mapa 2. Distribucion de los ambientes para el conirol

a. Desinfeccién de oficina y lugar de frabajo

El darea de oficina en coordinacion con el empleador ocupacional es
responsable de implementar v verificar el cumplimiento de las acciones de
limpieza v desinfeccidn, previo al inicio de labores y durante el desarmollo
de estas. Podra incrementar la frecuencia en que se desarrollan dichas
actividades segun se requiera en el contexto de la emergencia sanitaria
por COVID-19.
Para el registro de las actividades de limpieza y desinfeccidn, se utilizara
el formato de orden y limpieza (oficina y operaciones), el cual debera ser
debidamente rellenado, visado y archivado. (ANEXO 01)
La frecuencia de limpieza de los ambientes se realizarda segin lo
senalado a confinuacion, siendo posible su modificacidon segln se
requiera en el contexto de la emergencia sanitaria por COVID-19:
Llevar a cabo la limpieza y desinfeccidon de los bafios una (01) vez por
dia: al ingreso.
La frecuencia de limpieza de la oficina de administracian es de (01) vez
por dia, previo al inicio de las labores.
En el ingreso a la oficina de administracian, se instalard un control de
desinfeccion, el cual contara con un dispensador del alcohol en gel para la
desinfeccidn de las manos ¥ una bandeja con solucidn desinfectante, con
la finalidad de que el personal desinfecte sus zapatos.
La bandeja conteniendo una plancha de esponja con hipoclornto de sodio
al 0.1% (20 ml de hipoclorito de sodio comercialllejia en 980 ml de agua
para obtener 1 litro de solucidn). La cual sera recargada cada 5 horas.
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+ El personal debera recibir la capacitacién respectiva para el manejo de los

productos quimicos mencicnados en este apartado.

Cuando se utilicen productos quimicos para la limpieza y desinfeccién, es
importante mantener la instalacion ventilada (por ejemplo: abrir las
ventanas y puerias, si ello es factible) para proteger la salud del personal
que ejecuta el trabajo.

b. Desinfeccién de maquinarias y vehiculos

#« La limpieza vy desinfeccion se realizara diariamente por los operadores,

antes del inicio de sus respectivas labores.
De manera diaria, antes del embarque del personal, la unidad designada
para el transporte, debera ser limpiada y desinfectada con hipoclornito de
sodio al 0.1% (20 ml de lejia comun v completar hasta el litro de agua),
usando guantes de jebe v lentes de seguridad.
Por ello, antes de usar el vehiculo o magquinaria liviana/pesado, el operador
debe realizar la limpieza y desinfeccion de las zonas gue s& encuentran en
contacto directo con las manos:

Cabina.

Timdn y mandos/palancas del operador.

Botones de uso.

Manijas.

Pazamanos.

Tablero.

Techo interior y lamparas.

Piso.

Intermuptores de luz.

Conductos de calor y aire acondicionado.

Manchas de suciedad en el asiento.

Tapiz de los asientos en especial las cabeceras.

« Al terminar la operacidn (camicnetas y maquinarias), el operador debe

realizar nuevamente la limpieza y desinfeccion de la cabina.

« Toda labor de limpieza y desinfeccidn realizada debe ejecutarse en

hdmedo, no se debe sacudir las superficies, no se debe bamer con escobas
o escobillas.

¢. Desinfeccidén de celulares, ofros materiales electrdnicos.
+ |a limpieza y desinfeccion sera realizada dos (02) veces al dia: al ingreso y

antes del término de la jomada laboral.
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+« Tambien es necesaria la limpieza v desinfeccion de teclados y mouse de
computadoras o laptops, celulares; debido a que estos equipos
electrénicos pueden ser dafados por el hipoclorito de sodio, s& usara una
concentracion de alcohol al 70%, lo que equivale a hacer una mezcla de
700 ml de alcohol de 96% y 300ml de agua y aplicarlo con rociadores, para
después ser limpiado con un panio de microfibra o papel toalla.

d. En caso de sospecha de COVID-19, se tomardn las siguientes

consideraciones:

¢ |alimpieza y desinfeccion nmediata del ambiente de frabajo respectivo.

¢ Lavado, limpieza y desinfeccidn del vehiculo que sea usado para el
traslado de pacientes con sintomas con sospecha de COVID-19.

¢ El personal que realzd el acompanamients debera realizar el cambio de

ropa ¥ tomar una ducha en los servicios higiénicos sefialados para tal fin.

7.2 EVALUACION DE LA SALUD DEL TRABAJADOR PREVIO AL REGRESO O
REINCORPORACION AL CENTRO DEL TRABAJO

7.2.1 ldentificacién del riesgo de exposicién a Sars — Cov - 2 (COVID 19) de
cada puesto de trabajo.
5& ha elaborado la identificacion del riesgo de exposicidn a Sars-Cov-2
(COVID-19). Ver punio & del presente plan.

7.2.2 Aplicacién de la ficha de sintomatelogia COVID - 19 (ANEXO 02) a los
trabajadores previo al regreso o reincorporacién.
- La ficha debe ser respondida, fimada vy entregada por pare de los
trabajadores que forman parte de la Obra
- Mingin trabajador que presente sintomas leves, agudos o severos
podra realizar ninguna actividad dentro del proyecio.

7.2.3 Confrol de la temperatura corporal.
- Serealiza al ingreso y salida del trabajo diariamente.
- Esta actividad es responsabilidad del personal de salud designado por la
empresa.
- Se realizara el control de la temperatura haciendo uso de un termdmetro
de mano inframojo sin contacto a cada persona previo al comienzo de sus

labores.
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Los datos de temperatura seran registrados en una ficha denominada
REGISTRO DE TEMPERATURA (ANEXO 03], lo cual permitira el conirol
¥ seguimiento respectivo.

7.2.4 Aplicacién de pruebas serolégicas o moleculares.

Se realizaran las pruebas seroldgicas (rapidas) a todos los trabajadores
que formen parie de la obra.

Los trabajadores que obtengan un resultado negativo v que no presenten
factores de riesgo son aptos para realizar sus labores; pueden iniciar sus
actividades siguiendo las recomendaciones de higiene basica, (Charla
para COVID — 19 en forma obligatoria, garantizando la distancia no menor
a 1 metro).

7.2.5 Consideraciones

La temperatura maxima permitida sera de 37.5°C. En caso de no contar
con la mascarilla yio el control de la temperatura sea mayor o igual 38°C,
se procedera a restringir el inicio de sus labores.

De identificarse un caso sospechoso el trabajador sera derivado a un
centro de salud para su manejo de acuerdo a lo establecido en la
Resclucion Ministerial N° 139 — 2020 — MINSA, “Aprueban el Documento
Técnico: Prevencion, Diagndstico v Tratamiento de persona afectadas por
el COVID - 19 en el Pend.”

Existen diversos canales de asistencia para COVID - 19, para los
trabajadores como, por ejemplo:

o PUESTO DE SALUD DE HUACAR

o 113 INFOSALUD

o 107 ESSALUD (Medidas de Prevencion para Coronavirus)

En el marco de este lineamiento es responsabilidad del personal de salud,
determinar si el trabajador puede regresar o reincorporarse a su puesto de
trabajo, previa valoracion de las acciones preventivas realizadas.

Como parte de las medidas excepcionales de cardcter transitorio ante la
emergencia sanitaria por la COVID — 18, vy ante un caso sospechoso de
COVID — 19 o contacto con un caso confirmado, &l empleador procedera
con otorgar el descanso médico con la firma del personal de salud a cargo
de la vigilancia de salud, por el tiempo de aislamiento y/'o cuarentena para
proteger v resguardar la salud e integridad del trabajador, asi como la del
resto del grupo de trabajo.
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7.3 LAVADO ¥ DESINFECCION DE MANOS OBLIGATORIO

7.1 CANTIDAD ¥ UBICACION DE LOS PUNTOS DE LAVADOS O
DESINFECCION DE MANOS

TIPD CANTIDAD UBICACION
En la oficina administrativa
Lavadero 2 :
& ingreso de Obra
Dispensador de jabdn 2 En |a oficina administrativa
liquido e Ingreso de Obra
. En |a oficina administrativa
Dispensador de papel 2 e Ingreso de Obra
Dispensador de En la oficina administrativa
alcohol liquido 4 € Ingreso de Obra

Cada punto de lavado contarda con un cartel, en el cual se indica el

método adecuado para el lavado correcto y desinfeccion de manos.

7.3.2 LAVADO Y DESINFECCION DE MANOS

El lavado de manos con agua potable y jabon deberd realizarse al ingreso
y salida del centro de frabajo, asi como, previo al abordaje de los
wvehiculos (camioneta) y maquinarias (volguete, tractor, etc), después del
equipamiento de herramientas e insumos respectivos al inicio de las
actividades.

Todo personal que llegue a su centro de trabajo debe lavarse las manos
frecuentemente con agua y jabdn por al menos 20 segundos, al ingreso,
durante sus actividades, antes de ingerir alimentos, después de sonarse la
nariz, toser o estomudar o haber ufilizado los servicios higiénicos y al
término de sus actividades.

La desinfeccidn de manos con alcohol gel debera ser usado cada vez crea

conveniente, cuando no pueda lavarse las manos.

Practicar |a higiene respiratoria y etigueta de la tos, que consiste en cubrir
la nariz y la boca con la flexura del codo o con un pafuelo desechable al
toser o estomudar y luego botaro a la basura, aun cuando tenga la

mascarilla puesta, debiendo lavarse las manos inmediatamente.

7.4 SENSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL CENTRO DE
TRABAJO
El profesional de salud del servicio de Seguridad y Salud en el trabajo, tienen las

siguientes obligaciones en materia de sensibilizacion:
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* Exponer Informacion sobre coronavirus y medios de proteccion laboral,
apoyado con carteles en lugares visibles (periddico mural de oficina,
almacen cenfral) y medios existentes.

« Exponer la importancia del lavado de manos, toser o estornudar cubriéndose
la boca con la flexura del codo, no tocarse el rostro.

* El uso de la mascarilla es obligatorio durante la jomada laboral, el tipo de
mascarilla o protector respiratorio se establece de acuerdo al nivel de riesgo
del puesto del trabajo, (ANEXO 3), segin Resolucion Ministerial N° 448-2020-
MINSA.

= Sensibilizar en la importancia de reporiar tempranamente la presencia de
sintomatologia COVID-19.

* Faciltar los medios para responder las inguietudes de los trabajadores
respecto a COVID — 19,

*  Educar permanentemente en medidas preventivas para evitar el contagio por
COVID-19, en la empresa, en la comunidad v el hogar.

*  Educar sobre la importancia de prevenir diferentes formas de estigmatizacion.

Del ANEXO 04 al 08 se cuenta con boletines v material informativo.
Tabla 5. Programa de capacitacidn dirigido a los trabajadores durante la ejecucion

de la obra.

TEMAS MESES

=

Plan vigilancia, prevencion y control de covid-19en el trabajo

Uso correcto y obligatorio de EPP's

Uso obligatorio de mascarillas

Importancia del lavado de manos

Desinfeccidn de manos

La importancia de toser o estomudar cubriéndose la boca con el codo
Distanciamiento social

Sintomas del COVID-19

Desinfeccidn de herramientas, mobiliarios, equipos electrdnicos y
manuales

Primercs auxilios basicos

Salud mental en tiempos de COVID-19

Orden y limpieza en las areas de trabajo

Uso de servicios higignicos

Manejo v control de residucs solidos peligroso

7.5 MEDIDAS PREVENTIVAS DE PROTECCION COLECTIVA

Se detallan las siguientes medidas para la prevencidn colectiva de los trabajadores:

A A b B HHHHKKHHE

| | e | e | e | | e | | e | | | | | M
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* |Hilizar de manera adecuada las mascarillas, tapando mariz v boca, es de
caracter obligatorio.

*  Mantener los ambientes y puesios de trabajo adecuadamente ventilados, se
recomienda gue las puerlas de las oficinas se mantengan abierias para evitar
el contacto con las perillas o manija de las puertas.

* Distanciamiento social minima de 1 metro entre trabajadores, ademas del uso
permanente de protector respiratorio, mascarilla quirdrgica © comunitaria
segln comesponda.

*  Mantener una distancia de 2 metros como minimo en el comedor, yva que al
no usarse mascarlla se requiere mayor distanciamiento.

* En caso de ser necesarias, las reuniones presenciales respetaran la distancia
y &l uso obligatorio de mascarillas; este tipo de reuniones se programaran de
manera excepcional y por el menor tiempo posible.

* Evitar aglomeraciones durante el inicio vy término de las actividades.

*  Altosero estomudar, cibrete la boca y nanz con un panuelo desechable o con
tu antebrazo; nunca lo hagas con tus manos directamente. Inmediatamente
después, lavate ylo desinfecta las manos.

* Mantener la limpieza y desinfeccion de manera constante en las
instalaciones: muebles, sillas, mesas. cajones, utensilios de mesa, entre
otros.

* Establecer los puntos estratégicos para el acopio de Equipos de Proteccidn
Personal usados, material descartable, posiblemente contaminado (guantes,
mascarilla u otros), para un manejo adecuado, como material contaminado,
conforme a lo establecido en la normativa.

* Esta prohibido utilizar equipo para rociar al trabajador, ya gue puede poner en
riesgo la salud del trabajador.

* En el caso de campamentos o albergues para tmbajadores debe mantenerse
el distanciamiento entre camas no menos a 1.5 mefros.

* Proteger a los frabajadores en puestos de trabajo de atencidn al cliente,
mediante el empleo de bameras fisicas, como puede ser, pantallas o
mamparas para mostradores ademas de la mascarilla correspondiente.

* Evwitar el contacto para saludar a los companeros de labores.

*  Mantener el orden y limpieza de los espacios de trabajo.

* Persona externa que ingrese a la oficina administrativa, debera desinfectarse
sus manos con alcohol en gel, previa a su atencién, y de no contar con su
respectiva mascarilla no sera atendido.
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7.6 MEDIDAS DE PROTECCION PERSONAL

Toedos los trabajadores contaran con los Equipos de Proteccidn Personal

(EPP) minimos, como mascarilla y desinfectante de manos.

Se prohibe totalmente el inicio de sus actividades sin portar EPP.

La frecuencia de renovacion sera de diariamente.

Los EPP se desecharan en tachos de residuos debidamente sefalizados en

los ambientes de trabajo administrativo y operativo.

El uso de equipo de proteccion respiratoria (FFP2, N95 o equivalente) es de

uso exclusivo para trabajadores de la salud con muy alto v alto fesgo de

exposicion bioldgico al virus SARS-CoV-2 que causa el COVID-19., tal como

se muestra en la siguiente imagen.

* [Evita el contacto directo con personas que muestren sintomas como los
del resfrio o gripe.

* Las mascarillas son de uso personal. En caso el personal debe cambiar

=u mascarilla, =e contactara con su encargado para la gestion del cambio.

7.7 VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR EN EL CONTEXTO DEL
CoviD 19

La vigilancia de la salud de los trabajadores es una practica necesaria ante el

riesgo de exposicion a la COVID — 19 y debe realizarse de forma permanente

durante el iempo que establezca el Ministerio de Salud.

Como actividad de vigilancia se controlara la temperatura corporal de todos
los trabajadores al momento de ingresar y finalizar la jornada laboral, con la
aprobacidn del personal de salud de los frabajadores.

Se realiza la medicidn de la temperatura con la finalidad de identificar un
caso por lo que no es necesario el registro unitario, solamente los casos
sospechosos.

La medicién lo realiza el profesional de salud y es también el encargado del
seguimiento de cada trabajador con temperatura mayor a 37.5 °C.

Se indicard la evaluacin médica de sintomas de la Covid-1% a todo
trabajador que presente una temperatura mayor a 38°C o con sintomas

respiratorios, debera retomar a su domicilio (para el aislamiento domiciliario).

OTRAS MEDIDAS A ADOPTAR:

Establecer para el ingreso a las instalaciones de la empresa, tanto para los
trabajadores y trabajadoras, visitantes y en los servicios de atencion al

publico. el uso obligatorioc de mascarillas, la medicion de la temperatura
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haciendo uso de instrumentos de medicidn inframojos sin contacto (con el fin
de detectar posibles casos sospechosos), limpieza y desinfeccion de zapatos
y la aplicacidn de alcohol u otro desinfectante de manos. recomendado por la
autoridad sanitaria.

En caso de existir la necesidad de realizar reuniones de trabajo o
coordinacion entre la empresa, clientes, proveedores, o entes del Estado, el
medic de preferencia siempre sera el virtual a traveés del uso de tecnologias
de la informacidn. Las reuniones presenciales se realizardn de manera
excepcional y solo cuando sea absolutamente necesario, siempre
considerando los lineamientos y recomendaciones del Ministerio de Salud
sobre el distanciamiento social. Ademas, en caso de realizarse una reunicn
presencial, debera llevarse un registro de las personas que asistieron.
Restringir la realizacion de reuniones, coordinaciones, atenciones, cursos,
seminarios, talleres u otros similares de forma presencial, prefiendo el
deszarrollo de cursos virluales.

En el caso se identificar problemas de salud mental en el trabajador se
procedera de acuerdo a ko indicado em RM — N® 180 — 2020 — MINSA, que
establece |a Guia Técnica del cuidado de la salud mental en el contexto del
CovID -19.

7.6 RESPONSABILIDADES DEL CUMPLIMIENTO DEL PLAN

El residente de obra y los jefes de los grupos de frabajo, son responsables de
velar por el cumplimiento del presente documento.

El comité de seguridad v salud en el trabajo estd a cargo de realizar las
inspecciones respectivas para wvelar el cumplimiento de las actividades
senaladas en el presente plan.

Loz trabajadores cumplen ¥ colaboran en la implementacion de lo dispuesto
en el presente plan.

El incumplimiento del presente documento constituye falta disciplinara
tipificada en reglamento interno de la empresa, por ende, la sifuacidn debera

ser evaluada por el drgano competente y realizar la sancion respectiva.

8 PRESUPUESTO Y PROCESO DE ADQUISICION DE INSUMOS PARA EL
CUMPLIMIENTO DEL PLAN

EQUIPDS

, Unided | Candidad | "°°° | Preci
TERMOMETRO INFRARROJO DIGITAL Undtario
Und 2 250 | 500,00
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& -ﬁ MASCARILLA REUTILIZABLE WORMADA
= )
g ﬁ g SEGUN MINSA “h i » 0
= &
% g % LENTES TIPO GOOGLE Uind 20 13 300.00
BALDE DE PLASTICO Pza 4 10.0 a0.00
JABON LIQUIDO Gin 4 | 200.00
FRAMELAS PARA LIMPIEZA DE
Pza 10 an 40.00
§ SUPERFICIES
ALCOHOL GEL LIGUIDO X LITRO Und 10 K| 300.00
é ALCOHOL DE 86" X LITRO Uind 10 Fall 200.00
TACHOS DE BASURA GRANDE DE
Pza 4 | 200.00
PLASTICO
TRAPEADORES DE TELA Und B 10 60.00
TOTAL 2.040.00

9 PROCEDIMIENTO PARA EL REGRESO Y REINCORPORACION AL TRABAJO

FLUJOGRAMA 1. PROCEDIMIENTO PARA EL REGRESO AL TRABAJO

VER SIGUIENTE

FASE
L T=38°7
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FLUJOGRAMA 2. PROCEDIMIENTO PARA EL REINCORPORACION AL TRABAJO

&

A
-
!I
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DE HUACAR

N - e e —

ELEMENTO

DETALLES / PENDIENTES | PFOR MEJORAR

Limpieza y desinfeccion del Centro de Labores

Maguinarias y vehiculos

Escritonio

Servicos higiénicos

Enquipos elecininicos (celulares, PC, plos, sic)

Se evalia la condicidn de salud de todos los trabajadores periddicaments

1. Toma de lsmpersiurs daria

2. Ficha de sintomatologia de i COVID-19
1

3. Aplicacidn de prushas samiigica cuanda lo ameriten

CASOS S0SPECHOS0S

Aplicacion de |a ficha epdemicligica de la COVID-19 esisblecda por MINSA & fodos los
£3505 s08pechosos en frabajadores de bajo nesgo.

Ideniiicacion de contacios de cas0s sospechosns.

Se comunica & |3 sutonidad de salud de su prsdiccion o EPS para el seguimiento de casos
comespondients.

Se realizs seguimienio dinico a disenca dianamente al rebajgdor idenfificado como
505pechos.

MEDIDAS DE HIGIENE

Se amguran los punios de lavado de manas con agua potable, jabdn liquida o jabdn
desinfectants y papel nalla.

Se amguran punios da aloohol para la desinfecoiin de manos.

Se ubica un purrio de |avado o dispensador de dleohol en el ingreso del cenin de trabajo.

Loz trabajadones peocedan &l lavado de manos prewvio &l inicio da sus actividades |abomles.

Se colocan cansles en las partes supsnores de b= punios de lavado pars |a ejecucdn
adecusda del mélodo de levado comecio o &l usa de aloohol para higiene de manos.

SEMSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL CENTRO DE TRABAJD

Se difunde |a informaciin sobre comnavins y medios de proteccdn laboral en lugares
visibles

Se difunde la imporiancia del lewado de manos, ioser o estomudar cubriéndose I boca con
|8 flenrs del codo. no focarss e s, enire oiras préchices de higiene.

Todos los irabajadores uilzan mascarills de acusrdo &l nivel de riesgo del puesio de irabajo.

Se facilitan medics para responder las inquistudes de los rabajadores respeci a la COVID -
18.

MEDIDAS PREVENTIVAS

Ambientes sdecuadaments venfilbdos.

Se cumple con el distancamienio sodal de 1 mefro enve rabajadores, ademds del w=o
permanents de prolecior resgiratorio, mascarila quiningca o comunitania sagin comesponda.

Existen medidas de proleccitn a los rebajgdores en pussios da alencion &l cients, mediantz
¢l empleo da bamenas fisicas.

Se enila las conglomeraciones durante &l ingresn y 1a salida del ceniro de irabajo.

Se esteblecen purios esiraiégicos para el acopio y enrega da EPP.

Se enirega EPP de acuerdo al nesgo del puesto de frabajo.

El trabajadar wiliza comeciaments EPP.

Medidas Preveninvas Coleciias

VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR

Se condrola |5 femperatura corparal de cada irabajadar.

Se ndca evaluaciin médica de sinfomas & fodo irabajador que presenie fempersiaa
corporal mayora 38°C.

Se considersn medidas de salud mental

Se regetra en &l SICOV a todos los frabajadores que pasen por una pneba de la COVID -
18.

Se les pdorga aislamienio domicliano cubierio por descanso médica por un Sempa no menor
& 14 dias 3 aquellos rabaiadores diagnosticados con la COVID - 18.

Se les oorga Bcencia por un fempo de 14 dias & aquellos trebajadores que por haber
presentadn sindomas o haber estado en contacty con wun casy positive de la CONID - 19
cumplen cusreniena.
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD  symaciparinan

Ln"l FLAW DE SEBURIDAD, BALUD ODOUPACIOMAL  DISTRITAL
¥ PLAN DE MONITORED; PREVENCION ¥ DE HUACAR
CONTROL DEL COVID-12

DECLARACION JURADA

He recibido explicacién del objetivo de esta evaluacion y me comprometo a responder con la

verdad

Empresa RUC

Apellidos y nombres

Area de trabajo DNI

Direccion Mimero de celular

En los dltimos 14 dias calendarios has tenido alguno de los siguientes sintomas:

Sl NO

1. Sensacidn de alza térmica o fisbre

2. Tos, estomudes o dificultad para respirar

3. Expectoracidn o flema amarilla o verdosa

4. Contacto con persona (3) con un caso confirmado de COVID - 19

3. Esta tomando alguna medicacian

{defallar cual o cudles)

Todos los datos expresados en esta ficha constituyen declaracién jurada de mi parte.
He sido informado que de omitir o declarar informacion falsa puedo perjudicar la salud de mis compaiieros

de trabajo, y la mia propia, asumiendo las responsabilidades que comespondan.

FECHA: FIRMA:
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T E——————
!P" LD sLan oE sESURIDAD, SALUD DOURACIONAL  DISTRITAL
i ¥ PLAM DE HﬂNI‘I‘ﬂ“ﬂ PREVEMCIOMN ¥ DE HUACAR
CONTROL DEL COVID-19

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD  yyumicira um@

COMO UTILIZAR UNA MASCARILLA
MEDICA DE FORMA SEGURA wholntiapi-wh

QUE DEBEMOS

"\ QUE NO DEBEMOS

\ HACER =)

| Recuerde que las mascarillas por si solas no lo protegen
| dela COVID-19. Aungue lleve puesta wna mascarilla,

mantenga al menos 1 metro de distancia de otras s
persaonas y ldvese bien las manos frecuente mente, EPI'WIN ;r:-'_:n nFs
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Lnf' PLAN DE SECURIDAD, SALUD DOUPRADIOMAL  DMISTRITAL
¥ PLAN DE MONITORED,; PREVEMGION ¥ DE HUACAR

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD yyomscirarmoany ol
=
EONMTROL DEL EOVID=-192

CON UN GEL A BASE DE ALCOHOL

E-] Durscitn de eals procedimiento: 20- 30 segundos

Dmpzwibn wn b pedre e b e s domess de prodiecto softcinede gers Frotese bis pabras de B svsnes
L LT Y ATETE L

R (s

Erieye |» golema @0 la rramn desscha Erireun b peinas do oy manos Fririean ol dorso de s dedoy e
cotrra o deves o ls e Iegieess weirn ol cos boe Sedos errirebaemden.  ura maes oo e pelne gl mene
L L PR UL S T T P apiemds s iralis i dedia,
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Froiwun com un mad e bamis da rasscan Frivaar |1 gumia 2o |oa dedoa <w f Lima ol BACIE MW TORTad 8SE
o pulgar iegueede, svapissdo con la e detesta conira la palres oe le pL - TL
pares da | ¥ e e un

b pels da oola e Ve,

Tener las manos limpias reduce la propagacion
de enfermedades como COVID-19

Condtedd. Propadate. Actua.

A R R LEERE S i
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD sy yctparinan

LD sLan bE sEBuRIDAD, SALUD DOUPABIONAL  DISTRITAL
* ¥ PLAN DE MONITORED, PREVEMCION Y DE HUACAR
CONTROL DEL £OVID-19

ENFERMEDAD POR EL COROMAVIRUS 2019

CONOCELO.

COVIE-19 £3 oma enfemmedad respiratonia susva que 3@ KNI DO Pramers ves en
mm‘llmm“w-ﬂlmtmlm

SINTORAS
TIMERES
- e wm
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD sy syctpatinan

LI:!I-_I FLAN DE SEGURIDAD, BALUD DOUPADIOMAL  MSTRITAL
¥ PLAMN DE MONITORED; PREVEMGION ¥ DE HUACAR
CONTROL DEL QOVID=19

CON AGUA Y JABON

E Duracidn de este procedimiento: 1060 segundas

-

Noigwnar lan maros oo apua, Dmpesinn o= | b 0w b reare ora Frams bis galmas e bos marms
L e R B L Do T T
Vi B A e e PLane
Froowws lo gelesn de b mone serscie Todtnes s gajres de e morass Ftrabee ol deren e o desan de
vertrs ol dirne ow b s ol artes ol eon lea dedes wiid Anara = la gal=si o bs e
ebrefparade e dedss yosborarra, wrtrlacmbien SpeEan ggpe rhnogs pu e,
/,r 8
Froiuren o) as peie srdans de Frammue b jrerds oo s sedlen oo ls Fonfadag umvien an peidwrvom conr agpaa,
ro e b o s g 0 Enederdn Pl deiecha CEdra |u galeoa dae s
mmllﬂnhh Fi dEierdi Rt e
D dateih § «orveraa, [ e T P L T e TR

Segeews con wia loalls desectabls,  Srvess Sl wabs pers oo ol e, Sew manes woe wegarm,

Tener las manos limpias reduce la propagacion
de enfermedades como COVID-19

Conofela. Preparate. Actua.

A AT A
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD  wyusiciparinan g

Ln'l FLAN DE SESURIDAD, BALUD DOURADIONAL  ISTRITAL
e ¥ PLAM DE MONITORED, PREVEMCION ¥ DE HUACAR
COMTROL DEL DOVID-19

Enfermedad por coronavirus 20719

CUBRA SU TOS

EVITE QUE LAS PERSONAS A SU ALREDEDOR SE ENFERMEN

Cilbrase la boca y la nariz con un pafiuelo desechable
al toser o estormudar.

Deseche el pafiuelo usado en un basurero y lAvese las
manos con agua y jabdn, o use un gel para manos a
base de alcohol.

[

i no tiene un pafiuelo desechable,
tosa o estornude en el pliegue
interno del codo, no en las manas,

Si estd enfermo y hay
mascarillas disponibles, (selas
para proteger a los demis.

Condcelo. Preparate. Actua.
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En estas imagenes se visualiza el trabajo de campo y el diagnostico situacional en
temas de seguridad y salud ocupacional y se realiza las encuestas antes de

implementar el plan de seguridad y mejorar el plan covid19.

6 sep: 2021 8:44:46 a. m.
18

Ambo

Huanuco




En estas imagenes se visualiza el trabajo de campo como realizar la encuesta en
temas de seguridad y salud ocupacional después de implementar el plan de

seguridad y salud ocupacional y mejorar el plan covid19.
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En estas imagenes se visualiza los trabajos de la ejecucion de la obra en un 100%
listo para su funcionamiento, de acuerdo a la matriz de peligros y riesgos no hubo
accidentes laborales en dicha obra.
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ANEXO 8
RESOLUCION DE DESIGNACION DE ASESOR DE TESIS

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
Facultad de Ingenieria

RESOLUCION N2 1142-2021-D-FI-UDH

Huanuco, 17 de Setiembre de 2021

Visto, el Oficio N® 719-2021-C-PAIC-FI-UDH presentado por el Coordinador
del Programa Académico de Ingenieria Civil y el Expediente N°® 312481-0000003846, del
Bach. David, FABIAN SANTOS, quien solicita Asesor de Tesis, para desarrollar el trabajo de
investigacion.

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo a la Nueva Ley Universitaria 30220, Capitulo V, Art 452 inc.
45.2, es procedente su atencion, y;

Que, segin el Expediente N° 312481-0000003846, presentado por el (la)
Bach. David, FABIAN SANTOS, quien solicita Asesor de Tesis, para desarrollar su trabajo de
investigacion, el mismo que propone al Mg. Luis Geronimo Lira Camargo, como Asesor de
Tesis, y;

Que, segin lo dispuesto en el Capitulo I, Art. 27 y 28 del Reglamento General
de Grados y Titulos de la Universidad de Hudnuco vigente, es procedente atender lo
solicitado, y;

Estando a Las atribuciones conferidas al Decano de la Facultad de Ingenieria
y con cargo a dar cuenta en el préximo Consejo de Facultad.

SE RESUELVE:

) Articulo Primero.-. DESIGNAR, como Asesor de Tesis del Bach. David,
FABIAN SANTOS, al Mg. Luis Geronimo Lira Camargo, Docente del Programa Académico de
Ingenieria Civil, Facultad de Ingenieria.

Articulo Segundo.- El interesado tendra un plazo maximo de 6 meses para
solicitar revision del Trabajo de Investigacion (Tesis). En todo caso debera reiniciar el
tramite.

Registrese, comuniquese, archivese

Disiribucion:

Fac_ de Ingenieria — PAIC — Asesor — Mat. v Reg.Acad. — Ineresado — Archiva
BLCREIMLnia.
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ANEXO 9
RESOLUCION DE APROBACION DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION (TESIS)

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
Facultad de Ingenieria
RESOLUCION N° 1440-2021-D-FI-UDH

Hudanuco, 05 de Noviembre de 2021

Visto, el Oficio N® 870-2021-C-PAIC-FI-UDH, mediante el cual el Coordinador
Académico de Ingenieria Civil, remite el dictamep de los jurados revisores, del Trabajo de
Investigacién (Tesis) titulado: “SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL
PARA MITIGAR RIESGOS EN LA OBRA DE CONSTRUCCION DEL MERCADO DE ABASTOS DE LA
LOCALIDAD DE HUACAR, EN MARCO DE LA PANDEMIA DEL COVID 19, HUANUCO - 2021"
presentado por el (la) Bach. DAVID FABIAN SANTOS.

CONSIDERANDO:

Que, segiin mediante Resolucion N® 006-2001-R-AU-UDH, de fecha 24 de julio de
2001, se crea la Facultad de Ingenieria, y;

Que, mediante Resolucion de Consejo Directivo N® 076-2019-SUNEDU /CD, de fecha
05 de junio de 2019, otorga la Licencia a la Universidad de Huanuco para ofrecer el servicio
educativo superior universitario, y;

Que, mediante Resolucion N® 1142-2021-D-FI-UDH, de fecha 17 de setiembre de
2021, perteneciente al Bach. DAVID FABIAN SANTOS se le designd como ASESOR(A) de Tesis al
Mg. Luis Geronimo Lira Camargo, docente adscrito al Programa Académico de Ingenieria Civil de la
Facultad de Ingenieria, y;

Que, segiin Oficio N® 870-2021-C-PAIC-FI-UDH, del Coordinador Académico quien
informa que los JURADOS REVISORES del Trabajo de Investigacién (Tesis) intitulado: “SISTEMA
DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL PARA MITIGAR RIESGOS EN LA OBRA
DE CONSTRUCCION DEL MERCADO DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE HUACAR, EN MARCO
DE LAPANDEMIA DEL COVID 19, HUANUCO - 2021" presentado por el (la) Bach. DAVID FABIAN
SANTOS, integrado por los siguientes docentes: Mg. Johnny Prudencio Jacha Rojas (Presidente), Mg.
Martin César Valdivieso Echevarria (Secretario) v Mg. Joel Luis Guarniz Flores (Vocal), quienes
declaran APTO para ser ejecutado el Trabajo de Investigacion (Tesis), y;

Estando a las atribuciones conferidas al Decano de la Facultad de Ingenieria y con
cargo a dar cuenta en el proximo Consejo de Facultad.

SE RESUELVE:
i . - APROBAR, el Trabajo de Investigacién (Tesis) y su ejecucién
intitulado: “SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL PARA MITIGAR
RIESGOS EN LA OBRA DE CONSTRUCCION DEL MERCADO DE ABASTOS DE LA LOCALIDAD DE
HUACAR, EN MARCO DE LAPANDEMIA DEL COVID 19, HUANUCO - 2021" presentado por el (la)
Bach. DAVID FABIAN SANTOS para optar el Titulo Profesional de Ingeniero(a) Civil, del Programa
Académico de Ingenieria Civil de la Universidad de Huanuco.

Articulo Segundo. - El Trabajo de Investigacion (Tesis) debera ejecutarse hasta un

plazo maximo de 1 afio de su Aprobacion. En caso de incumplimiento podra solicitar por tinica vez
la ampliaciéon del mismo (6 meses).

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

Fac de Ingenieria - PAIC - Asesor — Exp. Graduando - Interesado - Archivo.
BCR/EIML/ntw.
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