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. RESUMEN

El proyecto final integrador fue desarrollado en el area de Salud Mental del Centro
de Salud de Tres Arroyos, donde trabajan 31 personas.

El objetivo fue evaluar las condiciones y medio ambiente de trabajo, incluyendo las

caracteristicas que puedan afectar a una especialidad o a todos los trabajadores.

El abordaje se realizé desde una concepcion global de la ergonomia, que permite
observar caracteristicas del edificio (riesgos fisicos), ergonémicas, y ambientales

(psicosociales).

En un primer momento se evaluaron puestos especificos, siendo el de enfermera y

maestranza los seleccionados.

En un segundo momento se evaluaron condiciones generales del establecimiento
que puedan afectar a trabajadores de cualquier especialidad, para lo cual se aplico
un cuestionario que busca cuantificar las percepciones acerca de la organizacion del
trabajo, relaciones personales, estima, valoracion, entre otros conceptos de caracter

psicosocial.

En un tercer momento se pensaron estrategias de abordaje para los factores de

riesgo prevalecientes.

Para llevar a cabo la investigacion en una institucién de salud publica, y con escases
de informacion a la que se pudo acceder, se tuvo que recurrir en ocasiones a
indicadores publicados por la SRT para establecimientos de similares

caracteristicas.
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[I. TEMA 1 - ANALISIS DE UN PUESTO DE TRABAJO

Introduccion

En el marco del proyecto final integrador para la obtencion del titulo de Licenciada
en Seguridad e Higiene en el trabajo; a desarrollarse en el area de Salud Mental del
Hospital Publico de la ciudad de Tres Arroyos, se comienza aqui a desarrollar el

primero de los tres apartados que constituiran el trabajo final.

El primer tema a desarrollar contempla el andlisis y evaluacion completo de todos los
factores que inciden en un determinado puesto de trabajo. Los puestos
seleccionados, en este caso, resultan ser: enfermera del area de salud mental, y

mucama de la misma area.

En el campo de la salud, podemos definir que cada sistema esta constituido por
subsistemas que conforman los departamentos, unidades o secciones, servicios y
practicas. Se suman a toda esta complejidad no sélo la enorme cantidad de
relaciones que existen entre los pacientes, los prestadores, el personal
administrativo, los gerenciadores y los miembros de la comunidad, sino también, las
relaciones que se dan entre los diversos servicios de salud y aquellos ajenos, como

la atencion del paciente.

Por lo tanto aunque se pretenda hacer un evaluacion con enfoque sistémico,
debemos tener en cuenta que esta evaluacion va a tener un alcance y unos limites
definidos. Ya que debemos acotar el analisis a un area (en este caso salud mental),
y probablemente queden afuera de la evaluacion la complejidad de trabajar dentro
un sistema tan grande, y muchos aspectos que son gestionados, no desde el area,
si no desde la direccién del Hospital Puablico Dr. Pirovano de la localidad de Tres

Arroyos.

Se decidié por la evaluacion de dos puestos en lugar de uno, por la presencia en
igual niumero de trabajadores de las dos especialidades, y porque si bien algunos
factores de riesgo son compartidos por los dos puestos y algunas actividades

realizadas en conjunto; la incidencia de los mismos puede resultar diferente para
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cada actividad. Como puede ser por ejemplo por la preparacién con la que cuentan

las enfermeras para la realizacion de determinadas actividades.

Se pretende analizar todas las condiciones de trabajo que puedan intervenir en la

salud fisica y/o psicoldgica de los trabajadores.
Esta evaluacion se hace desde la mirada global y totalizadora de la ERGONOMIA.

La ergonomia es la ciencia aplicada de caracter multidisciplinar que estudia las
reacciones, capacidades y habilidades de los trabajadores, de manera que se pueda
disefiar su entorno y elementos de trabajo ajustados a estas capacidades y se

consigan unas condiciones éptimas de confort y de eficacia productiva.

Por lo tanto al evaluar ergonémicamente un puesto, identificaremos todos los
posibles factores de riesgo que pueden provocar una enfermedad o afeccién a la

salud de los trabajadores de dicho puesto.

Recordemos que la definicion de salud de la OMS es: “La salud es un estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de

afecciones o enfermedades”

Asimismo la Organizacion Mundial de la Salud define a la enfermedad profesional,
como ‘el deterioro lento y paulatino de la salud del trabajador, producido por
una exposicion crdnica a situaciones adversas, sean estas producidas por el
ambiente en el que se desarrolla el trabajo o por la forma en que este se

encuentra organizado ”

Ergonomia en el trabajo sanitario

La actividad de atencion del profesional de salud, contiene un rol vital en la
proteccion y promocion de la salud, la seguridad y el bienestar de los trabajadores.
En el ambito sanitario se realizan una gran variedad de actividades laborales. Los
trabajadores de la salud estan expuestos a una amplia variedad de riesgos

asociados a las particularidades de su trabajo, situacion que ha sido visibilizada
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mundialmente debido al momento coyuntural que se vive con la pandemia de
COVID-19.

La accion de mejorar los lugares de trabajo desde el punto de vista ergondémico y de
los factores humanos es fundamental para asegurar la calidad de los servicios y
optimizar los roles de los trabajadores en la atencion sanitaria. Los impactos de
amplio alcance del trabajo de este tipo de labor deben abordarse mediante la
implementacion de medidas ergondémicas multifacéticas para mejorar las
condiciones y la calidad del trabajo. (SRT, 2021)

Marco tedrico

Como ya se dijo, la ergonomia es una ciencia aplicada de caracter multidisciplinar
que estudia las reacciones, capacidades y habilidades de los trabajadores, de
manera que se pueda disefiar su entorno y elementos de trabajo ajustados a estas
capacidades y se consigan unas condiciones optimas de confort y de eficacia

productiva.

La definicion a la que nos apegamos por considerarla mas acertada es “la
ergonomia es la adaptacion del medio al hombre”. Resulta interesante el uso de
la palabra medio, en lugar de trabajo, porque como es bien sabido la ergonomia no

se circunscribe solamente al entorno del trabajo.

Se sabe que desde el comienzo de los tiempos, el hombre intento inventar
herramientas que le reduzcan el esfuerzo o le permitan realizar actividades que con
solo su esfuerzo fisico no eran posibles de ser realizadas, entonces entendemos que

la ergonomia es casi tan antigua como la evolucion del hombre.

La utilizacion moderna del término “ERGONOMIA” y su categorizacién como
disciplina, se debe a los ingleses, y especificamente a Murrell, quienes conformaron
un grupo multidisciplinario (filosofos, psicélogos, e ingenieros), con el objetivo de
fundar, en 1949, la primera “Sociedad de Ergonomia” (Ergonomics Rasearch

Society). Su interés estaba basado en los problemas laborales humanos.
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Anterior a esta fecha existieron diversos hechos que lograron que se estudien las
condiciones de trabajo porque se veia la relacidén evidente entre ciertas actividades
con determinadas enfermedades. Para comprobar cientificamente esta relacién con
lo que hoy llamamos “enfermedades profesionales”, fue el medico Bernardino
Ramazzini el pionero que asentd en su “tratado sobre las enfermedades de los
trabajadores”, la relacion entre la vida de los obreros, sus patologias y sus

carencias, con un enfoque preventivo.

En resumen, decimos que la Ergonomia es una disciplina autbnoma basada en
resultados de estudios empiricos y que pueden proporcionar informaciones ciertas
para modificar instalaciones, maquinarias, equipos, herramientas y dispositivos en
general, asi como la tecnologia y los procesos para adaptar mejor el trabajo al

hombre.

Este concepto es recogido por la Medicina Laboral y la Organizacion Internacional

del Trabajo, O.I.T. dando como finalidad de la Medicina del Trabajo:

e fomentar y mantener el més elevado nivel de bienestar fisico, mental y
social de los trabajadores en todas sus profesiones.

e Prevenir todo dafio causado a la salud de estos por las condiciones del
trabajo.

e Protegerlos en sus empleos contra los riesgos resultantes de la

presencia de agentes nocivos para la salud.
Mientras que la finalidad de la ERGONOMIA es:

e Reducir o eliminar los riesgos profesionales: accidentes y enfermedades
¢ Disminuir la fatiga por carga fisica, psicofisicay mental.

e Aumentar la eficiencia de las actividades productivas.

En definitiva medicina laboral y ergonomia, no son tan diferentes.

La ergonomia como analisis global
La particularidad y la utilidad de la ergonomia para analisis de puestos de trabajo,

radica en la mirada global; ya que concibe un SISTEMA que contempla la
10
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interaccion del hombre con el medio que lo rodea. De esta concepcion nace la
mirada: interaccion PERSONA-MAQUINA, siempre dentro de un sistema y un

ambiente que lo rodea. (Pedro R. Mondelo, 1999)

_— BIENESTAR .
-
i INCREMENTO -
- Confort -T--'“‘--.\
Enriquecimiento, | Térmico J'l L
Cambio y / 'L“?'"fn
Ampliacicn de / Acistico \
’/ Relaciones Tarcas ,"I. \
ll.-"l / Personales l,-'" Y\
/ / / / . \ \
lll" / / Trabajo \ Y \
i ! -"l Mental Campas Y
| |~ ! H"'“*-._H Electromagnéticos | ".I \
/ |II = / Culturs ) T . _.—-""-_J" wo | |
R = R ) Sexo —Talidaddel | B | o |
| = | = | Empresa aire | = ?
= | = Edad = F |
= o] Jaciones = »]
=4 - atile " Daric: =
| F | = | Estilo M.and\J__F___ Pericia imensionales | 3 | o |
| 2 1 e - | B
\ Vo L - L i / /
b I|I o | — | | |
I|II ll'. a. Roles // . I I.'I ,"
\ \ 7 Estrofosfera ! /
\ et Actividad  / /
\ rabajo ! /
Y, \ en Grupo / .-’"l
Posturas, /

| Movimientos,
\ Desplazamientos
\
\

{
. !
Horarios |

f .

Flujos

| Comunicacion |

\

\

'»-.__H__\__M | P J,.f'
S~ vovor
\“'\-\.\_\\-\- - -
— 02IN0JSd »”/

Fig. 1.3 Variables minimas a considerar en el diseiio de un puesto de actividad para diferentes usuarios.

¢Pero qué ocurre, en la actualidad, en aquellos sistemas donde no hay
practicamente interaccion HOMBRE-MAQUINA?; o mas aun, ¢en los trabajos donde

la interaccion es PERSONA-PERSONA?

La hipdtesis que se propone para este caso, es que el ambiente circundante, y todos
los demas elementos que conforman el SISTEMA, toman mayor protagonismo, Yy

deben ser tenidos en cuenta con mayor precision.

Entonces para evaluar un puesto debemos desglosar los factores determinantes

l. Factores ambientales
e Confort térmico

e Ruido
11



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023

Trabajo en Hospital Publico

e lluminacion
e Calidad del aire
Il.  Factores productivos

e Apremio de tiempo

e Ausencia de pausas

e Carga de trabajo estacional

e Estandares de produccion
lll.  Factores biomecéanicos

e Postura sostenida

e Condicion fisica

e Habitos posturales

¢ Requerimiento de fuerza
IV. Factores psicosociales

e Complejidad de la tarea

e Cadena de mando

¢ Rolesy funciones asignadas

e Relaciones interpersonales

¢ Requerimientos emocionales

Nueva definicion de salud de la OMS

La OMS define “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y

social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”

Esta definicion tomé cuerpo a partir de los afios 50, cuando se constatd que el

bienestar humano trasciende a los puramente fisico. Por lo tanto, en el concepto de

salud general se compone de:

e El estado de adaptacién al medio bioldgico y sociocultural.
e El estado fisiologico de equilibrio, es decir, la alimentacion.

e La perspectiva bioldgica y social, es decir relaciones familiares y habitos.

12
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El incumplimiento de algin componente y el desequilibrio entre ellos nos llevarian a
la enfermedad. Siempre con una triple asociacion: huésped (sujeto), agente

(sindrome) y ambiente (factores).

Entonces la salud tiene que atender a las tres dimensiones de las personas: fisica,

mental y social. De aqui surge:

FISICO MENTAL SOCIAL SALUD
CONDICIONES CONTENIDO ORGANIZACION
MATERIALES DEL DEL
AMBIENTE TRABAJO TRABAJO
DE TRABAJO
SEGURIDAD PSICOLOGEA INGENIERTA EVITAR
HIGIENE SOCIOLOGIA PSICOLOGIA DANO
INGENIERIA INGENIERTA ECONOMIA
FISICA FISIOLOGIA SOCIOLOGIA
FISIOLOGIA LEGISLACION
PSICOLOGIA
ESTADISTICA
ERGONOMIA BIENESTAR
“LLA SALUD ES EL BIENESTAR FISICO, PSIQUICO Y
SOCIAL DE LAS PERSONAS™
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Concepcion renovadora de las CyMAT

En argentina en los afios 70, el doctor Julio Cesar Neffa, en conjunto con otros
profesionales, propusieron la concepcion renovadora de las CyMAT (Condiciones y
medio ambiente de trabajo), incorporando a la evaluacion de los riesgos del trabajo,
variables multiples y complejas, que ofrecen una mirada global a la incidencia del

proceso de trabajo en la salud de los trabajadores.

Objetivo-Fundamento-Justificacion

Los trabajadores de la salud se enfrentan a accidentes y/o enfermedades
profesionales a causa de su ocupacion. Los accidentes, los trastornos
osteomusculares y el estrés que genera el trato con personas enfermas se
identifican como los principales efectos en la salud asociados a problemas en las
condiciones de trabajo, donde los factores organizacionales son los mas

prevalentes.

Existe amplia evidencia, asi como estudios publicados acerca de la gran incidencia
de afectaciones musculo esqueléticas en trabajadores del sector hospitalario. Lo
mismo ocurre con la incidencia de trastornos psiquicos-emocionales, enfermedades
derivadas del estrés y la sobrecarga de trabajo, debido a la exposicion a lo que se

denomina “factores de riesgo psicosociales”.

Y si bien existen diversos métodos para evaluar cada uno de estos factores de
riesgo por separado, resulta complejo aplicarlos al sector hospitalario por la

caracteristica MULTITAREA de los puestos.

Por lo expuesto, resulta interesante evaluar dichos puestos de trabajo en forma
global, tratando de determinar la incidencia del efecto combinado de estos factores
de riesgo.

“Los trabajadores de la salud, mas que los de otros sectores, deben enfrentar
cotidianamente exigencias emocionales, es decir movilizar sus afectos para
controlar, dominar o esconder sus propias emociones y las de las personas con las

que interactian mientras trabajan.”

14
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Caracterizacion del establecimiento

La ciudad de Tres Arroyos cuenta con un nosocomio de caracter publico, ubicado en
la Av. Primera Junta N° 440.

Centro Municipal de Salud
"Dr.lgnacio Pirovano"
40 (45)

Hospital

Vista general Resefias Informacion

QO O @

Cémollegar Guardar  Cercano  Enviaral ~ Compartir
teléfono

@ Avenida Primera Junta 440, B7500 Tres Arroyos,
Provincia de Buenos Aires

(O Abiertolas24 horas v

El Hospital Publico de la ciudad de Tres Arroyos tiene como autoridades

e Intendente municipal: Sr. Carlos Alberto Sanchez

e Secretario de Prevencién y Salud: Dr. Gabriel Gustavo Guerra
e Directora Técnica: Dra. Ana Beatriz Basilio

e Director Asociado: Dr. Alexis Pogorzelsky

e Director Administrativo: Lic. Diego Martin Rodriguez

https://centrodesaludtsas.com.ar/sequndo-nivel-atencion/institucional

El centro de salud de Tres Arroyos denominado Hospital Publico Dr. Ignacio
Pirovano cuenta con diversas areas y especialidades: urgencias, pediatria, geriatria,

neonatologia, cirugia, hemoterapia, salud mental, entre otras.

Cada area es dirigida por un especialista segun necesidad, que accede al puesto a

través de concurso.

El trabajo final serd desarrollado en el area de Salud Mental que cuenta con un
pabellén ubicado en la manzana posterior al establecimiento, sobre calle Cérdoba N°
335.

15
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El area es dirigida desde hace 3 afios por la Licenciada en Psicologia Daiana
Tenaglia. Antes de dirigir el area, la profesional, trabajo en la misma por 5 afios.

El pabellon consta de: recepcion, tres consultorios, 6 habitaciones para internacion
de las cuales una es simple y las 5 restantes son dobles, un comedor, una kitchen, y

un amplio patio.

Completan el plantel de trabajadores alrededor de 30 personas, de las cuales 5 son

enfermeras, y 5 son mucamas; el resto se divide en 1 administrativa
Organigrama

Director Médico Director Administrativo

Jefa Enfermeria

Jefa Maestranza

Director Pediatria

Director Cirugia

Director Urgencias

Directora Salud Mental

Director Neonatologia
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Distribucion de trabajadores segun especialidad

profesores de
psicopedadogas; 2 talleres; 3

trabajadora social; 1

directora del area; 1

Diagrama de turnos
Se describe a continuacion la adjudicacion de turnos de trabajo para el personal; y

se graficé la plantilla de trabajadores segun especialidad.

Las enfermeras, mucamas y personal de seguridad son las especialidades que se
encuentran a tiempo completo en el area de salud mental. En cualquier horario del
dia, siempre hay presencia de una enfermera, una mucama, y un guardia de

seguridad.

El resto de las especialidades que componen la plantilla de 31 trabajadores en total,
pertenecientes al area, realizan jornadas de 6 hs por la mafana, atendiendo

consultas en consultorio, realizando talleres, etc.

Por lo tanto el numero de trabajadores de enfermeria y maestranza son los que
representan la mayoria de los trabajadores, y que cumplen mas horas en el area.

Siendo 5 enfermeras, 5 mucamas, y 3 guardias de seguridad.
17
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Enfermeria

4 turnos de 6 horas: de 00:00 a 06:00 hs.; de 06:00 a 12:00 hs.; de 12:00 a 18:00
hs.; 18:00 a 00:00 hs.

Cantidad de enfermeras afectadas al area de salud mental: 5 (4 + 1 franquera)

Cada turno de trabajo es otorgado por un mes, al finalizar el mes se cambia a el
siguiente horario durante otro mes, y asi sucesivamente. Luego de realizar durante
cuatro meses un horario fijo por mes, realizan el turno de franquera, que consiste en
realizar durante un mes, cada uno de los turnos fijos, rotando asi, dia tras dia, al

turno siguiente.
Maestranza

4 turnos de 6 horas: de 00:00 a 06:00 hs.; de 06:00 a 12:00 hs.; de 12:00 a 18:00
hs.; 18:00 a 00:00 hs.

Cantidad de enfermeras afectadas al area de salud mental: 5 (4 + 1 franquera)

Cada turno de trabajo es otorgado por un mes, al finalizar el mes se cambia a el
siguiente horario durante otro mes, y asi sucesivamente. Luego de realizar durante
cuatro meses un horario fijo por mes, realizan el turno de franquera, que consiste en
realizar durante un mes, cada uno de los turnos fijos, rotando asi, dia tras dia, al

turno siguiente.
Guardias de seguridad

Los turnos son de 12 horas diarias con dos francos semanales.

18
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Investigacion / trabajo de campo

Metodologia

Las evaluaciones de realizaran a través de los siguientes métodos:

e Observacion
e Entrevistas

e Cuestionarios

Eleccion del puesto a evaluar

Teniendo en cuenta:

a) la complejidad de las actividades del sector hospitalario;
b) las caracteristicas especiales del area de salud mental;
c) la presencia de trabajadores enfermeras y mucamas en igual nimero dentro

del sector

Se propone evaluar ergondmicamente, dos puestos de trabajo: enfermera y

mucama.

Se realizaran dos evaluaciones de factores de riesgo. En un primer momento se
realizara la evaluacion ergonémica primero segun el manual del INVASSAT para el
sector sanitario; y en un segundo momento se realizard el protocolo de ergonomia
segun res SRT 886/15
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Entrevista inicial con la directora del area de Salud Mental (29/11)

E: ¢Cuantos afios hace que dirige el area de salud mental? ¢ Como se asignan los
puestos?

R: Trabajo en el area desde hace 8 afos, y desde hace 3 lo dirijo. El puesto fue
ganado por concurso.

E: ¢ Cuales son sus principales actividades? ¢ Cuales son sus horarios? ¢ Gestiona a
las personas que trabajan en el area? ¢Asigna horarios, francos, etc.? ¢Realiza
trabajo administrativo?

R: El horario es de 7:30 a 13:30 hs. Los francos de las enfermeras son asignados
por la jefa de enfermeria de todo el hospital. Los francos de las mucamas son
asignados por la jefa de mucamas, si falta una mucama es mas sencillo
reemplazarla (envian otra). Si faltan enfermeras se hacen dobles turnos que se
asignan entre ellas.

E: ¢Tiene un empleado administrativo? ¢Qué actividades realiza? ¢Recursos
humanos, ART, salarios, control de horarios?

R: Si hay una empleada administrativa que realiza actividades de recepcion,
atencion, asignacion de turnos, y tramites de obra social.

E: ¢COmo son los horarios del personal de enfermeria? ¢Es personal compartido
con otras areas?

R: Los turnos son de 6 horas para enfermeras y mucamas. El area cuenta con 5
enfermeras y 5 mucamas. En general el plantel es estable

E: ¢ El personal es compartido con otras areas?

R: No, se trata de mantener un plantel estable. Salvo que se necesite por rotacién de
personal a pedido.

E: ¢Quién asigna las funciones de cada puesto? ¢Hay demasiadas actividades que
no son requisitos del puesto y debe realizarlas igual?

E: ¢ Reciben capacitaciones de algun tipo los trabajadores?

R: Las enfermeras tienen su formacién profesional, en cuanto al personal de
maestranza no reciben capacitaciones, mas que las explicaciones y consejos del
personal de enfermeria.
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E: ¢Tienen alto ausentismo? ¢Lo comparan con otras areas del hospital?
¢,Denuncian accidentes laborales frecuentemente?

R: No podria decirte, cuando alguien necesita faltar se cubren entre ellos los turnos,
y luego se devuelven las horas. No hemos tenido uUltimamente denuncias de
accidentes que yo sepa, de todas formas esto es gestionado desde fuera del area
(RRHH)

E: ¢ Se reconocen las labores realizadas?
R: No

E: ¢Hay trabajadores empleados recientemente? ¢ Cual es la antigiiedad promedio
de los trabajadores?

R: Hay una enfermera recién recibida que esta siendo formada e inducida al puesto
durante el turno de la jefa de enfermeras.

Primera evaluacion de factores de riesgo

Se evaluaran 8 factores de riesgo que pueden estar presentes en la actividad del
sector sanitario. Primero se identificara si dichos factores de riesgo estan presentes
en la institucién en la que estamos trabajando, y luego se realizara la evaluacion

para determinar el nivel de afectacién que producen estos factores.

Manipulacion manual de cargas
Manipulacion manual de pacientes
Empujes y arrastres

Posturas forzadas

Repetitividad

Esfuerzos

Riesgos ambientales

© N o 0o b~ W hBE

Riesgos psicosociales

Esta categorizacion de factores de riesgo se hace en base al manual de ergonomia
del INVASSAT? para el sector hospitalario. Esta herramienta propone evaluar cada
uno de los factores mencionados en tres niveles segun la complejidad e incidencia

de cada uno de ellos. Resulta util la clasificacion de factores de riesgo que se

' (INVASSAT, 2015)
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propone, y considero un desperdicio contar con este manual como herramienta y no

utilizarlo.

La utilidad de dicha herramienta radica en que propone una estructura organizada

para una evaluacion ergondmica global.

Sin embargo, es necesario aclarar que los métodos de evaluacion y los limites,

difieren de lo propuesto y permitido por la legislacién argentina.

En el siguiente capitulo se realizara la evaluacion ergondmica desde la legislacion y

herramientas argentinas.

Para la evaluacion de los factores de riesgo 7 y 8, se utilizara mas de un método y
andlisis, debido a que son factores de riesgo mas generales, que incluyen mas
variables, y que debido a su complejidad deben ser tratados mas exhaustivamente.

1-Manipulacion manual de cargas
Se realizaron jornadas de observacion y consulta para identificar las cargas que son
manipuladas a diario por los trabajadores. No se incluye en esta evaluacién la

manipulacion de pacientes, que se evaluara especificamente en el punto siguiente.

En Valencia, segun el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo
(autores del manual INVASSAT-ERGOSANITARIO); cualquier carga que supere los

3 kilogramos debe ser considerada como manipulacién manual de cargas.

Como en el departamento de Salud Mental del hospital se manipulan cargas que
superan este peso, se debe proseguir la evaluacion con el nivel Il del manual para el

factor de riesgo: manipulacién manual de cargas.
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v

Y

!

MENOR DE 3 kg DE 3 A 6 kg MAYOR DE 6 kg
(NO EXPUESTO} (EXPUESTO) (EXPUESTO)
Y l l
EVALUAR CON NIVEL N EVALUAR
NO EVALUAR 7 SIALGUNA ES AFIRMATIVA CON NIVEL I

ENCIMA HOMBROS
O BAJO RODILLAS

>

AGARRE MALO

|

TRONCO GIRADO

FRECUENCIA MAYOR
1/minuto > 2 horas/dia

MAYOR DE 5 kg EN
POSICION SENTADO

Un juego de sabanas pesa 900 gs (sabana + funda de colchén + funda de

almohada). Multiplicado por 11 camas da como resultado un bulto de 9,90 Kg.

Este bulto de caracteristica voluminosa y dificil de agarrar y transportar; es

trasladado por la enfermera de turno 40 metros hasta donde se despacha para su

lavado.
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F1A) DATOS DE LA MANIPULACION

1) PESO REAL DE LA CARGA: K.
2) DATOS PARA EL CALCULO DEL PESO ACEPTABLE: P —
B
Anura del hombro
2.1 PESO TEORICO RECOMENDADO ?
EN FUNCION DE LA ZONA DE Aurs 0al codo
MANIPULACION M| 2
W eabine
20| 12
| g
Alra de meda piema
14 8
x| g
2.2 DESPLAZAMIENTO VERTICAL
Factor correccion
Hasta 25 cm 1
Hasta 50 cm 0,91
Hasta 100 om 0.87
Hasta 175 cm 0,84
Mas de 175 cm 0
2.3 GIRO DEL TRONCO s
Factor correccion
Sin giro 1
Poco girado (Hasta 309) &Q 09
Girado (Hasta 60°) N 08
Muy girado (90%) _QJ_B_ 07
2.4 TIPO DE AGARRE
Factor correccion
J— =
Agarre regular m % 0,95
Agarre malo a @ 0.9
2.5 FRECUENCIA DE MANIPULACION
Duracion de la manipulacion
s1hidia| >1hy<2h| >2hy<8h
Factor corraccion
1 vez cada 5 minutos 1 0.95 0.85
1 vez / minuto 0.94 0.88 0.75
4 veces / minuto 0,84 0,72 045
9 veces / minuto 052 0,30 0,00
12 vecas / minuto 0.37 0.00 0.00
> 15 vecas / minuto 0.00 0.00 0.00
3) PESO TOTAL TRANSPORTADO DIARIAMENTE :] Kg
4) DISTANCIA DE TRANSPORTE m
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F.C.
DESPL.
VERTICAL

9T ko

F.C.
GIRO

F.C.
AGARRE

F.C.
FRECUEMCIA

PESO
TEQRICO

PESO —
ACEPTABLE | — 19

0,87

1

0,9

x|'1

(149 1

M |

¢ EL PESO REAL DE LA CARGA ES SUPERIOR A 25 Kg ?

LA

NOJ'

@ [

¢ EL PESO REAL ES MAYOR QUE EL PESO ACEPTABLE ?

Il

no |

(a) l

TRANSPORTE
DE LA CARGA
HASTA 10 m

@)

¢(PESO TOTAL

.L(m
TRANSPORTE

DE LA CARGA
AMASDE 10 m

¢PESO TOTAL

@)

TRANSPORTADO TRANSPORTADO
DIARIAMENTE DIARIAMENTE
>10.000 Kg.? >6.000 Kg.?
No SI st
¢ NO SE SUPERAN ADECUADAMENTE Si
LOS DEMAS FACTORES RESTRICTIVOS?
(Fichas FIBy F1C)
No
A v
RIESGO RIESGO NO
TOLERABLE TOLERABLE
REVISAR PERIODICAMENTE REDUCCION
O SICAMBIAN LAS DEL RIESGO
CONDICIONES DE TRABAJO
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2-Manipulacion manual de pacientes

La manipulacion de pacientes es una de las caracteristicas méas frecuentes de la
actividad hospitalaria y sanitaria ya que se trata de una manipulacion de cargas muy
especifica y a la que resulta dificil la aplicacion de métodos de manipulacion manual

de cargas generales.

Los dos puestos que se estan evaluando, tanto personal de enfermeria como
mucamas realizan movilizacion de pacientes. Esta actividad, cuando es necesaria,

se realiza en conjunto entre las dos especialidades.

Si bien Salud Mental no es un area que requiera a diario la movilizacion de
pacientes, es un factor de riesgo que debe ser evaluado porque eventualmente se
requiere esta actividad. Por lo tanto es fundamental ademas de la evaluacion, la

formacion y entrenamiento del personal.

Debemos entender a la ergonomia como un medio para crear un ambiente de

trabajo seguro a la vez que se genera un manejo seguro para el paciente.

La norma ISO/TR 12296 Ergonomia- Movilizacion manual de personas en el sector
socio sanitario; considera que para gestionar el riesgo de trastornos musculo
esqueléticos por manipulacién de pacientes, son necesarias la gestion de 4 factores:
aspectos organizativos, lugares de trabajo, ayudas y equipos, y formacion y

capacitacion.

El manual para la evaluacién del riesgo ergonémico en el sector sanitario
(INVASSAT, 2015); propone un flujograma para determinar la necesidad de evaluar
el riesgo “movilizacion manual de pacientes” con un método especifico, y

recomienda el denominado MAPO, contemplado también en la ISO/TR 12296.

¢ Existen pacientes que deben ser manipulados manualmente?

L] NO = FIN

Kl SlI: ¢ Son pacientes no colaboradores o parcialmente colaboradores?:
» NO = FIN

» Sl ;Se dan alguna de estas situaciones?:
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SITUACIONES Sl NO NO PROCEDE
Carece de ayudas mecanicas necesarias X

Carece de ayudas de otros comparieros X

Utiliza calzado inadecuado (a) X

El espacio que dispone para la manipulacién X

es insuficiente (menor de 80 centimetros).

Hay obstaculos o irregularidades fijas

(barandillas, poleas, goteros, etc) X

La formacién en manipulacién manual de
pacientes es insuficiente (b) X

Realiza desplazamiento vertical de paCienteS
(cambio de plano) X

Carece de medios auxiliares (sabanas
deslizantes, tablas de transferencia, X
deslizadores, etc)

Por lo anterior, es necesaria la evaluacion con el método mencionado.

La NTP 907 que presenta la metodologia para identificar el riesgo de movilizacién
manual de pacientes, menciona que “los estudios biomecanicos han evidenciado
como la movilizacion manual de pacientes induce una carga discal superior al valor
definido como tolerable (cerca de 275 kg para mujeres y 400 kg para hombres),
llamado limite de accidn, y alguna maniobras en situaciones reales pueden superar
incluso el valor de rotura de la unidad disco-vertebral, que es cerca de 580 kg para

hombres y 400 kg para mujeres”.

Esta metodologia es la Unica disponible actualmente para cuantificar, de forma fiable
y valida, el nivel de riesgo por movilizacion de pacientes en una unidad hospitalaria,
pero requiere tener en cuenta los aspectos organizativos que determinan la

frecuencia de manipulacion por trabajador.

El indice sintético de exposicion al riesgo MAPO permite valorar de forma integrada
la contribucién de cada uno de los principales factores de riesgo en la manipulacién

manual de pacientes, que son los siguientes:

e Factor NC/Op + PC/Op: porcion de pacientes no autbnomos por trabajador

e Factor de elevacion (FS)
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Factor de ayudas menores (FA)
Factor silla de ruedas (FC)
Factor lugar de movilizacion (Famb)

Factor formacion (FF)

MAPO = (NC/Op x FS + PC/Op x FA) x FC x Famb x FF

PROPORCION ENTRE EL N* MEDIO
DE PACIENTES TOTALMENTE MO

NC/OP COLABORADORES Y LOS TRABA-
JADORES PRESENTES EN LAS 24
HORAS (TRES TURNOS)

X
ADECUACION ERGONOMICA Y
EACTOR NUMERICA DE LOS EQUIPOS DE
DE ELEVACIGN AYUDA (ELEVADORES O GRUAS)
UTILES PARA LEVANTAR PACIEN-
TES NC
+

PROPORCION ENTRE EL N? MEDIO
DE PACIENTES PARCIALMENTE

PC/OP COLABORADORES Y LOS TRABA-
JADORES PRESENTES EN LAS 24
HORAS (TRES TURNCS)

X
ADECUACION ERGONOMICA Y
FACTOR MUMERICA DE LOS EQUIPOS DE
AYUDAS MENOHES AYUDA MENOR DURANTE LA MANI-
PULACION DE PACIENTES PC
X
FACTOR SILLAS ADECUACION ERGONOMICA Y NU-
DE RUEDAS MERICA DE LAS SILLAS DE RUEDAS
X
ADECUACION ERGONGMICA DEL
FACTOR ENTORNO UTILIZADO POR LOS
ENTORNO PACIENTES NO AUTGNCMOS PARA
DIVERSAS
X
ADECUACION DE LA FORMACION
FACTOR ESPECIFICA SOBRE EL RIESGO
FORMACION REALIZADA

= INDICE MAPO
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FACTOR DE ELEVACION (F8) VALOR Fé CARACTERISTICAS RELEVANTES VALOR FF
AUSENCIA o INADECUACION + INSUFICIENCIA 4 Curso adec . roalizado d to los dos afos aN-
INSUFICIENCIA o INADECUACION 2 teriores a la evaluacién dol riesgo al 75% do los tra- 0,75
bajadores del Servicio.
PRESENTES y ADECUADOS y SUFICIENTES 05 et
Curso adecuado, raalizado hace mas de dos afios an-
ig 1: I teriores a la gvaluacion del riesgo al 75% de los tra- 0,75
Tabla 1: Criterios de valoracidn del Factor de Elevacion Bajadoros ol Sarvicioy 54 ha varticads su e y
FACTOR AYUDAS MENORES (FA) VALOR FA Curso adecuado, realizado duranie los dos afios an-
teriores a la evaluacidn del riesgo a un porcentaje 1
da los trabajadores del Servicio comprendido enftre
Ayudas menores AUSENTES o INSUFICIENTES 1 ol 50% y ol 75%.
Ayudas menores SUFICIENTES y ADECUADAS 0,5 -
Unicamente distribucién de material informativo al
- ) - 90% de los trabajadores del Servicio y 5o ha verifi- 1
Tabla 2. Criterios de valoracion del factor “ayudas menoras cado su eficacia.
FACTOR SILLAS DE RUEDAS (FC) No s& ha realizado formacidn o la formacion realizada 2
no cumpla las condicionas anterionos
Pml_mg:ian meadia
‘{:;:l':‘-;m I e Tabla 5. Criterios de valoracion del factor formacicn
Suficiencianumérica | NO | sI | NO | st [ no [ s INDICEMAPO | EXPOSICION
VALOR FC 1 075 | 15 | 112 | 2 1.5 a-15 AOErTIAIE
Exposicion MEDIA: necesidad de intervenir a
Tabla 3. Criterios de valoracidn del factor sillas de ruedas medialango plazo
1,51 -5 = Dotacidn de equipos de aywda
# Vigilanca sanitaria
Puntuacion media cualitativa =
o = 2 F
obsorvada (PMamb) 0-58 | 59-116 | 11.7-175 » Formacion
Exposicion ELEVADA: necesidad de intervenir
VALOR FACTOR ENTORNO | 0,75 1,25 1,5 a corto plazo
=5 - Dg:{m:idn de aq.ripos do ayuda
Tabla 4: Criterios de valoracion del factor entorno 2 \igiancis siace

Tabla 6. Valores del indice MAPO y su relacidn con la exposicion

INDEX MAPO = (%2x 0,5 +%x 0,5)x 0,75x 0,75x 1 =0,28

El indice da un valor ACEPTABLE, sin embargo acciones de formacion y
capacitacién bajarian el dltimo factor (FF) a 0,75 lo cual disminuiria aun mas el
indice MAPO.

Se cree que el valor ACEPTABLE, se debe a la baja frecuencia de movilizacién de
pacientes.

En el anexo | se halla el cuestionario de campo de donde se determinaron los
indices.
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3-Empujes y arrastres

En acciones de empuje o arrastre de cargas, las consecuencias no dependen
solamente de la intensidad de la fuerza, sino también del punto de aplicacion; ya
gue si se empuja o tracciona una carga con las manos por debajo de la "altura de los
nudillos”, o por encima del "nivel de los hombros”, el punto de aplicacién de las

fuerzas sera excesivamente alto o bajo.

En general es preferible empujar una carga de frente que arrastrarla de espaldas, no
sélo porque los esfuerzos en la espalda son menores, sino también por problemas

de seguridad, (deficiente visibilidad, imposibilidad de ver obstaculos, etc.)

“El empuje o arrastre de un carro excedido de peso o sobre superficies irregulares o
resbaladizas no sélo repercute en la espalda y presiones en la zona intra-abdominal
de los trabajadores, sino también genera estrés en los miembros inferiores,
pudiendo producir TME. Esto ultimo ocurre en funcién de la aplicacién de posturas y
fuerza inadecuada.” (Superintendencia de Riesgos del Trabajo, 2015)

El mantenimiento de las ruedas de los carros, camas y otros objetos que deban ser
empujados es muy importante para evitar sobreesfuerzos. También resulta

importante eliminar obstaculos y desniveles (puertas, ascensores, etc)

En el departamento de Salud Mental, la tarea de empuje y arrastre que se realiza es
la distribucion de la comida que es recogida en un carro con ruedas y transportada
desde el comedor hasta el edificio del area. Este recorrido consiste en 50 metros
lineales, a través de pasillos internos, salida a la via publica (rampas), cruce de una

calle, ingreso al area de Salud Mental por rampa.

Esta actividad es realizada por el personal de turno de maestranza.
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cntro M. nic pd
0 £3lud "Ur. ‘gna

Imagen 1. Calle Cérdoba que separa el depto. De Salud Mental del resto de nosocomio.

Imagen 2. Acceso a depto Salud Mental Imagen 3. Ingreso al hospital

Se realizan empujes y arrastres:

No =* FIN
@ =» ;Se da alguna de estas situaciones?:
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EVALUACION RAPIDA DEL RIESGO. Preguntas para determinar si se esta en zona verde

¢ El empuje yfo arrastre manual de cargas se realiza SOLO con las
a | extremidades superiores (sin movimiento de las piernas) y el peso de las NO Sl
cargas es menor de 25 kg?
iLa fuerza requerida en el empuje y/o traccidn es menor de moderada (en la
b - NO | Sl
Escala de Birg menor de 3)7
iAlguna de las siguientes condiciones se cumplen durante el empuje y/o
C iy NO | Sl
traccion?
Fuerza de empuje/traccion o peso de la
Esfuerzo o carga . .
carga a empujar o tirar.
Sl sies
a | Peso total de la carga 25 kg NO si es MAYOR igual o
menor
Sl sies
b | Fuerza inicial de empuje o traccion 100 N NQ sies MAYOR igual o
menar
Sl sies
¢ | Fuerza sostenida 30N NO sies MAYOR igual o
menor

Si todas las respuestas son Sl se encuentra en zona verde.
Siuna o mas respuestas es NO se procedera a evaluar el riesgo.

Condiciones ambientales de trabajo

sLas supgrﬁcies de los suelos son restgaladizas, inestables, irregulares, S|
con pendientes, o presentan fisuras, gnetas o estan rotas?

¢ Hay restricciones o limitaciones para desplazarse? @ S|
4/ Hay rampas o cuestas con mucha pendiente? 3|
iLa temperatura es alta? @ 5|

Caracteristicas de los objetos a empujar o tirar

& El objeto limita la visibilidad del trabajador u obstaculiza el movimiento? @ Sl
+LEl objeto carece de asas? ] Sl
¢ El objeto es inestable? ) Sl

¢ El objeto tiene caracteristicas peligrosas, superficies afiladas,
elementos sobresalientes, etc, que pueden dafiar al trabajador?

6]

¢ Las ruedas estan desgastadas, rotas o sin mantenimiento?

=1l

¢Las ruedas son inadecuadas para las condiciones de trabajo? Sl
Caracteristicas de la tarea

(NO)

¢La tarea de empuje o arrastre se realiza durante mas de 8 horas? @ Sl
¢ Se deben realizar movimientos acelerados para iniciar, @ .
parar o mover la carga?

¢ La tarea requiere el uso de las manos por detras del cuerpo @ S|
para transportar la carga?
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4-Posturas forzadas
Las posturas forzadas o inadecuadas son posiciones del cuerpo fijas o restringidas,
que sobrecargan los musculos y tendones, cargan las articulaciones de una manera

asimétrica y que producen carga estéatica en la musculatura.

Son posiciones de trabajo que supongan que una O varias regiones anatomicas
dejen de estar en una posicion natural de confort para pasar a una posicion forzada
gue genera hiperextensiones, hiperflexiones y/o hiperrotaciones osteoarticulares con

la consecuente produccion de lesiones por sobrecarga.

El personal de enfermeria puede estar expuesto a mantener posturas forzadas
durante la realizacion de trabajo administrativo, si las condiciones del espacio no son

las adecuadas ergonémicamente

El personal de maestranza puede estar expuesto a mantener posturas forzadas

durante la realizacidon de tareas de limpieza de pisos.

Se evaluaran las dos posiciones mencionadas en los parrafos anteriores. Si en algin
segmento se superan los valores especificados en el siguiente cuadro debera

evaluarse la postura con los métodos del nivel Il. (REBA)

Valores de referencia:

Mas de 1 minuto.

| a situacion es claramente visible.
Ligeramente flexionadas.
Ampliamente flexionadas.

(a
(b
(C
(d

o i N N an®
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a) Enfermera en tareas administrativas

Movimientos
ZONA CORPORAL Estatica (a) Baja frecuendia, N"t; fre;:uelgclja,
menor 2 / min oy n‘ﬁn
Flexidn < 20° = B0° <20°
Tronco D. lateral < 10° < 10° < 10°
Giro =10° =10° <100
Flexion = 20° = 60° < 20°
Extension Mivel 11 Nivel II Nivel Il
Brazo
Abduccién < 20° < 60° =<20°
Adduccion Mivel 1l Nivel Ii Mivel Il
D. lateral = 10° () =107 (b) =107 (b)
Giro = 45° = 45° = 45°
Cuello
Flexion = 40° = 40° < 40°
Extension Mivel 11 Nivel II Nivel Il
Flexion Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
Extension Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
SErEE Desviacion
{radial { cubital) Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
{prunat:i{‘:nG.rlr:upinat:ién] Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
: De pi
Rodilla e = 30° (c) = 60° (d) <30° (c)
Pie Flexo extension Postura neutra | Proximo rango extremo | Postura neutra

b) Maestranza en actividad lavado de pisos

Movimientos
ZONA CORPORAL Estatica (a) Baja frecuenda, Nr:laéfre;:uel:i‘rtlja,
menor 2/ min 5‘}"'%“
Flexign < 20° < 60° <20°
Tronca D. lateral = 10" = 10" =<10°
Giro =10° = 10" =< 10°
Flexian =20 = 60" < 20°
Extension Mivel Il Nivel Il Mivel Il
Brazo
Abduccion = 20" = 60" = 20°
Adduccion Mivel Il Nivel Il Mivel Il
D. lateral = 10° (b) =10° (b) =10% (b)
Giro = 45¢ = 450 < 458
Cuello
Flexion = 40° = 40° < 40°
Extension Mivel Il Nivel Il Mivel II
Flexion Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
Extension Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
SRR Desviacion
(radial / cubital) Postura neutra | Proxima rango extremo | Postura neutra
(pmnaciéns.flrr:-,upina:ién] Postura neutra | Préxima rango extremo | Postura neutra
. De pie con apovo
Rodilla = pié’s J «30°(c) = 80° (d) =30°(c)
Pie Flexo extension Postura neutra | Proximo rango extremo | Postura neutra
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5-Repetitividad

Se consideran tareas repetitivas las que conllevan la repeticion de una o varias
acciones numerosas veces y de la misma manera a lo largo de la jornada laboral.
Las tareas repetitivas se caracterizan por estar formadas por ciclos cortos de una
combinacion de pocos movimientos, que vuelven a comenzar al finalizar la
secuencia anterior; o cuando mas del 50% del tiempo de la jornada laboral se
realizan los mismos movimientos, 0 secuencia de movimientos. Si una o varias
tareas repetitivas se realizan durante 2 o mas horas, es necesario realizar una

evaluacion para determinar su nivel de riesgo.

Las tareas de los trabajadores de enfermeria y de maestranza no estan
caracterizadas por ciclos de trabajo, sin embargo se sigue una lista de comprobacion
para determinar si es necesario una evaluacibn mas exhaustiva o no, para la
actividad de lavado de pisos, realizada por personal de maestranza, que

corresponde a la actividad que mas se repite durante la jornada de trabajo.

Comprobacion de factores de riesgo (INVASSAT, 2015)

Baja repetitividad si:

El tiempo del ciclo es mayor de 30 seg X

Las mismas clases de acciones técnicas no se repiten para X

mas del 50% del tiempo del ciclo

6-Esfuerzos

La norma UNE-EN 1005-3, se encarga de determinar los limites de fuerza
recomendados para la utilizacibn de maquinas, con el fin de evitar esfuerzos que
causen tensiones musculo esqueléticas indeseables que puedan causar fatiga,
incomodidad y trastornos musculo esqueléticos. Las fuerzas requeridas se pueden
optimizar teniendo en cuenta la frecuencia, la duracion y la variacion de los

esfuerzos

La carga de trabajo es el conjunto de requerimientos tanto fisicos como mentales a
los que estd sometido el trabajador durante la jornada laboral. Cada vez son

mayores las exigencias mentales, debido al desarrollo tecnolégico, pero sin embargo

35




Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023
Trabajo en Hospital Publico

sigue habiendo una importante carga fisica. Por lo tanto la valoracion de la carga de
trabajo debe incluir ambos aspectos.

En el analisis que se estd desarrollando los esfuerzos realizados por los
trabajadores no corresponden a trabajo en maquinas, si no a manipulacion de
pacientes principalmente, y a actividades de limpieza. Por lo tanto el analisis de

esfuerzos ha sido evaluado en los apartados correspondientes.

7-Riesgos ambientales
Aqui se evaluaran las condiciones del ambiente de trabajo, que son las mismas para

los dos puestos que estamos evaluando y para los demas trabajadores también.

En ergonomia ambiental, siguiendo con la evaluacion propuesta por el manual

INVASSAT para el sector sanitario, se releva:

Confort térmico

No se evalla con cuestionario el confort térmico, por considerarse irrelevante con

respecto a los riesgos psicosociales que se evaluan en el capitulo siguiente.

El ambiente de trabajo es calefaccionado en invierno y ventilado artificialmente en

verano.

Calidad de aire interior

Si seria proactivo una vez al afio realizar mediciones de calidad de aire interior para
determinar si los sistemas calefaccionadores estan funcionando correctamente. Para

este fin también es fundamental la limpieza anual y el mantenimiento de los mismos.

Confort acustico

En el segundo tema de la tesis, al evaluar a través de un cuestionario los factores

psicosociales, se consultard también acerca del confort acustico del puesto.

Confort luminico

En el segundo tema de la tesis, al evaluar a través de un cuestionario los factores

psicosociales, se consultara también acerca del confort luminico del puesto.
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8-Riesgos psicosociales

Los cambios en el contexto econdmico y social del trabajo a nivel mundial, lograron
(para algunas actividades) disminuir la carga fisica que provocaba la actividad,
mientras que proporcionalmente aumentaron las exigencias psiquicas y mentales

requeridas.

En ciertos sectores, esta carga psiquica y mental, y las exigencias emocionales que
se requieren para la realizacion de la actividad son mas evidentes. Dicho fendmeno
sucede por ejemplo en la administracion publica, en las instituciones de servicio de

salud, en la educacion, etc.

La exposicion no controlada, y la no gestion de estos riesgos que se denominan
PSICOSOCIALES, se traduce en los trabajadores en fatiga, desgaste y sufrimiento,
gue en la medida en que aumenta la exposicién, pueden generar diversos efectos

sobre su salud.

Neffa y Henry dicen “En este marco, a las ciencias sociales del trabajo le cabe la
importante tarea de analizar la realidad vigente en los espacios laborales, de develar
qué problemas vinculados a los RPST estan afectando el bienestar de los
trabajadores en formas no directamente visibles pero igualmente perjudiciales, e
identificar cuales son los factores causales de estos problemas. Para ello, el punto
de partida es tomar distancia de las explicaciones individualizadoras (que atribuyen
los problemas a las caracteristicas de la personalidad de los trabajadores y hacen
recaer sobre ellos toda la responsabilidad) y analizar en cada caso como esta
organizado el proceso de trabajo y como éste podria modificarse para eliminar,

controlar o prevenir estos riesgos.”

Por lo tanto, el primer paso es evaluar la presencia e incidencia de estos factores; en
este caso en el Hospital Publico de la ciudad de Tres Arroyos; justamente para evitar
gue se tomen como hechos aislados o como propios del trabajador, cuando

aparecen afecciones en la salud de los trabajadores.

Se trata de espacios laborales donde los trabajadores deben movilizar no solo
funciones fisicas sino fundamentalmente sus dimensiones mentales, emocionales y

psiquicas de primera importancia. Los trabajadores y trabajadoras constantemente
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se ven interpelados por demandas mudltiples y simultaneas, tareas complejas,
emergencias y el contacto con pacientes y publico, con las exigencias que ello
implica (situaciones de sufrimiento, de angustia e incluso, de agresion). Por todo
esto, un analisis integral sobre riesgos laborales en estos ambitos no puede quedar
restringido solo a los aspectos directamente visibles (riesgos fisicos, quimicos,
biolégicos, tecnoldgicos, de seguridad) sino que debe abarcar todos aquellos
factores que generan dafio y sufrimiento a los trabajadores pero que tienen una

naturaleza psicosocial. (Neffa H. y., 2017)

Dado que los riesgos laborales de origen psicosocial tienen una elevada relevancia
en el entorno hospitalario, en el que se dan frecuentemente situaciones como: carga
mental, estrés, burn-out, fatiga asociada a la turnicidad y nocturnidad, violencia, etc.
es necesario comenzar haciendo una revision a los conceptos implicados en esta

cuestion.

Los factores psicosociales guardan relacion con un conjunto de aspectos
relacionados con la organizacion y gestion del trabajo, teniendo como objetivo
principal el evitar el dafio a la salud o mejorarla, ademas de otros que tienen una
mayor o menor influencia en lo anterior, como la eficacia en el trabajo, el clima y la

satisfaccion.

Los factores psicosociales pueden incidir positiva o0 negativamente en los
trabajadores. Pueden ser generadores de estrés o ser fuente de motivacion y
desarrollo para el trabajo. Se convierten en factores de riesgo cuando no son
considerados, no hay limites claros entre las funciones y responsabilidades de cada
puesto, existe violencia de algun tipo, etc. En el sector hospitalario, generalmente,
los factores psicosociales se convierten en factores de riesgo, debido a la
complejidad de los sistemas de salud y sobre todo de los sistemas de administracion
publica.

Las dimensiones de la organizacion del trabajo que deben ser evaluadas para

determinar la incidencia de los factores psicosociales son:
[) Tiempo de Trabajo (TT)

[I) Autonomia (AU)
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[Il) Carga de Trabajo (CT)

IV) Demandas Psicolégicas (DP)

V) Variedad-Contenido (VC)

VI) Participacion-Supervision (VS)

VII) Interés por el trabajador-Compensacion (ITC)
VIII) Desempefio de rol (DR)

IX) Relaciones y apoyo social (RAS)

(INSHT NTP 926, 2012)

Sin embargo en el sector sanitario, y sobre todo en el area de Salud Mental que
estamos evaluando, es necesario tener en cuenta un factor adicional. Dicho factor es
la agresion fisica o verbal que se da por personal externo, estas situaciones son
generadoras de ansiedad ante la posibilidad permanente de que se den en cualquier
momento. Este factor de riesgo es complejo de prevenir, sin embargo debe ser

tenido en cuenta para completar el andlisis global de riesgos.

Segunda evaluacion de factores de riesgo

En esta segunda parte se evaluaran nuevamente algunos factores de riesgos
ergondémicos, pero desde la perspectiva, clasificacién y metodologia de la legislacién

argentina.

En primer lugar en Argentina se promulgo la resolucion 295/2003 de
especificaciones técnicas de ergonomia y levantamiento manual de cargas, emitida
por el Ministerio de Trabajo, Empleo, y Seguridad Social de la Nacion; con el objeto

de prevenir la aparicion de trastornos musculo-esqueléticos por causa del trabajo.

En segundo lugar se promulgo la resolucion 886/15 correspondiente al protocolo de

ergonomia que todos los empleadores deben realizar para evaluar sus condiciones
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de trabajo, con una frecuencia anual. Esta resolucion fue emitida por la

Superintendencia de Riesgos del Trabajo.

Ademas de estas resoluciones, la SRT ha emitido otras recomendaciones o guias de
buenas practicas, como ha sido para el caso de la movilizacibn manual de pacientes,
para el personal sanitario. Si bien no tienen fuerza de ley, no pueden ser exigibles,

constituyen una ayuda para tratar

Resolucién 295/2003

El término de trastornos musculo-esqueléticos se refiere a los trastornos musculares
cronicos, a los tendones y alteraciones en los nervios causados por los esfuerzos
repetidos, los movimientos rapidos, hacer grandes fuerzas, por estrés de contacto,
posturas extremas, la vibracién y/o temperaturas bajas. Otros términos utilizados
generalmente para designar a los trastornos musculo-esqueléticos son los trastornos
por trauma acumulativo, enfermedad por movimientos repetidos y dafios por
esfuerzos repetidos. Algunos de estos trastornos se ajustan a criterios de
diagnostico establecidos como el sindrome del tanel carpiano o la tendinitis. Otros
trastornos musculo-esqueléticos pueden manifestarse con dolor inespecifico.
Algunos trastornos pasajeros son normales como consecuencia del trabajo y son
inevitables, pero los trastornos que persisten dia tras dia o interfieren con las
actividades del trabajo o permanecen diariamente, no deben considerarse como

consecuencia aceptable del trabajo. (Ministerio de trabajo, 2003)

Para el levantamiento manual de cargas (LMQ), la mencionada resolucion determina
los valores limite que recomiendan las condiciones para el levantamiento manual de
cargas en los lugares de trabajo, considerandose que la mayoria de los trabajadores
pueden estar expuestos repetidamente, dia tras dia, sin desarrollar alteraciones de
lumbago y hombros relacionadas con el trabajo asociadas con las tareas repetidas
del levantamiento manual de cargas. Se deben implantar medidas de control
adecuadas en cualquier momento en que se excedan los valores limite para el
levantamiento manual de cargas o se detecten alteraciones musculo-esqueléticas

relacionadas con este trabajo.

40



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023
Trabajo en Hospital Publico

Valores limite para el levantamiento manual de cargas

Estos valores limite estdn contenidos en tres tablas con los limites de peso, en
Kilogramos (Kg), para dos tipos de manejo de cargas (horizontal y en altura), en las
tareas de mono levantamiento manual de cargas, dentro de los 30 grados del plano
(neutro) sagital. Estos valores limite se dan para las tareas de levantamiento manual
de cargas definidas por su duracion, sea ésta inferior o superior a 2 horas al dia, y
por su frecuencia expresada por el numero de levantamientos manuales por hora,

segun se define en las Notas de cada tabla.

En presencia de cualquier factor o factores, o condiciones de trabajo listadas a
continuacion, se deberan considerar los limites de peso por debajo de los valores

l[imites recomendados.

» Levantamiento manual de cargas con frecuencia elevada: > 360 levantamientos por

hora.

» Turnos de trabajo prolongados: levantamientos manuales realizados por mas de 8

horas/dia.

» Asimetria elevada: levantamiento manual por encima de los 30 grados del plano

sagital
» Levantamiento con una sola mano.

» Postura agachada obligada del cuerpo, como el levantamiento cuando se esta

sentado o arrodillado.
* Calor y humedad elevados.

* Levantamiento manual de objetos inestables (liquidos con desplazamiento del

centro de su masa).

» Sujecién deficiente de las manos: falta de mangos o asas, ausencia de relieves u

otros puntos de agatrre.

* Inestabilidad de los pies (dificultad para soportar el cuerpo con ambos pies cuando

se esta de pie).
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Instrucciones para los usuarios

1.- Leer la documentacion de los valores limite para el levantamiento manual de

cargas para comprender la base de estos valores limite.

2.- Determinar la duracién de la tarea si es inferior o igual a 2 horas al dia o superior
a 2 horas al dia. La duracién de la tarea es el tiempo total en que el trabajador

realiza el trabajo de un dia.

3.- Determinar la frecuencia del levantamiento manual por el nUmero de estos que

realiza el trabajador por hora.

4.- Utilizar la tabla de valores limite que se corresponda con la duracion y la

frecuencia de levantamiento de la tarea.

5.- Determinar la altura de levantamiento (Figura 1) basandose en la situacion de las

manos al inicio del levantamiento.

6.- Determinar la situacion horizontal del levantamiento (Figura 1) midiendo la
distancia horizontal desde el punto medio entre los tobillos hasta el punto medio

entre las manos al inicio del levantamiento.

7.- Determinar el valor limite en kilogramos para la tarea de levantamiento manual
como se muestra en los cuadrados de la tabla que corresponda 1, 2 6 3 segun la
altura del levantamiento y la distancia horizontal, basada en la frecuencia y duracion

de las tareas de levantamiento.

/s
lv::-_.‘:-- L - ""l - T e RGO
T

Figura 1. Represemacion grafica de ia stuacidn oe las manos
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_TABLA 1. Valores limite parma &l levaniamiznto manval de cargas para tarsas = 2 horas al dia con
= G evantamientos par ho@ o = 2 horas al dia con = 12 levantamisntoshora.

Situacian L=vantamisrtos Levantamisnios Levantamiertos
harizontal del [Prasimos, origen inlermedios: aligen alejados: origen = G0
l=vantzmisnto =< 30.om desde el de 30 a 60 cm desde da 80 cm desde &

punto medio entre el punta madio satre puntomedio entre
los tabillos s tctillos s tobillos
A

Alura del

|zrantamisnto

Hasta 20 an® por Mo s& conocs

encima del homkro 15 Ko 7Kg limite s=quro para

desde una altura de levanlamizntos

o par debajo del repslidos®

MM

Cesdelaaltura d= los )

nudillos hasta por 22 Kag 16 Ko 8 kg

debajo del hombrao.

Desdela miad dzla

espinlla hastala 1d Ky T Ky

altura de los nudillos®

Desde el suzla hasla Mo s& conoce un Mo se GOt L

la mitad c= la [imits BEQUMD pare limite s=quro pera

espinlla 14 Kg [evantamientos l=vantamizsntos
iepetidos" rapalidos®
Motas:

A. Las tareas de levantamiento manual de cargas no deben iniciarse a una distancia
herizontal que sea mayor de 80 cm desde el punto medio entre los tobillos (Figura 1)

B. Las tareas de levantamiento manual de cargas de rutina no deben realizarse desde alturas
de partida superiores a 20 cm por encima del hembre o superiores a 180 cm por encima del
nivel del suslo (Figura 1)

La tabla que debemos tener en cuenta es la numero 1, ya que la frecuencia de
levantamientos en el puesto de maestranza es baja (inferior a 12 levantamientos por

hora)
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Resolucién 886/15

La resolucion SRT 886/15 se aprobd con el objeto de prevenir la aparicion de
trastornos musculo esqueléticos (TME), hernias inguinales directas, mixtas y
crurales, hernias discales lumbo-sacra, y varices primitivas bilaterales, debido a
condiciones presentes en el trabajo. Por lo tanto, la resolucion presenta un protocolo
para sistematizar la evaluacién de aquellos factores de riesgo que contribuyen a la
aparicion de las afecciones mencionadas anteriormente. (Superintendencia de
Riesgos del Trabajo, 2015)

La superintendencia de Riesgos del Trabajo, en su guia practica de implementacion
del protocolo de ergonomia, considera que “la identificacion de factores de riesgo es
un paso fundamental de la implementacion ergondmica. Solo se trata de una etapa
de observacion y reconocimiento, teniendo en cuenta los principios basicos de
ergonomia fisica tales como esfuerzos, posturas forzadas, movimientos repetitivos,

vibraciones, confort térmico, bipedestacion prolongada y estrés de contacto.”

Por lo tanto el primer paso es la observacion del puesto de trabajo que se va a

evaluar, para identificar los factores de riesgo presentes.

Si bien la mayoria de los factores de riesgo se evaluaron anteriormente segun el
manual del INVASSAT, es requisito legal contar con el protocolo de ergonomia. Por
lo tanto habra factores de riesgo que fueron tenidos en cuenta en las dos
evaluaciones, pero no ocurre esto con la bipedestacién, que si es tenida en cuenta

en el protocolo de ergonomia; y en el manual INVASSAT no fue contemplada.

Se realizara el protocolo de ergonomia exigido por la resolucién 886/15. Dicho
protocolo solicita evaluar 9 factores de riesgo ergonémicos, algunos de los cuales ya

fueron evaluados:

e Levantamiento y descenso
e Empuje/arrastre

e Transporte

e Bipedestacion

e Movimientos repetitivos

e Postura forzada
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e \Vibraciones
e Confort térmico

e Estrés de contacto

Como se ve, la clasificacion es diferente y si bien el protocolo no tiene en cuenta

factores ambientales mas que el confort térmico, ni tampoco tiene en cuenta la

evaluacion de riesgos psicosociales; si contempla la bipedestacion: factor muy

presente en las actividades en los centros de salud, de consecuencias graves, y que

no es dificil de corregir o controlar.

Para completar el protocolo se debera seguir el siguiente diagrama de flujo:

ANEXO N
DIAGRAMA DE FLUJO
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|ANEXO [ - Planilla 1: IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGOS |
Razén Social: Centro de salud de Tres Arroyos C.U.LT.: 30-66750242-6 ClIU: 910015
Direccién del establecimiento: Primera Junta 400 Provincia: Buenos Aires
Area y Sector en estudio: Salud Mental N° de trabajadores: 5
Puesto de trabajo: Maestranza
Procedimiento de trabajo escrito: SI /@ Capacitacion: Sl /! @

Nombre del trabajador/es:

Manifestacién temprana: S| @ Ubicacioén del sintoma:

PASO 1: Identificar para el puesto de trabajo, las tareas y los factores de riesgo que se presentan de forma habitual en cada

una de ellas.
Tareas habituales del Puesto de Trabajo = Tiempo Nivel de Riesgo
Factor de riesgo | " Traslado de bolson |2 Manipulacién 3 Tareas de limpieza fotal g [tarea; |farma; |larea
de lajomada | de ropa de cama manual de Lavado de pisos exposicion |1 2 g
habitual de Traslado de carro pacientes al Factor de
trabajo de comida Riesgo
Levantamiento y =
A |descenso X X X 90 min 1 9 1
Empuje / .
B arrastre X 15 min 1
C | Transporte X 30 min 1
D |Bipedestacion X X X 180 min 1 1 1
£ Movimientos
repetitivos
F |Postura forzada X X 60 min 2 1
G |Vibraciones
H | Confort térmico
| Estrés de
contacto
Si alguno de los factores de riesgo se encuel I con la Evaluacion Inicial de Factores de Riesgo que se

identificaron, completando la Planilla 2.

Firma del Empleador Firma del Firma del Responsable

Responsable del S
i s del Servicio de
Servicio de Higiene y Medicina del Trabajo 08/02/23
Seguridad
Fecha:

Hoja N°:
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[ANEXO T- Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS '

Area y Sector en estudio:  Salud Mental
Puesto de trabajo: Maestranza Tarea N°: 1-2-3

| 2.A: LEVANTAMIENTO Y/O DESCENSO MANUAL DE CARGA SIN TRANSPORTE I

PASO1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

N° DESCRIPCION sl NO

1 Levantar y/o bajar manualmente cargas de peso superior a 2 Kg. y hasta 25 Kg. X

Realizar diariamente y en forma ciclica operaciones de levantamiento / descenso
2 con una frecuencia = 1 por hora o < 360 por hora (si se realiza de forma esporadica, X
consignar NO)

3 Levantar y/o bajar manualmente cargas de peso superior a 25 Kg X

Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas 1 a 3 es S, continuar con el paso 2.

Si la respuesta 3 es Sl se considera que el riesgo de la tarea es No tolerable, debiendo solicitarse mejoras en tiempo
prudencial.

PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo

N° DESCRIPCION Sl NO
1 El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga sobrepasando con sus manos 30 X
cm. sobre la altura del hombro
5 El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga sobrepasando con sus manos una
distancia horizontal mayor de 80 cm. desde el punto medio entre los tobillos. X
3 Entre la toma y el depésito de la carga, el trabajador gira o inclina la cintura mas de X
30° a uno u otro lado (o a ambos) considerados desde el plano sagital.
4 Las cargas poseen formas irregulares, son dificiles de asir, se deforman o hay X
movimiento en su interior .
5 El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga con un solo brazo X
6 El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades X
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucién.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna respuesta es SI, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar
con una Evaluacién de Riesgos.

ina Dam

T o e
Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo
2 ) Fecha:| 08102/23

Hoja N°:
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ANEXO [ - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza Tarea N°: 1

2.B: EMPUJE Y ARRASTRE MANUAL DE CARGA

PASO 1: Identificar si en puesto de trabajo:

N° DESCRIPCION S| NO

1 Se realizan diariamente tareas ciclicas, con una frecuencia = 1 movimiento por jornada X
(si son esporadicas, consignar NO).

5 El trabajador se desplaza empujando y/o arrastrando manualmente un objeto X
recorriendo una distancia mayor a los 60 metros

3 En el puesto de trabajo se empujan o arrastran ciclicamente objetos (bolsones, cajas,
muebles, maquinas, etc.) cuyo esfuerzo medido con dinamémetro supera los 34 kgf. X

Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas 1 a 3 es Sl, continuar con el paso 2.

Si la respuesta 3 es Sl debe considerarse que el riesgo de la tarea es No tolerable, debiendo solicitarse mejoras en
tiempo prudencial.

PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo.

NO

DESCRIPCION

Si NO

Para empujar el objeto rodante se requiere un esfuerzo inicial medido con
dinamémetro = 12 Kgf para hombres o 10 Kgf para mujeres.

Para arrastrar el objeto rodante se requiere un esfuerzo inicial medido con
dinamémetro = 10 Kgf para hombres o mujeres

El objeto rodante es empujado y/o arrastrado con dificultad (la superficie de
deslizamiento es despareja, hay rampas que subir o bajar, hay roturas u obstaculos en
el recorrido, ruedas en mal estado, mal disefio del asa, etc.)

El objeto rodante no puede ser empujado y/o arrastrado con ambas manos, y en caso
que lo permita, el apoyo de las manos se encuentra a una altura incomoda (por encima
del pecho o por debajo de la cintura)

En el movimiento de empujar y/o arrastrar, el esfuerzo inicial requerido se mantiene
significativamente una vez puesto en movimiento el objeto (se produce atascamiento
de las ruedas, tirones o falta de deslizamiento uniforme)

El trabajador empuja o arrastra el objeto rodante asiéndolo con una sola mano.

El trabajador presenta alguna manifestacién temprana de las enfermedades
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el risego es tolerable .
Si alguna respuesta es SI, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar

una Evaluacion de Riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del  Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo

Fecha: | 08/02/23

Hoja N°:
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ANEXO [ - Planilla 2. EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental
Puesto de trabajo: Maestranza Tarea N°: 1

| 2.C: TRANSPORTE MANUAL DE CARGAS |

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

Ne DESCRIPCION sl NO
1 Transportar manualmente cargas de peso superior a 2 Kg y hasta 25 Kg X
2 El trabajador se desplaza sosteniendo manualmente la carga recorriendo una distancia mayor a X

1 metro
3 Realizarla diariamente en forma ciclica (si es esporadica, consignar NO) X
4 Se transporta manualmente cargas a una distancia superior a 20 metros X
5 | Se transporta manualmente cargas de peso superior a 25 Kg X

Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas 1 a 5 es SI, continuar con el paso 2.

Si la respuesta 5 es Sl debe considerarse que el riesgo de la tarea es No tolerable, debiendo solicitarse mejoras en tiempo
prudencial.

PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo
N° DESCRIPCION S| NO

En condiciones habituales de levantamiento el trabajador transporta la carga entre 1y 10
1 metros con una masa acumulada (el producto de la masa por la frecuencia) mayor que 10.000 X
Kg durante |a jornada habitual

En condiciones habituales de levantamiento el trabajador transporta la carga entre 10 y 20
2 metros con una masa acumulada (el producto de la masa por la frecuencia) mayor que 6.000 X
Kg durante la jornada habitual

Las cargas poseen formas irregulares, son dificiles de asir, se deforman o hay movimiento en
su interior.

El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades mencionadas en el
Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna respuesta es SI, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar una
Evaluacién de Riesgos.

Firma del Empleador Firina el Rasponsabis:dal e o Responsable del Servicio de
Servicio de Higiene y S5 7
7 Medicina del Trabajo
Seguridad

Fecha: | 080223

Hoja N°:
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[ANEXO T - Planilla 2. EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza Tarea N°: 1-2-3

2.D: BIPEDESTACION

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

N° DESCRIPCION S| No
1 El puesto de trabajo se desarrolla en posicion de pie, sin posibilidad de sentarse, X
durante 2 horas seguidas o mas.
Si la respuesta es NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si la respuesta en si continuar con paso 2
PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo
N° DESCRIPCION S| NO
En el puesto se realizan tareas donde se permanece de pie durante 3 horas seguidas o
1 mas, sin posibilidades de sentarse con escasa deambulacién (caminando no mas de X
100 metros/hora).
En el puesto se realizan tareas donde se permanece de pie durante 2 horas seguidas o
2 mas, sin posibilidades de sentarse ni desplazarse o con escasa deambulacion, X
levantando y/o transportando cargas > 2 Kg.
Trabajos efectuados con bipedestacion prolongada en ambientes donde la temperatura
3 |yla humedad del aire sobrepasan los limites legalmente admisibles y que demandan X
actividad fisica.
El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades
4 ; 5 = i X
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna respuesta es Sl, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar

una Evaluacién de Riesgos.

Firma del Responsable del ~ Firma del Responsable del
Firma del Empleador Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo

Fecha: | 08102123

Hoja N°:
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ANEXO [ - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza Tarea N°: No aplica a ninguna tarea
| 2.E: MOVIMIENTOS REPETITIVOS DE MIEMBROS SUPERIORES |

PASO 1: Identificar si el puesto de trabajo implica:

N° DESCRIPCION sl NO

Realizar diariamente, una o més tareas donde se utilizan las extremedidas superiores,
1 durante 4 o mas horas en la jornada habitual de trabajo en forma ciclica (en forma X
continuada o alternada).

Si la respuesta es NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si la respuesta es Sl, continuar con el paso 2.

PASO 2: Determinacién del Nivel de Riesgo.
N° DESCRIPCION Sl NO

Las extremidades superiores estan activas por mas del 40% del tiempo total del ciclo
1 de trabajo.

En el ciclo de trabajo se realiza un esfuerzo superior a moderado a 3 segtin la Escala
de Borg, durante mas de 6 segundos y mas de una vez por minuto.

3 Se realiza un esfuerzo superior a 7 segun la escala de Borg.

El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .

Si alguna respuesta es SI, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar
una Evaluacion de Riesgos.

Si la respuesta 3 es S, se deben implementar mejoras en forma prudencial.

. Ausencia de esfuerzo 0
Escala de Borg . Esfuerzo muy bajo, apenas perceptible 0,5

. Esfuerzo muy débil 1

. Esfuerzo débil / ligero 2

. Esfuerzo moderado / regular 3

. Esfuerzo algo fuerte 4

. Esfuerzo fuerte 5y6

. Esfuerzo muy fuerte 7,8y9

. Esfuerzo extremadamente fuerte 10

(maximo que una persona puede aguantar)

Firma del Empleador Firma del Responsable del  Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo
Fecha: | 08I02/23

Hoja N°:

51



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023

Trabajo en Hospital Publico

ANEXO [ - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza

Tarea N°: 2-3

2.F: POSTURAS FORZADAS

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

N° DESCRIPCION sl NO
1 Adopatar posturas forzadas en forma habitual durante la jornada de trabajo, con o X
sin aplicacién de fuerza. (No se deben considerar si las posturas son ocasionales)
Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si la respuesta es SI, continuar con el paso 2.
PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo
N° DESCRIPCION sl NO
1 Cuello en extension, flexion, lateralizacion y/o rotacion X
2 Brazos por encima de los hombros o con movimientos de supinacion, pronacién o X
rotacion.
3 Muriecas y manos en flexién, extension, desviacion cubital o radial. X
4 Cintura en flexion, extension, lateralizacion y/o rotacion. X
5 Miembros inferiores: trabajo en posicién de rodillas o en cuclillas. x
6 El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades X
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucién.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .

Si alguna respuesta es Sl, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe
realizar una Evaluacion de Riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo

Fecha: | 08/02/23

Hoja N°:
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Area y Sector en estudio:  Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza

Tarea N°: No aplica a ninguna tarea

2.-G VIBRACIONES MANO - BRAZO (entre 5 y 1500Hz)

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica de forma habitual:

N° DESCRIPCION sl NO
1 Trabajar con herramientas que producen vibraciones (martillo neumatico, X
perforadora, destornilladores, pulidoras, esmeriladoras, otros)
2 Sujetar piezas con las manos mientras estas son mecanizadas
3 Sujetar palancas, volantes, etc. que transmiten vibraciones X
Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas es Sl, continuar con el paso 2.
Paso 2: Determinacion del Nivel de Riesgo
N° DESCRIPCION Sl NO
El valor de las vibraciones supera los limites establecidos en |la Tabla I, de la parte
1 correspondiente a Vibracién (segmental) mano-brazo, del Anexo V, Resolucién
MTEyYSS N° 295/03.
2 El trabajador presenta alguna manifestacién temprana de las enfermedades
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna de las respuestas es Sl, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se
debe realizar uan evaluacon de riesgos.

2.-G VIBRACIONES CUERPO ENTERO (Entre 1y 80 Hz)

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica de forma habitual:

N° DESCRIPCION sl NO
1 Conducir vehiculos industriales, camiones, maquinas agricolas, transporte publico y
otros.
2 |Trabajar préoximo a maquinarias generadoras de impacto.
Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas es S, continuar con el paso 2.
Paso 2: Determinacion del Nivel de Riesgo
N° DESCRIPCION SI NO
El valor de las vibraciones supera los limites establecidos en la parte
1 correspondiente a Vibracién Cuerpo Entero, del Anexo V, Resolucién MTEySS N°
295/03.
2 El trabajador presenta alguna manifestacién temprana de las enfermedades
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna de las respuestas es S, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se
debe realizar uan evaluacon de riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo

Fecha: | 08102123

Hoja N°:
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Areay Seclor en estudio:  Salud Mental
Puesto de trabajo: Maestranza

2.-H CONFORT TERMICO
PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:
No

Tarea N°: No aplica a ninguna tarea

]
DESCRIPCION | NO
1 En el puesto de trabajo se perciben temperaturas no confortables para la realizacion X
de las tareas
Si la respuesta es NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si la respuestas es SI, continuar con el paso 2.
PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo.
— S
N° DESCRIPCION SI NO
1 EL resultado del uso de la Curva de Confort de Fanger, se encuentra por fuera de la
zona de confort.
Si la respuesta es NO se presume que el riesgo es tolerable .
HR (%)
% -
\ \ i
\ \ ;
80 it :
\\ Y
Fuente: Fanger, P.O. T - i
Themal confort N
Mc.Graw Hill. New York. - \ : :
1972. .
\
60
\ CALIENTE
50 ‘\\
ssnsmﬁq DE CONORT
ZONA DE COMODIDA
4
\
20 A
N\
\ N
o RN :
15 25 30 35 40
TEMPERATURA
OPERATIVA (*C}
Curvas de confort (P.O. Fanger)
ina Dam
”m%?s & Higiene
. Firma del Responsable del
Firma del Empleador

Servicio de Higiene y
Seguridad

Trabajo

Firma del Responsable del
Servicio de Medicina del

Fecha: | 08102123
Hoja N°:
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ANEXO [ Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de trabajo: Maestranza

Tarea N°: No aplica

2.-| ESTRES DE CONTACTO

PASO 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica de forma habitual:

N° DESCRIPCION S| NO
Mantener apoyada alguna parte del cuerpo ejerciendo una presion, contra
1 una herramienta, plano de trabajo, maquina herramienta o partes y X
materiales.
Si la respuesta es NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si la respuestas es S, continuar con el paso 2.
PASO 2: Determinacion del Nivel de Riesgo.
N° DESCRIPCION SI NO

El trabajador mantiene apoyada la mufieca, antebrazo, axila o muslo u otro
segmento corporal sobre una superficie aguda o con canto.

El trabajador utiliza herramientas de mano o manipula piezas que presionan

2 sobre sus dedos y/o palma de la mano habil.
3 El trabajador realiza movimientos de percusién sobre partes o herramientas
4 El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades

mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucién.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna respuesta es SI, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe

realizar una Evaluacion de Riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma del
Servicio de Higiene y Responsable del

Seguridad Servicio de
Fecha: | (08/02/23

Hoja N°:
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ANEXO | - Planilla 3: IDENTIFICACION DE MEDIDAS CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS

Razon Social: Centro de salud de Tres Arroyos

Direccion del establecimiento: Primera junta 400

Area y Sector en estudio: Salud Mental

Puesto de Trabajo: Maestranza

Tarea analizada:

Nombre del trabajador/es:

Medidas Correctivas y Preventivas (M.C.P.)

N° | Medidas Preventivas Generales Fecha:

Sl

NO

Observaciones

Se ha informado al trabajador/es, supervisor/es, ingeniero/s y directivo/s
1 |relacionados con el puesto de trabajo, sobre el iesgo que tiene la tarea de
desarrollar TME.

X

Si, porque son profesionales con
educacion formal en salud

Se ha capacitado al trabajador/es y supervisore/es relacionados con el
2 |puesto de trabajo, sobre la identificacion de sintomas relacionados con el
desarrollo de TME

Se ha capacitado al trabajador/es y supervisore/es relacionados con el
3 |puesto de trabajo, sobre las medidas y/o procedimientos para prevenir el
desarrollo de TME.

X

N° Medidas Correctivas y Preventivas Especificas (Administrativas y de Ingenieria)

Observaciones

1 |Capacitar al personal de maestranza en identificacién y prevencion de TME

Primer semestre 2023

2 | Capacitar al personal de maestranza en movilizacion manual de pacientes

Segundo semestre 2023

Observaciones:
Firma del Empleador Firma del Firma del
Responsable del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina
Sequridad del Trabajo

Hoja N°:
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Anexo | - Planilla 4: MATRIZ DE SEGUIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS

Razén Social: Centro de Salud de Tres Arroyos

C.U.I.T.: 30-66750242-6

Direccién del establecimiento: Primera junta 400

Area y Sector en estudio: Salud Mental - Maestranza

Fecha de Fecha de
N° Nombre del Puesto Fecha de Nivel de | implementacion | implementacion Fecha de
M.C.P u Evaluacién riesgo de la Medida | de la Medida de Cierre
Administrativa Ingenieria
1
2
3
4
5
6

Firma del Empleador

Firma del Responsable
del Servicio de Higiene y del Servicio de Medicina
Seguridad

Firma del Responsable

del Trabajo

Hoja N°:
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En la planilla 1 se identificaron las tres tareas mas relevantes del puesto de
maestranza; y luego se identificaron los factores de riesgo asociados a esas tareas.

Por lo tanto se completaron de la planilla 2, los siguientes apartados, algunos de los

cuales, el resultado de la evaluacion requiere un analisis mas exhaustivo.

2.A Levantamiento y descenso

Después de la evaluacion de la planilla 2A, nos surge que el factor de riesgo debe
ser evaluado especificamente con un método disefiado para tal fin. La resolucion
MTSS establece las tablas de LMC para evaluar segun frecuencia y distancia de la
toma y deposito de las cargas. Como en este caso la frecuencia de levantamientos

es muy baja, utilizamos la tabla 1.

_TABLA 1. Walores limite pam &l levaniamiznto manual de cargas para tarsas = £ horas al dia con
= 60 kvantamientos por hora o = 2 horas al dia con = 12 levantamisntoshora,

Situacian L=vantamisrtos Levantamisnias Levantamiertos
harizontal del [PISImos, origen inlermedios: aligen alejados: origen = G0
|=rantzmisnto = 30.om desde el de 30 a 60 cm desde d 80 cm desde &

punto media entre el punto mzdio entra puntomedioentre
[os tohillos s totillos los tobillos
A

Altura del

lerantamiznto

Hasla 20 an® paor Mo se conoce ur

encima del homkro 15K 7 Ka limite s=quro pera

desde una altura de levanlamizntos

o por debajo del repelidos®

Mmisme

Cesdelaaltura d= los )

nudillos hasta por 22 Ko 16 kg 8 Ky

debajo del hombro.

Desdela miad dzla

espinlla hastala 14 Kg T Ky

altura de los nudillos?

Desde el suzlo hasla Mo s& conoce un Mo Se GOnGe L

la mitad c la [i mit= BEOUMD para limite s=quro pera

espinlla 14 Ky levantamientzs levantamizntios
repetidos" rapelidos”
Motas:

A. Las tareas de levantamiento manual de cargas no deben iniciarse a una distancia
horizontal que sea mayor de 80 cm desde el punto medio entre los tobillos (Figura 1)

B. Las tareas de levantamiento manual de cargas de rutina no deben realizarse desde alturas
de partida superiores a 20 cm por encima del hembre o superiores a 180 cm por encima del
nivel del suelo (Figura 1)
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2.B Empuje y arrastre

La Resolucién SRT N° 3345 (2015) define como empuje “el esfuerzo fisico humano
en el cual la fuerza motriz esta dirigida hacia adelante y alejandose del cuerpo del
operador, mientras éste esta detenido o se desplaza hacia adelante”, y la accion de
tirar (o traccién) al “esfuerzo fisico humano en el cual la fuerza motriz esta frente al
cuerpo y orientada hacia el cuerpo del operador, mientras éste se encuentra
detenido o se desplaza hacia atras”. En el sistema sanitario, nos encontramos con
una variabilidad de tareas que involucran empuje y traccion, especialmente por el

desplazamiento de carros, camillas, camas, sillas de ruedas, entre otros.

2.C Transporte
No se requiere ser evaluado con un método especifico, al resultar tolerable el nivel

de riesgo.

2.D Bipedestacion

La bipedestacion es la posicion natural del cuerpo. No obstante, este factor de riesgo
aparece cuando se debe mantener dicha postura por un lapso de tiempo o cuando
se mantienen posturas diferentes a la neutral, implicando un esfuerzo muscular por
mantener el cuerpo recto, rigido o inmdévil, pudiendo provocar molestias y dolores e
incluso desarrollo de varices. En el sistema sanitario, las exigencias de algunas
tareas implican largos periodos de tiempo en posicion de pie estatica o con

deambulacion restringida.

2.F Postura forzada

Para evaluar posturas forzadas estaticas o dindmicas se utiliza el método REBA. Si
bien hay otros métodos, el REBA es especialmente sensible para aquellas tareas
gue conllevan cambios repentinos de postura, como consecuencia normalmente de

la manipulacién de cargas inestables o impredecibles.

Se realizé una evaluacion REBA para la tarea N° 3: limpieza de pisos, ya que para la
tarea N° 2 que también dio como resultado de la evaluacién inicial que deberia ser

evaluada con un método especifico se utilizara el método MAPO a continuacion.
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Método R.E.B.A. Hoja de Campo

Grupo A: Analisis de cuello, piernas y tronco
CUELLO
imi P Correccion
0°-20° flexion 1 Afadir + 1si
s hay torsion o
>20° flexion o 2 inclinacion
extension Jateral
PIERNAS
F Correccion o ®
Soporte bilateral, Afiadir + 1 si
andando o 1 hay flexion de
sentado rodillas entre
30°y 60° 1
Afiadir + 2 si
las rodillas
Soporte unilateral, estan :
soporte ligero o 2 flexionadas +
postura inestable de 60° (salvo
postura
sedente)
TRONCO
Movimi P Correccion
Erguido 1
Radir+ 1 si
05:20° flxion 2 ’;‘:;’fgrsiéns;
0°-20° extension inclinacion
20°60° flexion 3 lateral
>20° extension
>60° flexion 4
Resultado TABLA A
CARGA | FUERZA — Z|
0 1 2 +1 +
<5Kg. | 5a10Kg. | >10Kg. |Instauracion rapida o brusca | [0+1
| =
Empresa:

Puesto de trabaj

Realizo: .}
Fecha: . 080223

PUNTUACION A
——[3]

TABLA A - -
4 TRONCO Grupo B: Analisis de brazos, antebrazos y murecas
PIERNAS K/ AT2131475
1 31 2 @ 312 ANTEBRAZOS
/ 2121314156 Movimiento Puntuacion
IN3|4151617 60°100° fleion 1
4/4|5]|6|7]8
0 Al1]3[4]5]s e
'} 212145167 1 <60° flexion>100 9
213(3(5]6(7]8 flexion
‘0 4146|7889
J[1]3]4a]5]6]7
/12]3|5[6[7(8
pl3]s]el7[8]9 M Puntuacion | Correccion ,
/ 4|/6|7[18[9]9 @ 19
] 0°15° Afadir + 1 Jo""
/ —~ flexion/ 1 si hay |
TAB(A B __4_,_.__E extension torsion o Oiyrrac.-
B desviacion s
MURECA | T T 4T ASfedon| 2| jateral
1]12]3141516 extension ® e
N L] 111]1]|3|4[6\7
shl2l2l2@ls]7]e BRAZOS
g 3/2|3]5|5/81[%8 Posicion [ Puntuacion | _Correccién
= 111/2/4|5]7 3“\ y Afiadir:
Z2 a[2]2]3[s]6[e]9 0%-20° 1 +1si hay
3(3(4a(5(7(8]9 flexion/ abduccion o
extension rotacion.
>20° 2 +1sih_ay
TABLA C‘ extension elevacion del
P B 21 hombro.
TT2[314T5[6 [T 8[S [N Asi
T[T [T 2[3[3[4[5[6 T[T[T 2045 - 1sihay apoyo
VPRI LA LA VAR ] flexion oposturaa
. favor de la
HHHEHHOBHUHNHE
< [F[3[a[4[4]5[6|T[8[8]9]9]9 >90° 4 gravedad.
S [B1e[214(5(6(7(8|8[9]9Y9[9 flexion
o [BIE[6[6[7[8[8[9[0[M[M0]0[10
& [T[T[T[T[8[9[9 9[0TV it
2 [s[s[s[s[a[m[m w0 [0[n[N s esultado TABLA B
S oIS {e o[22
Q [T00[ 0 o[ T [ 2]12]2[12}2 AGARRE
PR K KLY K K A A A R A + | [[0-Bueno [ 1-Regular 2-Malo 3-Inaceptabl
[ |22 2|22 R Buenaga- |Agame | Agarre posible | Incomodo, sin agarre
/' Correccion: Aadir +1 si E rre y fuerza | aceptable | perono acep- | manual. Aceptable u-
Una 0 més partes del cuerpo permanecen | de agarre table sando ofras partes
estaticas, por ef. aguantadas mas de 1 min. del cuerpo
Movimientos repetitivos, por €]. repeticion - I
superior a 4 ves/min. - < 2
Cambios posturales importantes o posturas PUNTUACION B PUNTUACION FINAL
inestables. 4
Nivel de accion: necesano

NIVEL DE ACCION: 1 = No necesario; 2-3 = Puede ser neoesarioi 4al= NecesarioI 8 a10 = Necesario pronto; 11 a 15 = Actuacion inmediata
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Guia SRT para movilizacién manual de pacientes en el sector

sanitario

Las tareas de movilizacion manual de pacientes llevadas a cabo por el personal
sanitario (principalmente personal de enfermeria y auxiliares) influyen en la aparicion
de dolor o lesion fisica, ya que la adopcion de posturas inadecuadas en el desarrollo
de la actividad, propicia la sobrecarga biomecanica, principalmente a nivel de
hombros y columna. Ademas de estas posturas, la fuerza requerida, el medio
ambiente laboral y la organizaciéon del trabajo son factores contribuyen a los

problemas de salud.

La tarea de levantamiento manual de pacientes, implica el desarrollo directo de
fuerza para levantar, descender, reposicionar (mover sobre una misma superficie) y
transferir (mover desde una superficie a otra) pacientes. En los servicios de atencién
sanitaria se puede hallar un abanico muy grande de condiciones laborales y
medioambientes de trabajo, por lo que, mejorar el puesto y la organizacion del
mismo, es imprescindible para prevenir o disminuir la aparicion de patologias
relacionadas con las tareas, mejorar las condiciones generales de trabajo, la calidad
del mismo y a su vez garantizar la Optima atencion de los pacientes. Resulta
imprescindible por parte de todos los actores del sistema de Seguridad y Salud

Ocupacional, profundizar el conocimiento de los Factores Humanos y Ergonomia.

Teniendo en cuenta de que en nuestro pais aun no hay una normativa especifica
relacionada con la movilizacion manual de pacientes y dando continuidad al enfoque
planteado, la guia SRT para la movilizacion manual de pacientes, propone un
método de evaluacion disefiado exclusivamente para la movilizacibn manual de
pacientes y como complemento del mismo, recomendaciones generales de medidas
correctivas y/o preventivas, tanto de indole administrativas como ingenieriles,

técnicas, de equipamiento, etc.

Desde el punto de vista metodoldgico, las intervenciones para la evaluacion del
riesgo de movilizacion de pacientes son orientadas al analisis de una tarea concreta
y en un momento determinado, sin la mirada integradora del contexto
organizacional, donde los métodos mas utilizados son, por ejemplo, el OWAS

(Ovako Working Posture Analysis System) y el REBA (Rapid Entire Body
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Assessment). A su vez, los mismos pueden llegar a complementarse con un
analisis biomecénico utilizando el método Dortmund. Estas metodologias son muy
precisas pero no abordan de manera explicita e integrativa otros factores como por
ejemplo: caracteristicas y grados de discapacidad de los pacientes, de aspectos
edilicios y equipamientos o dispositivos ayudadores, entre otros. A raiz de este
andlisis, consideramos la aplicacion de la metodologia MAPO (Movilizacion
Asistencial de Pacientes Hospitalizados), contemplada en la ISO/NP TR 12296
Ergonomic Manual handling of people in the healthcare. Ademas del método
considerado, se debe tener en cuenta en la evaluacion y la propuesta de medidas
preventivas y correctivas, el género, la edad, y la antropometria tanto del paciente
como del profesional de la salud (morfologia, somato tipo, composicion de masas,
entre otros). (SRT, 2021)

Resena Historica
El método MAPO (Movilizacién Asistencial de Pacientes Hospitalizados), fue
desarrollado por un grupo de investigadores del el Instituto Clinico de Medicina

Ocupacional de Milan.

La aplicacion de esta herramienta es el resultado del andlisis organizativo y de la
actividad de 200 salas de hospitalizacion durante el periodo 1994-1997. Siendo
validada mediante un estudio epidemioldgico de la actividad con 6.900 trabajadores

evaluados.

El método MAPO se cred con el fin de evaluar el nivel de exposicion al riesgo de la
manipulacion manual de los pacientes en diferentes areas de trabajo de los centros
sanitarios, teniendo en cuenta los aspectos organizativos que determinan la

frecuencia de manipulacion por cada trabajador. (SRT, 2021)

Por lo tanto y por la dinamica de aplicacién del método se tuvo que realizar un
registro de cantidad de pacientes PC (poco colaboradores) y cantidad de pacientes
NC (no colaboradores) para determinar la frecuencia de levantamientos por
trabajador: indicador fundamental para determinar la probabilidad de aparicién de

lesiones y trastornos musculo esqueléticos.
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registro de movilizacién de pacientes
turnos 6al2hs 12218 hs 18 a 24 hs 24 a6 hs
01-dic
02-dic
03-dic
04-dic
05-dic PC
06-dic PC
07-dic PC
08-dic PC
09-dic PC
10-dic PC NC
11-dic PC-NC
12-dic PC-NC
13-dic NC
14-dic
15-dic
16-dic PC
17-dic PC
18-dic PC
19-dic PC
20-dic PC
21-dic
22-dic PC
23-dic PC
24-dic PC
25-dic
26-dic
27-dic
28-dic NC
29-dic NC
30-dic
31-dic
Descripcion

La metodologia contempla la cuantificacion estableciendo distintos niveles de riesgo
por la movilizacion de pacientes en una unidad o servicio hospitalario, contemplando
el nivel de exposicion y el grado de intervencién. Tiene en cuenta los aspectos

organizativos que determinan la frecuencia de manipulacion por cada trabajador.
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Del mismo modo valora el riesgo de sobrecarga biomecénica de la zona lumbar
durante el traslado de pacientes en los centros hospitalarios. Los elementos que

caracterizan la exposicion a esta tipologia de riesgo son:

e La asistencia a pacientes dependientes.

e Eltipoy grado de discapacidad motora que puede llegar a tener el paciente.

e Las caracteristicas estructurales (disefio arquitectonico y edilicio) de los
centros sanitarios.

e Los equipamientos y dispositivos de trabajo y la adecuacién a sus tareas.

e La formacién e informaciébn a los trabajadores sobre las técnicas de

movilizacion de pacientes.

Aplicacion
Para evaluar los riesgos derivados de la manipulacion manual de pacientes, segun
los criterios del método MAPO, se deben identificar los siguientes factores de

riesgos, los cuales en su conjunto definen su exposicion:

Carga _asistencial debida a la presencia de pacientes no autonomos (dependencia

total de asistencia)

Se debe considerar el numero de trabajadores que realizan la movilizacion de

pacientes presentes por turno y el numero de camas a atender.

Grado de discapacidad motora de los pacientes
Se indica el numero promedio de pacientes no autébnomos parcialmente

colaboradores y no colaboradores. Conviene precisar que, en cuanto a los tipos de
movilizacion de pacientes no colaboradores, se considerara Levantamiento Parcial
aguel en el que el paciente colabore en su movilizacion, ademas de no requerir el
levantamiento del cuerpo. En ese caso se incentiva al paciente a que colabore y se
ayude impulsandose con ayuda del personal sanitario. Por otro lado, se considerara
Levantamiento Total aquel que requiera un esfuerzo biomecénico importante por

parte del operador, dado que el paciente no colabora en absoluto en su movilizacion.
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Aspectos estructurales del entorno de trabajo

Ciertas caracteristicas del lugar de trabajo, como la accesibilidad a las habitaciones
0 bafos, pueden incrementar la frecuencia de movilizaciones 0 exigir posturas

forzadas al realizarlas. Este aspecto debe ser recogido al realizar la evaluacion.

Disponibilidad y adecuacion de los equipos de ayuda

En este factor se considera tanto la disponibilidad numérica como la presencia o
ausencia de requisitos ergondmicos de los equipos de ayuda mayores (elevadores,
gruas, camas y camillas regulables) y de ayudas menores (sabanas y/o, tablas de
transferencias). En este sentido, se considerara ayuda técnica aquella que cumpla

los siguientes requisitos:

e El esfuerzo biomecanico de la movilizacion queda reducido con el uso del
equipo de ayuda.

¢ La ayuda se manipula de manera correcta por el operador.

e No pone en riesgo la seguridad del paciente.

e Formacion de los trabajadores para una correcta movilizacion de los

pacientes.

Sobre el dltimo requisito, cabe sefalar que la formacién por si sola no constituye una
medida preventiva eficaz, pero la ausencia de una instruccién adecuada es un factor
de riesgo relevante. Sera necesario por tanto desarrollar una formacién periédica
tedrico-practica al personal sobre las técnicas para realizar movilizaciones correctas

y sobre el uso correcto de los equipos de ayuda.

Como en la primera evaluacion de factores de riesgo de este trabajo de
investigacion se utiliz6 el mismo método para la evaluacion de la exposicién a
levantamiento manual de pacientes; se reproduce a continuacion el resultado

obtenido:
MAPO = (NC/Op x FS + PC/Op x FA) x FC x Famb x FF

INDEX MAPO = (¥2x 0,5+ % x 0,5)x 0,75x 0,75 x 1 =0,28
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Sin embargo, en la guia SRT detalla mejor las consecuencias segun el nivel de

exposicion.

Lo que en la primera evaluacion era considera como ACEPTABLE segun la NTP N°
907, en la guia SRT es considerado como IRRELEVANTE

Index MAPD Nivel de exposiclén Valoraclén

InexIstencla de tareas que requleren levantamlento

0 Ausente total o parclal del paciente.

Elrlesgo es Insignificante. La prevalencla del dolor

0.01-1,5 lirelevante lumbar es Idéntica al de la poblaclén general (3,5%).

El dolor lumbar puede tener una Incldencla 2,4 veces

1,51-5 Ll mayor que el caso anterlor.

El dolor lumbar puede tener una Incldencla de hasta
5,6 veces mas alta que el caso anterlor.

Index MAPO Nivel de exposiclon Valoraclén

0 Ausente No requerlda

Irrelevante No requerida

Necesldad de Intervenclén a medlo/largo plazo:

1,51-5 Medlo + Dotaclén de equipos auxiliares
+ Vigllancla sanltaria
* Formaclén

Necesldad de Intervencl6n a largo plazo:

» Dotaclén de equipos auxiliares
= \igllancia sanitarla
* Formaclién

Soluciones técnicas y medidas correctivas

Como pudimos evaluar a lo largo de esta primera parte del proyecto final integrador,
los factores de riesgo con mayor prevalencia en el sector sanitario son los que tienen

gue ver con la ergonomia.

Y precisamente en la institucion en analisis, estos factores de riesgo se encontraron
presentes, aungque en baja o media exposicion, segun el factor.
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Lo que se pretende decir es que, a excepcion de los factores psicosociales que se
estan evaluando en el tema 2 de la tesis; los factores que tienen que ver con
ergonomia fisica estan presentes y por lo tanto constituyen un riesgo, pero sus
niveles son tolerables debido a la baja frecuencia de levantamientos de pacientes,

manejo manual de cargas, etc.

Tampoco los trabajadores se encuentran expuestos a factores bioldgicos, como en

otros sectores sanitarios.

De todas formas, siempre se pueden implantar mejoras en los métodos de trabajo.
Algunos pueden ser de caracter administrativo y de organizacion del trabajo,

mientras que otros pueden ser de caracter habitacional, provision de recursos, etc.

En el caso del area de Salud Mental del Centro de Salud de Tres Arroyos, las

mejoras que se pueden implantar consisten:

e Capacitar a todo el personal en técnicas de manejo manual de cargas, Yy

sobre todo de movilizacién de pacientes. Esto debe realizarse ya que el
personal de enfermeria tiene estos conocimientos por su formacién, pero el
personal de maestranza y de seguridad no; y son estos ultimos los que
colaboran con las primeras en caso de tener que movilizar pacientes.
Esta capacitacion no debe ser solo informativa, sino con practica; asi mismo
debe ser brindada cada un periodo determinado (6 o 12 meses) con el objeto
de mantener frescas las técnicas al mismo tiempo que se van actualizando las
mismas. (esta seria una mejora administrativa)

e Otra mejora seria la adquisicion de una zorra o carrito para trasladar la bolsa
de sabanas diariamente los 40 metros que separan al area de Salud Mental
del lavadero. Esto minimizaria la exposiciébn a accidentes por transporte de
bultos voluminosos que dificultan la visién, y disminuiria la probabilidad de
sufrir lesiones musculo esqueléticas por transporte de cargas.

e El protocolo de ergonomia debe ser realizado cada 12 meses como lo exige
la resolucion que obliga a su realizacion. Esto es necesario, no solo porque es
un requisito legal, sino porque si las condiciones de trabajo varian en el area

de Salud Mental, al evaluarlas nuevamente se podra detectar si surgen
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nuevos factores de riesgo o si los niveles de exposicion de vuelven
intolerables.

e Por ultimo los factores de riesgo deben ser declarados a la ART con el objeto
de que los trabajadores accedan a la vigilancia periédica de su salud. Para
esto es necesario completar el formulario RAR de relevamiento de agentes de
riesgo, completando con los cédigos ESOP los factores a los que se hallan
expuestos los trabajadores. Los cddigos ESOP que deben ser declarados
son: 80004 posiciones forzadas y gestos repetitivos en el trabajo
(extremidades superiores); 80005 posiciones forzadas y gestos repetitivos en
el trabajo (extremidades inferiores); 80009 aumento de la presion intra-

abdominal.

Costos de las medidas correctivas

1) Capacitacion con practicas para hasta 15 personas segun el colegio de
profesionales de seguridad e higiene de la provincia de Buenos Aires se debe
cobrar como minimo $9100.

Se debe tener en cuenta que el capacitador debera asistir al menos en tres
turnos para lograr capacitar a todo el personal. Por lo tanto se deberia
reservar alrededor de $20000 para la realizacion de esta actividad.

EE’EE’F'EAR'S?S IA 2023 HENE Y SEARIAD B L TRABAI

TECNICO ADICIONAL POR ANTIGUEDAD HYS |Adicional por antigiiedad (mas de 10) del 30% $273

HONORARIOS TECNICO HYS |valor de la jomada técnico $6.916

TECNICO SERVICIO DE HIGIENE Y SEGURIDAD HYS |Bajo relacionide dependencia. Sueldo Bruto § 196.000
CAPACITACION HYS lag‘?;:;h:e f:au::‘r;tl:';\in de material, dictado de capacitacion y $9.100

CAPACITACION AUTOELEVADORES HYS |Curso y credencial $28.938
PROGRAMA DE SEGURIDAD - RES. 51/97 - CAT. 1 HYS |Categoria | (Hasta 20 Operarios) $ 41.860
PROGRAMA DE SEGURIDAD - RES. 51/97 - GAT. 2 HYS |Categoria Il { de 20 a 50 operarios) $58.240
PROGRAMA DE SEGURIDAD - RES. 51/97 - CAT.3 HYS |Categoria lll (mayor & 50 operarios) $80.262
PROGRAMA DE SEGURIDAD - RES. 35/96 - CAT 1 HYS |Categoria | (Hasta 20 Operarios) §$49.140
PROGRAMA DE SEGURIDAD - RES. 35/98 - CAT 2 HYS |Categoria Il { de 20 a 50 operarios) $ 62062
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2) Para la adquisicion del carro zorra se debe contar con alrededor de $15000

“&.5 mercado Q S For $499 Suscribite &
libre raLuD0s

s Historial Supermercade Moda Vender Ayuda (&) yanine ~  Mis compras

Carro Zorra Carretilla Porta- O
bultos Ropal Capacidad 200

Kg

*ekokky (49

$15.079

en 6x $3728=

nvio a tado el pais

Por el moments no podemos
reslizar envios a esta ubicacién

+2 Stock disponible

Cantidad: 1 unidad * (59 dizponicie

3) El protocolo de ergonomia completo (planillas 1,2,3 y 4), también segun el
CPSH de Buenos Aires, cuesta $15000 como minimo valor a cobrar. Hay que
tener en cuenta que al menos se deben evaluar dos puestos de trabajo:
maestranza y enfermeria. Por lo tanto serian dos protocolos de ergonomia

para los cuales se necesita invertir un monto de al menos $30000.

ESTUDIO DE ERGONOMIA POR CADA PUESTO HYS |Confeccion informe segin Res. 295/03 § 7.644

ESTUDIO DE ERGONOMIA POR CADA PUESTO HYS |Confeccion de planillas«d y2 segin Res. 886/2015 $ 5.460

ESTUDIO DE ERGONOMIA POR CADA PUESTO Hys |Analisis Ergonomiico por pussto de trabajos y confeccion de § 7.644
planillas 3 v 4 segun Res. 886/2015

S _ |Por sector evaluado, hasta 5 minutos. Toma de muestra v SR

Conclusiones

Como sabemos el principio fundamental de la prevencion de riesgos, es decir de

“hacer seguridad e higiene”, es obtener, en base a las evaluaciones prioridades de

accion, para aquellos factores que presenten un nivel de riesgo mas elevado, ya sea

por la probabilidad de un dafio grave con consecuencias cronicas, o por la elevada

probabilidad de ocurrencia.

Por lo tanto, y después de haber evaluado los puestos de enfermeria y maestranza

del area de Salud Mental del Hospital Pirovano de la localidad de Tres Arroyos,

podemos concluir que de los cuatro bloques correspondientes a la evaluacién del

puesto:
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o Agentes materiales
o Caracteristicas personales
o Entorno ambiental

o Organizacion del trabajo

Los factores que mas presencia tienen en el area de estudio son el entorno

ambiental y la organizacion del trabajo

Dentro de la organizacion del trabajo se halla la deficiente capacitacion de los

trabajadores para ejecutar tareas criticas como movilizacibn manual de pacientes

Esta agrupacion corresponde al método Chileno de identificacion y evaluacién de
riesgos. Dicho método consiste en dos etapas, la primera de identificacién de
factores de riesgo; y la segunda de valoracién de los riesgos identificados, a través
de un célculo VEP (valor esperado de la pérdida).
Otra forma mas general de agrupar los riesgos identificados es dividirlos entre
condiciones peligrosas y acciones peligrosas (factores ambientales/factores

personales).

Las medidas preventivas para reducir las lesiones musculo-esqueléticas del
personal asistencial seran los programas de formacion que incluyen técnicas
biomédicas, el entrenamiento de manipulacion de pacientes, el uso de medios
mecanicos para traslados, disefios de lugares de trabajo con criterios ergonémicos,
etc. También son relevantes la concientizacion sobre la calidad de vida, el ejercicio
fisico, la nutricion, técnicas de estiramiento y métodos de proteccion del sistema

osteomuscular en las actividades laborales y extra laborales.

La prevencién de los riesgos psicosociales laborales y los factores psicosociales de
riesgo requiere prestar la debida atencion a los pequefios incidentes laborales que,
aunque no producen lesiones visibles (en su inicio) son indicadores de conflictos o
malestares latentes. En esos casos la observacion permitira detectar la causa
siempre que no se apunte al hallazgo del supuesto responsable, sino a modificar y
solucionar aquello que es motivo del conflicto. La produccion de encuestas o
diferentes métodos de evaluacion de riesgos psicosociales son recomendables para

relevar y ponderar el impacto de estos factores en el colectivo de trabajo.
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Nuestro pais, desde 2015 cuenta con la validacion de la version en castellano del
Cuestionario Psicosocial de Copenhague CoPsoQ- ISTAS 21, método reconocido y
utilizado internacionalmente desde hace afios (Superintendencia de Riesgos del

Trabajo y Universidad Nacional de Avellaneda, 2015)

Cuadro resumen de exposicion a factores de riesgo segun puesto

Clasificacion de factores ENFERMERAS MUCAMAS
INVASSAT

Manipulacion manual de

cargas X

Manipulaciéon manual de

pacientes X

X
Empujes y arrastres - X
X

Posturas forzadas X

Repetitividad - -

Esfuerzos - -

Riesgos ambientales X X

Factores psicosociales X X

Clasificacion de factores ENFERMERAS MUCAMAS
Res 886/15

Levantamiento y

descenso de cargas -

Empujes y arrastres -

Transporte -

x| X| X| X

Bipedestacion X

Movimientos repetitivos - -

Postura forzada X X

Vibraciones - -

Confort térmico - -

Estrés de contacto - -
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l1l.  TEMA 2 — ANALISIS DE CONDICIONES GENERALES DEL
ESTABLECIMIENTO

Introduccion

Como bien se ha ido desarrollando en el Tema 1, el establecimiento elegido para el
desarrollo del Proyecto Final Integrador es una institucion de salud publica, que

recibe el nombre de Centro de Salud de Tres Arroyos.

La evaluacion y analisis se realiza especificamente sobre un éarea de dicha

institucion que es el de Salud Mental.

En este segundo apartado, el analisis se enfocara hacia la identificacion y
evaluacion de factores de riesgo generales que se encuentran presente en la
organizacién por sus caracteristicas propias; y que por lo tanto podrian afectar a
cualquier trabajador de cualquier puesto que desempefie sus actividades en dicha

area.
Las condiciones a evaluar seleccionadas son:

1. Nivel de iluminacion

2. Proteccion contra incendios

3. Riesgos especiales propios de la actividad (psicosociales)
Estas condiciones, de estar presentes en niveles que constituyan un factor de
riesgo; pueden afectar a cualquiera de los trabajadores que alli desarrollan su
actividad; y son generados por las condiciones del establecimiento propiamente

dicho, de la administracién del mismo, de las caracteristicas de la actividad, etc.

Diferencia entre peligro y riesgo

Se define peligro como toda fuente, situacion o acto con potencial de causar dafio,

en términos de dafio humano o deterioro de la salud, o una combinacién de estos

Se define riesgo como la asignacion de exposicion + probabilidad + consecuencias a

los peligros detectados.
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Gestion de la prevencion

Una de las premisas de la prevencion de riesgos es, teniendo en cuenta que es un
error pensar que podemos eliminar o controlar todos los peligros, debemos definir
prioridades de actuacion, justamente para prevenir los riesgos que entrafien
probabilidad de ocurrencia y consecuencias debido a la exposicion de los

trabajadores a ellos.

En cualquier establecimiento en donde se quiera comenzar a gestionar la salud y
seguridad de las personas, 0 se quiera implementar una cultura preventiva con el
objeto de preservar la salud y la seguridad de los trabajadores; se debe comenzar
por identificar los riesgos presentes, luego se evallan asignandoles ponderacién con

el objeto de definir niveles de actuacion, y luego se piensan medidas correctivas

Pasos para la identificaciéon de peligros v evaluacién de los riesgos

1-Clasificar las Actividades Laborales

2-ldentificar Peligros

3-Determinar el Riesgo

4-Decidir si los riesgos son tolerable

5-Elaborar el plan de accion de Control de Riesgos (si
es necesario)

6-Revisar si el Plan de Accion es adecuado

Para realizar este proceso, varios autores crearon métodos y matrices para que la
evaluacion de los factores identificados resulte lo mas objetiva posible y no dependa
de la percepcion con la que las personas valoran los riesgos, ya que de esta forma

resultaria muy variable por la subjetividad y experiencias de cada uno.
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Entre los métodos estudiados en el transcurso de la carrera podemos contar con:

1) La NPT 330 del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de
Espafa llamada “Sistema simplificado de evaluacidn de riesgos de
accidente”. La probabilidad de un accidente puede ser determinada en
términos precisos en funcién de las probabilidades del suceso inicial que lo
genera y de los siguientes sucesos desencadenantes. En tal sentido, la
probabilidad del accidente serd mas compleja de determinar cuanto mas larga
sea la cadena causal, ya que habra que conocer todos los sucesos que
intervienen, asi como las probabilidades de los mismos, para efectuar el
correspondiente producto. Los métodos complejos de analisis nos ayudan a
llevar a cabo esta tarea. Por otra parte, existen muchos riesgos denominados
convencionales en los que la existencia de unos determinados fallos o
deficiencias hace muy probable que se produzca el accidente. En estas
situaciones es cuando el método presentado en esta Nota Técnica facilita la
evaluacion. (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, 1999)

2) La guia para la identificacion y evaluacion de riesgos de seguridad en los
ambientes de trabajo, del Instituto de Salud Publica del Gobierno de Chile. A
través de este método se obtiene un valor VEP (valor esperado de la perdida)
que determina la jerarquia de actuaciéon para el control de los factores de
riesgo. (Instituto de Salud Publica de Chile, 2013)

3) El método de FINE, Willian T. “Evaluacién matematica para el control de
riesgos”, consistente en la determinacion del NIVEL ESTIMADO DE RIESGO
POTENCIAL (NERP), también denominado MAGNITUD DEL RIESGO (MR),
0 GRADO DE PELIGROSIDAD (GP); a partir de la expresion:

NERP=CXxEXxP

e C =consecuencias (dependiente de la gravedad)
e E = exposicion (frecuencia de la presentacion del riesgo)

e P = probabilidad (de que se produzca el accidente) (Diaz, 2012)
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4) Por ultimo existen varias matrices de determinacion de riesgos y grados de
tolerancia. Las hay 5x5, 4x4 y 3x3. Estas matrices resultan de aplicacion muy
sencilla pero presentan dos desventajas:

e Sila matriz es 3x3 tiene muy pocos niveles por lo cual puede resultar muy
poco sensible.
¢ Resultan utiles para cuestiones de seguridad, pero no para cuestiones de

salud.
Luego de presentar estos 4 métodos se puede concluir en dos cosas:

» En principio la mayoria de los métodos y matrices para valorar los riesgos,
fueron creados pensando en riesgos de seguridad. O sea en prevencion de
accidentes. Si bien el método chileno (el numero 2) hace referencia a que
puede ser utilizado para los riesgos de tipo higiénicos, ergonémicos y
psicosociales, debe ser adaptado.

» La segunda conclusién es que aun en la actualidad, son infravalorados los

riesgos de tipo higiénicos y ergondmicos, pero si los psicosociales.

Por lo tanto, hay que saber que mas alla de identificar riesgos y luego utilizar
matrices para valorarlos, se debe observar muy especificamente patologias
predominantes en los trabajadores, ya que muchas veces los factores de riesgo no

se identifican ante la primera mirada.

También es necesario acceder a los registros de accidentabilidad, al historial de
accidentes y enfermedades profesionales declarados, al indice ausentismo, y demas

registros histéricos que permitan ver donde hay que poner atencion.

En donde se desarrollé este proyecto final no fue posible acceder a los registros de
accidentes y enfermedades profesionales denunciados a la ART. Tampoco se lleva
historial de incidentes ocurridos, que a través de la entrevista con la directora del
area, se supo que se trataron mayormente de agresiones causadas por pacientes o

familiares de pacientes.
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Marco Teorico

L. Nivel de iluminacion

El nivel de iluminacién debe ser evaluado porque es un requisito legal establecido en la
res. SRT 84/12 con frecuencia cada 12 meses. Si el establecimiento cambia sus
actividades, hay reformas, hay altos niveles de contaminacion (humos, etc.), o si hay
escaso mantenimiento; los niveles de iluminacién deben ser medidos nuevamente,

aunque no hayan transcurrido los 12 meses desde la elaboracion del ultimo protocolo.

Es importante tener en cuenta los niveles de iluminacioén en los analisis de riesgos
porque; si bien el ser humano tiene una gran capacidad para adaptarse a las
diferentes calidades luminicas; una deficiencia en la misma puede producir un
aumento de la fatiga visual, una reduccion en el rendimiento, un incremento en los

errores y en ocasiones incluso accidentes.

No debemos olvidar que nuestro estado mental o nuestro nivel de fatiga, se ven
afectados por la iluminacion y por el color de las cosas que nos rodean.

Los seres humanos poseen una capacidad extraordinaria para adaptarse a su
ambiente y a su entorno inmediato. De todos los tipos de energia que pueden utilizar
los humanos, la luz es la mas importante. La luz es un elemento esencial de nuestra
capacidad de ver y necesaria para apreciar la forma, el color y la perspectiva de los
objetos que nos rodean. La mayor parte de la informaciéon que obtenemos a través
de nuestros sentidos la obtenemos por la vista (cerca del 80%). Y al estar tan

acostumbrados a disponer de ella, damos por supuesta su labor.

Para evaluar niveles de iluminacion hay que tener claros varios conceptos y no son
suficientes las mediciones con luxémetro. Es necesario evaluar la presencia de

efectos no deseados, brillos, reflexiones, conos de sombra, etc.
Magnitudes y unidades

Si partimos de la base de que para poder hablar de iluminacién es preciso contar
con la existencia de una fuente productora de luz y de un objeto a iluminar, las

magnitudes que deberan conocerse seran las siguientes:
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e El Flujo luminoso.
e La Intensidad luminosa.
e La lluminancia o nivel de iluminacion.

e La Luminancia.

Denominacion | Simbolo Unidad Definicion de la unidad Relaciones
Flujo luminoso de una fuente de
radiacion monocromatica, con una
Flujo luminoso L1 1] Lumen (lm) frecuencia de 540 x 1042 Hertzio ¥ =7 .m
un flujo de energia radiante de
1/683 vatios.
Rendimiento Lumen 1:,'01: vato Flujo luminoso emitido por unidad &
. H (Im/W) . . =
luminoso de potencia (1 vatio). n w
Intensidad luminosa de una fuente
Intensidad . imtual que irradia un flujo luminoso P
. I Candela (cd) . L =
luminosa de un lumen en un aAngulo solide I @
unitario (1 estereorradian)
. L &
Numinancia E Lux (Ix) Flll]!) luminoso de ‘111‘1 lumen que - =
recibe una superficie de un m? E §
] ] . Intensidad luminosa de una candela 1
Luminancia L Candela por m? ] . ==
por unidad de superficie (1 m?) L s

Los factores esenciales en las condiciones que afectan a la vision son la distribucion
de la luz y el contraste de luminancias. Por lo que se refiere a la distribucion de la
luz, es preferible tener una buena iluminacion general en lugar de una iluminacion

localizada, con el fin de evitar deslumbramientos.

Cuanto mayor sea la cantidad de luz y hasta un cierto valor maximo (limite de
deslumbramiento), mejor sera el rendimiento visual. La luminancia de una superficie
no sélo depende de la cantidad de lux que incidan sobre ella, sino también del grado
de reflexion de esta superficie. Una superficie negro mate absorbe el 100% de la luz
incidente, una superficie blanco brillante refleja practicamente en 100% de la luz.
Todos los objetos existentes poseen grados de reflexién que van desde 0% y 100%.

El grado de reflexién relaciona iluminancia con luminancia.

El ojo humano tiene la facultad de adaptarse a muy distintos niveles de luminancia.
El nivel al que se encuentra adaptado el 0jo en un momento dado se conoce como

“luminancia de adaptacién”. El ojo necesita tiempo para adaptarse a un cambio en el
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nivel de luminancia. El tiempo de adaptacion cuando la luminancia crece es pequefio
comparado con el requerido cuando la luminancia disminuye (en este Gltimo caso se
pueden requerir hasta varios minutos). Durante ese intervalo de tiempo un trabajador

puede quedar “cegado” o su capacidad de visidon notablemente disminuida.

Dado que el ojo requiere un tiempo de adaptacion para pasar de un area a otra con
diferentes niveles de iluminacion, la confeccion del protocolo incorpora la necesidad
de que el menor valor medido sea mayor o igual al promedio de los valores

medidos/2.
Factores que determinan el confort visual

Los requisitos que un sistema de iluminacién debe cumplir para proporcionar las

condiciones necesarias para el confort visual son:

e lluminacién uniforme.

¢ lluminancia éptima.

e Ausencia de brillos deslumbrantes.

¢ Condiciones de contraste adecuadas.
e Colores correctos.

e Ausencia de efectos estroboscopicos.

Es importante examinar la luz en el lugar de trabajo no soOlo con criterios
cuantitativos, sino cualitativos. El primer paso es estudiar el puesto de trabajo, la
movilidad del trabajador, etcétera. La luz debe incluir componentes de radiacion
difusa y directa. El resultado de la combinacion de ambos producirA sombras de
mayor 0 menor intensidad, que permitiran al trabajador percibir la forma y la posicion
de los objetos situados en el puesto de trabajo. Deben eliminarse los reflejos
molestos, que dificultan la percepcion de los detalles, asi como los brillos excesivos

o las sombras oscuras. (SRT, 2012)
II.  Proteccion contra incendios
La proteccion contra incendios comprende el conjunto de condiciones de

construccion, instalacion y equipamiento que se deben observar tanto para los
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ambientes como para los edificios, aun para trabajos fuera de estos y en la medida

que las tareas lo requieran. Los objetivos a cumplimentar son:

o Dificultar la iniciacion de incendios

o Evitar la propagacion del fuego y los efectos de gases toxicos

e Asegurar la evacuacion de las personas

e Facilitar el acceso y las tareas de extincion al personal de bomberos

e Proveer las instalaciones de deteccién y extincion.

La carga de fuego es el peso en madera por unidad de superficie (kg/m2) capaz de
desarrollar una cantidad de calor equivalente a la de los materiales contenidos en el

sector de incendio.

El disefio de una correcta estrategia de seguridad contra incendios basa su

actuacion en dos etapas fundamentales:

a. Prevencion de la igniciéon

b. Control y extincion del incendio

Teniendo en cuenta a las mismas se pueden conformar estrategias contra incendios
que abarquen desde el disefio de las instalaciones (edificios, plantas industriales,
etc.), hasta planes de accion (alertas, modos de extincién, rutas de evacuacion,
etc.).

La primera oportunidad de alcanzar la seguridad contra incendios es la separacion
de fuentes potenciales de calor con posibles combustibles (materiales incendiarios)
qgue se encuentren en el lugar y puedan llegar a interactuar en determinado

momento.

Estadisticamente esta probado que la mayoria de los incendios ocurren por
negligencia de los ocupantes al no respetar las pautas establecidas por los
constructores de un edificio; por ejemplo almacenando combustibles, sobrecargando
las lineas de electricidad o introduciendo cambios en las estructuras originarias
(extension de tendidos eléctricos o de gas). (DEMSA, 2020)

En el caso del Area de Salud Mental del Centro de Salud de Tres Arroyos hay un

factor adicional a los mencionados cuando hablamos de posibilidad de ignicion de
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material combustible, y se trata de la existencia de personas que pueden iniciar un

fuego adrede.
III.  Riesgos especiales propios de la actividad (psicosociales)

El concepto tedrico de factores psicosociales fue definido por el comité mixto
OIT/OMS como: ‘“aquellas condiciones presentes en una situacion de trabajo,
relacionadas con la organizacion, el contenido, y la realizacion del trabajo
susceptibles de afectar tanto al bienestar y la salud (fisica, psiquica o social) de los
trabajadores, como al desarrollo del trabajo” (Comite Mixto OIT/OMS de Medicina del
Trabajo, 1984)

De forma cotidiana, los trabajadores deben soportar las condiciones de trabajo
propias de su puesto, sobrellevar distintos riesgos del medio ambiente de trabajo,
hacer frente a exigencias fisicas (esfuerzos, gestos, posturas) y, asimismo, poner en
accion toda una serie de habilidades psiquicas y mentales mientras realizan su
actividad. Todos estos aspectos constituyen fuentes de fatiga y, en muchos casos de
desgaste y sufrimiento, causando dafios o efectos adversos sobre su salud. (Neffa
M. L., 2017)

Los trabajadores de la salud se enfrentan a accidentes y/o enfermedades
profesionales a causa de su ocupacion. Los accidentes, los trastornos
osteomusculares y el estrés que genera el trato con personas enfermas se
identifican como los principales efectos en la salud asociados a problemas en las
condiciones de trabajo, donde los factores organizacionales son los mas

prevalentes.

En el sector sanitario se evidencia con mayor magnitud la carga psiquica y mental
generada por el contenido y la organizacion del trabajo, quedando expuestos a
factores de riesgo psicosociales. En materia de accidentes, debe sefialarse que de
manera bastante unanime se ubican los pinchazos, los riesgos vinculados con
residuos patogénicos y las lesiones osteomusculares agudas y, a su vez, en materia
de enfermedades asociadas con el trabajo, se destacan las provenientes de
posturas y cargas, como lumbalgias y problemas osteomusculares, por un lado, y del

otro, las enfermedades de stress, agotamiento fisico y mental, producto de
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presiones, organizacion e intensidad del trabajo. Mas alla de las diferencias que
varian por unidad hospitalaria y por actividad profesional, estos son los principales

riesgos que emergen en materia de accidentes y enfermedades. (SRT, 2021)

Para evaluarlos hay distintos autores, uno de los precursores en investigar los
riesgos psicosociales fue el Dr. Argentino Julio Cesar Neffa. A partir de sus
investigaciones se generaron fuentes de informacion y cada pais fue adaptando esta
base de datos a su cultura, creando protocolos de seguimiento, cuestionarios, entre

otros documentos.

La mayoria de los autores coinciden en evaluar ciertas dimensiones de los riesgos

psicosociales tales como:

e Tiempo de trabajo

e Autonomia

e Carga de trabajo

e Demandas psicologicas

e Variedad/contenido

e Participacion/supervision

e Interés por el trabajador/compensaciéon
e Desempeiio de rol

¢ Relaciones y apoyo social

Los factores de riesgo psicosocial pueden ser evaluados a través de diversos
métodos: encuestas, cuestionarios, entrevistas, grupos focalizados, protocolos
médicos, etc. Cada investigacion debera encontrar el método que mejor se adapte a

las caracteristicas pendientes de ser analizadas.

“Los riesgos psicosociales siguen siendo los menos evaluados a pesar de su

relevancia”
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Objetivo del tema 2 del PFI

» ldentificar factores de riesgo presentes

» Evaluar los factores de riesgo presentes
» Determinar la significacion de cada uno
>

Establecer mejoras correctivas

Trabajo de campo

Actuacion

El primer nivel de actuacion es identificar los factores de riesgo presentes en los
establecimientos. Para realizar esta actividad cada profesional puede escoger entre

distintos métodos o una combinacién de varios.

Los métodos de identificacion y recopilacion de factores de riesgo incluyen: listas de
chequeo, inspecciones, entrevistas, auditorias, analisis de registros de accidentes,

mediciones, esquemas de espina de pescado, etc.

Es fundamental la etapa de identificacion primaria de los diferentes factores de riesgos
existentes por parte de los profesionales de la prevencién de riesgos, de forma de
proceder con posterioridad a efectuar una evaluacién de los riesgos asociados, y de
esta forma, orientar y priorizar las politicas y medidas de control a aplicar por parte del
empleador, junto con el monitoreo de la exposicion de los trabajadores a estos riesgos

en forma continua. (Instituto de Salud Publica de Chile, 2013)

Para identificar factores de riesgo es necesario, independientemente de la pauta

elegida, tener en cuenta:

e Agentes materiales
e Caracteristicas personales
e Entorno ambiental

e Aspectos organizativos

Dentro de agentes materiales tenemos los riesgos derivados de los elementos de
trabajo: maquinas, herramientas, materias primas, riesgo de incendio debido a gran

presencia de material combustible, etc.
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Dentro de las caracteristicas personales se deben tener en cuenta que hay ciertas

actividades que requieren habilidades especiales que no todos tienen y es necesario

gue se evaluen al momento de asignacion de puestos.

Dentro del entorno ambiental se encuentran los factores de riesgo que corresponden a

las instalaciones, como las caracteristicas de mantenimiento en las que se encuentran

los establecimientos, la contaminacion de distintos tipos, la iluminacion, el ruido, etc.

Por ultimo dentro de los aspectos organizativos se encuentran los aspectos relacionados

a la asignacion y organizacion de las tareas, a las formas de comunicacion, a la cultura y

las normas, a la carga de trabajo, la autoridad, el trabajo prescripto, etc.

El siguiente esquema refleja los factores de riesgo presentes en el area de Salud Mental

del Centro de Salud de Tres Arroyos.

Agentes Materiales

Cant, De Material
Combustible

Instalaciones (escalones,
Pasillos, cond, Peligrosas)

Entorno Ambienta

[luminacion

RIESGO DE ACCIDENTE O

Aptitudes

Aditudes ~— ———

Caracteristicas
Personales

Conocimientos

Funciones claras

b’

Comunicacion

'|ENFERMEDAD PROFESIONAL

Carga detrabajo

Ordenes

|Factores de Organizacion

Del trabajo
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En segundo lugar, luego de realizar el esquema de espina de pescado donde se
agrupan los factores a evaluar segun caracteristicas comunes; se escogen los tres

factores a evaluar siguientes:

1. Nivel de iluminacioén
2. Proteccioén contra incendios

3. Riesgos especiales propios de la actividad (psicosociales)

Que corresponden a distintos grupos cada uno, pero que estan presentes en la
institucién, ya determinaremos en qué grado, pudiendo afectar a cualquier trabajador

que alli desarrolle sus actividades, por lo que se consideran riesgos “generales”

En los establecimientos de salud los factores de riesgo mas preponderantes, no son
los ocasionados por las instalaciones y maquinas; sino los determinados por el
entorno ambiental y los factores organizativos. Sin embargo todos deben ser tenidos

en cuenta.
Agentes materiales

Los agentes materiales son los que pueden ocasionar un riesgo por las
caracteristicas del establecimiento. Estos pueden ser por ejemplo: riesgo eléctrico
debido a malas condiciones de mantenimiento de las instalaciones; riesgo de
incendio debido a gran presencia de material combustible, instalaciones edilicias en
mal estado (baldosas levantadas, desniveles, escalones rotos, cielo rasos
decadentes, etc.); mala calidad de aire debido a sistemas de calefaccion en mal

funcionamiento o a falta de sistemas de renovacién de aire, hacinamiento, etc.

En este apartado se evaluara PROTECCION CONTRA INCENDIOS. Para este fin
se realizara la carga de fuego, se verificara la cantidad y anchos de salida de las
vias de escape, la necesidad de colocar detectores de humo, etc.

También se evaluara el RIESGO DE ACCIDENTES debido a condiciones de las
instalaciones con el método chileno de determinacion VEP, valor esperado de la

perdida.
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Si bien la presencia de material combustible no es considerable, hay que tener en
cuenta un factor adicional. Debido a que se trata del area de salud mental, hay

antecedentes de pacientes que han iniciado fuego.
a) Carga de fuego

Se realiza la evaluacion de material combustible de acuerdo al capitulo 18 de la ley

19587 y su correspondiente anexo VII

Tabla de material combustible

Material Cantidad | Material | Kilos Poder Calor
combustible del calorifico | desarrollado
material | Kcal/Kg
Colchones 11 Algodon | 40 kg x | 3980 440 kg X
11 3980 Kcallkg
Escritorios 5 Madera | 32kgx | 4489- 160 kg X
de madera melamina | 5 4678 4678 Kcallkg
Sillas de 30 Madera | 6 kg x 4489- 180 kg X
madera pino 30 4678 4678 Kcallkg
(comedor)
Sillas de 20 Plastico |4 kg x 7450 80 kg X 7450
plastico 20 Kcallkg
(consultorios)
Bancos de 4 madera | 50 kg x | 4489- 200 kg X
salade 4 4678 4678 Kcallkg
espera

Luego de obtener el calor desarrollado por la combustion de cada material (cantidad
de material en kilos por poder calorifico de dicho material); lo dividimos por 4400
Kcal/kg para obtener el calor equivalente en madera estandar.

Colchones: (440 kg X 3980 Kcal/kg) / 4400 Kcal/kg
Peso equivalente en madera: 398 kg

Escritorios de madera: (160 kg X 4678 Kcal/kg) / 4400 Kcal/kg
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Peso equivalente en madera: 170 kg

Sillas de madera: (180 kg X 4678 Kcal/kg) / 4400 Kcal/kg
Peso equivalente en madera: 191 kg

Sillas de plastico: (80 kg X 7450 Kcal/kg) / 4400 Kcal/kg
Peso equivalente en madera: 135 kg

Bancos de madera: (200 kg X 4678 Kcal/kg) / 4400 Kcal/kg

Peso equivalente en madera: 212 kg

Sumamos todos los pesos equivalentes en madera: 398 + 170 + 191 + 135 + 212 =
1106 kg

Dividimos por la superficie total: 1106 kg / 590 m2 = 1,9 kg/m2

Obtenemos que el valor de CARGA DE FUEGO es 1,9 kg/m2

b) Evaluacion de riesgos con método VEP

Ficha N° 1
\entificacion e Factoras de Riesgo

NOMBRE EMPRESA Centro de salud de Tres Arroyos
Lugar, Puesto, Proceso, equipe u Operacidn de trahajo. Area de Salud Mental
RIESGO EVITABLE
FACTOR DE RIESGO RIESGO
8l NO
manipulacion de pacientes con moviidad reducida sobreesfuerzos 132 X
posturas inadecuadas durante aseo de pisos sobreesfuerzos 133 X
posturas inadecuadas al levantar cargas sobreesfuerzos 133 X
instalaciones eléctricas contacto elecinco indirecto 162 X
irritacion por uso de detergentes dermattis 181 X
agresiones de pacientes accidentes causados por personas 221 X
Nombre y lirna profesional que realiz la [denlificacion Dam Yanina - Mat CPSH 002767
Techa de |a Inentificacian (ND/MM/ARD) 26102123
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La determinacion de probabilidad sera asignada por el profesional segun el siguiente

criterio:

O

©)

Baja (valor asignado 1): en este caso el dafio ocurrira rara vez o en contadas

ocasiones (posibilidad de ocurrencia remota)

Media (valor asignado 2): en este caso el dafio ocurrira en varias ocasiones

(posibilidad de ocurrencia mediana, puede pasar, no siendo tan evidente)

o Alta (valor asignado 4): en este caso el dafio ocurrira siempre o casi siempre

(posibilidad de ocurrencia inmediata, siendo evidente que pasard)

Es recomendable que se tengan en consideracion ademas:

V V.V V V VY

Existencia de condiciones y acciones inseguras
Revision de registros de accidentes

Frecuencia de exposicion al riesgo evaluado
Cumplimiento de requisitos legales

Existencia de procedimientos seguros

Medidas de seguridad implementadas

La determinacion de la consecuencia sera asignada por el profesional en base a

consideraciones como: partes del cuerpo que se puedan ver afectadas y naturaleza

del dafio, estableciendose la siguiente graduacion:

o

Ligeramente dafiino (valor asignado 1): esta graduacion debe ser adoptada
en aquellos casos en los cuales se puedan generar a nivel de trabajadores
dafios superficiales como cortes, magulladuras pequefias e irritaciones a los
0jos, como a su vez por molestias como dolor de cabeza y disconfort entre
otras. A su vez, tambien correspondera su asignacion cuando se genere a la
empresa un dafio material que no impida su funcionamiento normal.

Daiiino (valor asignado 2): esta graduacion sebe ser adoptada en aquellos
casos en los cuales se puedan generar laceraciones, guemaduras, torceduras
importantes y fracturas menores. A su vez, tambien correspondera su
asignacion cuando se genere a la empresa un dafio material parcial y

reparable, junto con una perdida de produccion de consideracion (mediana).
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o Extremadamente dafino (valor asignado 4): esta graduacion debe ser
adoptada en aquellos casos en los cuales se puedan generar eventos
extremadamente dafinos a nivel de los trabajadores que generen
incapacidades permanentes como amputaciones, fracturas mayores,
intoxicaciones, lesiones multiples y lesiones fatales. A su vez, tambien
correspondera su asignacion cuando se genere a la empresa un dafio
material extenso e irreparable, junto con una perdida de produccion de
consideracion. Ademas, esta clasificacion tambien debe ser considerada en

caso de cancer y otras enfermedades cronicas que acorten severamente la

vida.

FICHA N° 2:

Evaluacion del Riesqo

NOMBRE EMPRESA Centro de salud de Tres Arroyos

Lugar, Puesto, Proceso, equi- Area de Salud Mental
po u Dperacion de rabajo.

PROBABILIDAD CONSECUENCIA VALOR MEDIDAFREVERTIVA

e (P) (C) VEP Deseripeifn Fecha im_[}lﬂmnn— Responsable Fecha _u!uiﬁ-
tacion cacidn
MMP con movilidad reducida 1 2 2
instalaciones eléctricas 1 2
agresiones de pacientes 2 2 4

Nombre y firma prefes onal que .
realiza la Cvaluacion Dam Yanina - Mat CPSH 002767

L?\_"I.‘S:l 2e la Cvaluzcion (DD/MI/ 26102123

* = Proveniignle oe [3 Ficia N°T ee loenfifieaciin de Faelomss o Riesgo

Entorno ambiental

Son las condiciones del ambiente laboral que se generan por las caracteristicas de
la actividad productiva, econdmica o de servicios. Por ejemplo en la industria

metalargica el ruido y el humo de soldadura son factores de riesgo propios de la

actividad.
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En este caso se evalia NIVEL DE ILUMINACION y se realiza el protocolo
establecido por la resolucion SRT 84/2012

La resolucion SRT 84/2012 aprueba el protocolo para la medicion de la iluminacion
en el ambiente laboral, y que debera ser contrastado con los valores establecidos en
el anexo IV de la ley 19587. Los valores se plasmaran en el protocolo con una

validez de 12 meses.

Es importante examinar la luz en el lugar de trabajo no soOlo con criterios
cuantitativos, sino cualitativos. El primer paso es estudiar el puesto de trabajo, la
movilidad del trabajador etcétera. La luz debe incluir componentes de radiacion

difusa y directa.

El resultado de la combinacion de ambos producirA sombras de mayor o menor
intensidad, que permitiran al trabajador percibir la forma y la posicién de los objetos
situados en el puesto de trabajo. Deben eliminarse los reflejos molestos, que
dificultan la percepcion de los detalles, asi como los brillos excesivos o las sombras
oscuras. El mantenimiento periddico de la instalacion de alumbrado es muy
importante. El objetivo es prevenir el envejecimiento de las lamparas y la
acumulacion de polvo en las luminarias, cuya consecuencia sera una constante
pérdida de luz. Por esta razén, es importante elegir lamparas y sistemas faciles de
mantener. (SRT, 2012)

Para realizar la medicién y evaluacion cuantitativa de los niveles de iluminacion, que
luego seran contrastados con los niveles exigidos en la 19587 para cada actividad;
se debera calcular la cantidad de puntos de medicién. Para esto se utiliza un método
denominado de cuadricula. Es una técnica de estudio fundamentada en una
cuadricula de puntos de medicién que cubre toda la zona analizada. La base de esta
técnica es la division del interior en varias areas iguales, cada una de ellas
idealmente cuadrada. Se mide la iluminancia existente en el centro de cada area a la
altura de 0.8 metros sobre el nivel del suelo y se calcula un valor medio de
iluminancia. En la precision de la iluminancia media influye el nimero de puntos de
medicioén utilizados. Existe una relacién que permite calcular el nUmero minimos de
puntos de medicion a partir del valor del indice de local aplicable al interior

analizado.
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Largo x Ancho
Altura de Montaje x{Largo -+ Anchao)

fndice de local =

El largo y el ancho, son las dimensiones del recinto y la altura de montaje es la
distancia vertical entre el centro de la fuente de luz y el plano de trabajo.

La relacion mencionada se expresa de la forma siguiente:
Nimero minimo de puntos de medicién = (x+2)?

Donde “x” es el valor del indice de local redondeado al entero superior, excepto para
todos los valores de “indice de local” iguales o mayores que 3, el valor de x es 4. A

partir de la ecuacion se obtiene el nUmero minimo de puntos de medicion.

Una vez que se obtuvo el numero minimo de puntos de medicion, se procede a

tomar los valores en el centro de cada area de la grilla.

Cuando en recinto donde se realizara la medicién posea una forma irregular, se

debera en lo posible, dividir en sectores cuadrados o rectangulos.
Luego se debe obtener la iluminancia media (E Media), que es el promedio de los

valores obtenidos en la medicion.

1 valores medidos (Lux)
Cantidad de puntos medidos

E Media =

Una vez obtenida la iluminancia media, se procede a verificar el resultado segun lo
requiere el Decreto 351/79 en su Anexo IV, en su tabla 2, segun el tipo de edificio,

local y tarea visual.

En caso de no encontrar en la tabla 2 el tipo de edificio, el local o la tarea visual que
se ajuste al lugar donde se realiza la medicion, se debera buscar la intensidad media
de iluminacion para diversas clases de tarea visual en la tabla 1 y seleccionar la que

MAas se ajuste a la tarea visual que se desarrolla en el lugar.
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Una vez obtenida la iluminancia media, se procede a verificar la uniformidad de la

iluminancia, segun lo requiere el Decreto 351/79 en su Anexo IV

E Medi
E Minima & Ta

Donde la iluminancia Minima (E Minima), es el menor valor detectado en la medicion
y la iluminancia media (E Media) es el promedio de los valores obtenidos en la

medicion.

Si se cumple con la relacion, indica que la uniformidad de la iluminacion esta dentro

de lo exigido en la legislacion vigente.

La tabla 4, del Anexo 1V, del Decreto 351/79, indica la relacion que debe existir entre

la iluminacion localizada y la iluminacion general minima.
Cuadricula SUM

En este caso se utiliza el método de cuadricula para areas comunes como el SUM.
En los consultorios, en la administracion, y en la oficina del personal de enfermeria,

se realizan las mediciones en el plano de trabajo.

Altura de montaje de luminarias 2,5 m. Le resto 0,8 m por altura de mesas de

comedor o planos de trabajo y obtengo 1,7 m de altura de montaje.
indicedelocal=7m X19m/1,7m X (7 m+ 19 m)

indice de local = 3
Luego hacemos Nimero minimo de puntos de medicion = (3 + 2)2

Numero minimo de puntos de medicion =25

Valores obtenidos: 342 Ix, 366 Ix, 359 Ix, 378 Ix, 366 Ix, 367 Ix, 392 Ix, 400 Ix, 412 Ix,
401 Ix, 317 Ix, 330 Ix, 374 Ix, 396 Ix, 378 Ix, 296 Ix, 356 Ix, 370 Ix, 378 Ix, 377 Ix, 289
Ix, 328 Ix, 340 Ix, 345 Ix, 328 Ix.

E media=8985/25=359,4 Lux
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Valor de la uniformidad de la iluminacion

E minima =289 Ix >179 Ix (359/2) CUMPLE

Valor requerido por Anexo IV del decreto 351/79: no especifica centros de

salud, por lo tanto se escoge hall de hoteles 300 Ix. CUMPLE
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ANEXO

PROTOCOLO PARA MEDICION DE ILUMINACION EN ELAMBIENTE LABORAL

|(1) Razén Social: Centro de Salud de Tres Arroyos

I(z) Direccion: Primera Junta 400

|(3) Localidad: Tres Arroyos

|(4) Provincia: Buenos Aires

[s) c.p: 7500 [ C.U.LT.: 30-66750242-6

(7 Horarios/Turnos Habituales de Trabajo:

Turnos rotativos: de 6 a 12 hs, de 12a 18 hs de 18 a24 hs, de 24 a6 hs.

(8) Marca, modelo y ntimero de serie del instrumento utilizado:
©9) Fecha de Calibracion del Instrumental utilizado en la medicion:
(10)Metodologia Utilizada en la Medicion: o0 cusricus

(11) Fecha de la Medicion: (12) Hora de Inicio: (13) Hora de Finalizacion:
24/02/23 12 hs 13 hs

(14) Condiciones Atmosféricas:

Despejado - Soleado

(15) Certificado de Calibracion.

(16) Plano o Croquis del establecimiento.

(17) Observaciones:

Firma, Aclaracion y Registro del Profesional Interviniente
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m .._u..w.m.muﬂ Social: Centro de Salu d2 Tras Arrovos M.WH.W.H.H.” S0-BETS02E76

a O Dirsccién: Primera Tunta 400 ik atigad: Tres Arrovos &2 7500 Brovineiz: Buenos Airss

L O Datos de la Medicion

C 14y ¥ [ - . {25y iy 3 j . {31 3

..w = HMLHMWS Tipo d= Fuents | Hminacisn: | ' ooféele Valor Valor requerido
. _ . A Tmiormcas o2 aF 2 Samp

~ Q Funteds | g Szctor Seccifn / Pussto / Puesto Tipo | Natural Lominica: Genecal Teminancia Medide | =Eiiments Sagin

n /u Muastrao Artificial H._.._.nu.nn.mwnw_.._..ﬁw Hu.nm..._ﬁwﬁm £ minima > (£ (Lux) ...r._.._.muw IV Dac.

.le P Mixta Descarga / Mixta Mixta ».:mn..mu”.m 33179

pm—

.m .w 1 12:05 SUM salon de usos miltiples Mixta descarga general 289> 179 3594 Ix 300 Ix

< m.. 2 12:23 Kitchen Artificial descarga general | 323> 1945 389 Ix 300 Ix

@) % 3 12:25 Privado Mixta descarga Mixta 280> 1741 3482 Ix 300 Ix

u

M T 4| 12430 Consulterio 1 Artificial | descarga Mixta |[318>1745| 349k 300 Ix

M w 3 12:35 Consultorio 2 Artificial descarga Mixta |250> 14325 2865 Ix 300 Ix

o) 6 12:40 Consultorio 3 Artificial descarga Mixta 195 > 144 288 Ix 300 Ix

% .M, 7| 1245 Consultorio 4 Artificial | descarea | Mixta |182>1422| 285k 300 Ix

S 8 12:50 Sala de espera Mixta descarga general 180 > 131 2625 Ix 200 Ix

o ~ .. . .

a — 9 12:55 Recepcion Mixta descarga | Localizada | 200> 125 250 kx 300 Ix

...m 10 13:00 Administracién Artificial descarga | Localizada | 200> 116 2333 I 300 Ix

() 11

@)

O -
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Firma_ Aclaracion v Resistro del Profesional Intervinients
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QLWNNNE Social: Centro de Salud de Tres Arroyos

PROTOCOLO PARA MEDICION DE ILUMINACION EN EL AMBIENTE LABORAL

@33
CULT: 30667502426

aowun.mana? Primera Junta 400

37),. 8) §o%
L&Rlidad: Tres Arroyos wﬂwx 7500 Blovincia: Buenos Aires

Analisis de lo:

40] :
€0 Conclusiones.

41 . . . . I . I .
@) Recomendaciones parta adecuar el nivel de iluminacién a la legislacion vigente.

Se observa en la pagina 2 del protocolo, que los valores de los puntos
de medicion 5, 6 y 7 correspondiente a consultorios no cumplen con el
minimo requerido de 300 Ix para tareas moderadamente criticas y
prolongadas con detalles medianos. (Tabla 1 del anexo |V del Dec.
351/79)

Tampoco cumple con el minimo de 300 Ix el punto de medicion N° 9,
realizado en recepcion, donde las tareas con detalles medianos, son
mas prolongadas en tiempo que en los consultorios, resultando este
punto mas critico.

Trabajo en Hospital Publico

La Ley 19587 y su Decreto Reglamentario 351/79 — Capitulo 12 — establecen los
valores de “intensidad Minima de iluminacién” recomendados, dependiendo de la
clase de actividad visual que es desarrollada por el trabajador.
Se deberan remplazar las lamparas de aquellas luminarias cuyos valores
medidos estén por debajo del valor recomendado y, de ser necesario, se
incorporaran a los ya existentes otro artefactos luminicos.
Es recomendable implementar un plan de limpieza de luminarias en los puestos
de trabajo.

- Mantener todas las luminarias limpias y en buen estado.

- Mantener todas las luminarias funcionando, reemplazar inmediatamente las

dafiadas.
- Revisar las luminarias que poseen focos faltantes.

Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de

Hoja 3/3

Firma, Aclaracién y Registro del Profesional Interviniente
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Caracteristicas personales

Como bien se describe en el tema 1 del trabajo final, la capacitacion, aptitud,
habilidades y conocimientos son aspectos a tener en cuenta para la realizacion de
las actividades en el area de salud mental.

En este sector del Centro de Salud de Tres Arroyos, las caracteristicas personales
que hay que tener en cuenta para la asignacion de tareas, son las relacionadas a

capacidad fisica, preexistencias de enfermedades articulares, musculares y éseas.

En el apartado 1 se recomend6 capacitar a los trabajadores en levantamiento
manual de pacientes, después de haber sido relevado como uno de los riesgos
presentes en el sector. Asi también es necesaria la vigilancia de la salud, no solo por
parte de la ART, sino por parte también de la propia institucion para proteger a las
personas con preexistencias o0 cuyas -caracteristicas personales propicien la

aparicion de algun tipo de trastorno musculo esquelético.

Factores organizativos

Los factores correspondientes a organizacion del trabajo son todos los aspectos
relacionados a las cadenas de mando, funciones y responsabilidades de los cargos,
carga de trabajo, comunicaciones internas, asignacion de tareas a personal
capacitado para realizarlas, velocidad y tiempo disponible para la ejecucion de las

tareas, etc.

Estos factores estan presentes en todas las actividades econémicas; y pueden ser
positivos o0 negativos. Es decir pueden actuar como motivadores, o pueden constituir

un factor de riesgo para el personal.

Actualmente esta muy difundido el uso del término FACTORES PSICOSOCIALES

para definir y englobar estos aspectos, aqui se evaltan dichos factores.

Para evaluar los factores psicosociales se revisaron varias opciones de
cuestionarios, basados todos en los conceptos tratados en el marco teorico de este

trabajo final; y que evalian las dimensiones mencionadas en el mismo apartado.
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Sin embargo, para el trabajo en una institucion puablica y tan especialmente en el
area de salud, donde las actividades que realizan los trabajadores influyen y son
influidas directamente por los pacientes, fue dificil la tarea de adaptacion de estos
cuestionarios, ya que muchas de las preguntas se refieren a actividades econémicas

del sector privado.

Por lo tanto, se tratd de conservar la esencia de los cuestionarios pero acercandolos
al trabajo en el sector publico, tomando como referencia también estudios e
investigaciones del Dr Julio Cesar Neffa, Maria Laura Henry y Galeano, realizados

por ejemplo en clinicas de salud privadas, en ANSES, entre otros.

Solo uno de los cuestionarios evaluados toma en cuenta el tema de las agresiones
de externos (clientes, pacientes, familiares, ciudadanos, etc.). El del INSHT de

Espafia, descrito en la NTP 926.

“La prevencion de los riesgos psicosociales laborales y los factores psicosociales de
riesgo requiere prestar la debida atencidn a los pequefos incidentes laborales que,
aunque no producen lesiones visibles (en su inicio) son indicadores de conflictos o
malestares latentes. En esos casos la observacién permitird detectar la causa
siempre que no se apunte al hallazgo del supuesto responsable, sino a modificar y
solucionar aquello que es motivo del conflicto. La produccion de encuestas o
diferentes métodos de evaluacién de riesgos psicosociales son recomendables para
relevar y ponderar el impacto de estos factores en el colectivo de trabajo” (SRT,
2021)

Lo que se pretende para esta investigacion es obtener un primer acercamiento al
estado general de la institucion desde el punto de vista psicosocial. Se infiere que
estos factores van a estar presentes; el objetivo es determinar en qué grado.

Tristemente el atraso en cuestiones preventivas hace que sea imposible llevar a
cabo una investigacion mas rigurosa por el hecho de que para realizarla es
necesario implementar de manera paulatina una base de términos, practicas e
informacion que le hagan comprender al trabajador cuestiones relacionadas a la

prevencion de riesgos.
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Por lo tanto, el cuestionario debi6 adaptarse a un vocabulario sencillo y claro, que
los trabajadores puedan responder con informacion real, para que este primer

acercamiento al estado de las cosas sea reflejado en los cuestionarios.

Primeros pasos en la investigacion

-Caracterizar el puesto, edad, sexo

-Informar a los trabajadores sobre la CONFIDENCIALIDAD de los datos aportados
-Tener en cuenta trabajo nocturno

El cuestionario utilizado es el descrito en la NTP 926 del INSHT (Espafia) que consta
de 44 preguntas sobre las 9 dimensiones (0 ejes de andlisis) mencionadas en el

marco tedrico, que se utilizan para analizar los factores de riesgo psicosocial.

e Tiempo de trabajo (TT)

e Autonomia (AU)

e Carga de trabajo (CT)

¢ Demandas psicoldgicas (DP)

e Variedad/contenido (VC)

e Participacién/supervision (PS)

e Interés por el trabajador/compensacion (ITC)
e Desempeiio de rol (DR)

¢ Relaciones y apoyo social (RAS)

*En demandas psicolégicas se encuentran incluidas las variables: cognitivas y

emocionales
*En relaciones y apoyo social de encuentra contemplada la variable violencia.

Las preguntas de este cuestionario resultan ser las de mas simple redaccién y las

mas claras.

De las 9 dimensiones hay algunas que se operacionalizan en dos preguntas y otras

en mas de dos.
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Se redujo el cuestionario eliminando preguntas, pero teniendo la precaucion de dejar
al menos dos preguntas que operacionalicen cada uno de los conceptos de las 9

dimensiones.

Tiempo de trabajo

étrabajas los sabados, domingos y/o feriados?

siempre o casi siempre 1 siempre o casi siempre 1
amenudo 2 amenudo 2
aveces 3 aveces 3
nunca o casi nunca 4 nunca o casi nunca 4
édispone de al menos 48 horas consecutivas de ¢En que medida tu trabajo requiere tratar con
descanso en el transcurso de una semana (7 dias personas que no estan empleadas en tus pacientes
consecutivos)? (clientes, pacientes)?
siempre o casi siempre 1 siempre o casi siempre 1
amenudo 2 amenudo 2
aveces 3 aveces 3
nunca o casi nunca 4 nunca o casi hunca 4
Autonomia
écon que frecuencia tienes que ocultar tus
étienes la posibilidad de tomar dias para atender emociones y sentimientos ante personas que no son
asuntos personales? tus compaiieros de trabajo?
siempre o casi siempre 1 siempre o casi siempre 1
amenudo 2 amenudo 2
aveces 3 aveces 3
nunca o casi nunca 4 nunca o casi hunca 4
épuedes decidir cuando realizar pausas para Por el tipo de trabajo que tienes, ¢ estas expuesto a
comidao situaciones que te afectan emocionalmente?
siempre o casi siempre 1 siempre o casi siempre 1
amenudo 2 amenudo 2
aveces 3 aveces 3
nunca o casi nunca 4 nunca o casi hunca 4
écon que frecuencia se espera que des una respuesta
épuedes marcar tu propio ritmo de trabajo alo alos problemas emocionales y personales de los
largo de la jornada laboral? pacientes y familiares?
siempre o casi siempre 1 siempre o casi siempre 1
amenudo 2 amenudo 2
aveces 3 aveces 3
nunca o casi nunca 4 nunca o casi nunca 4

Demandas psicologicas
¢En que medida tu trabajo requiere adaptarse a
nuevas situaciones?

100



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de
Trabajo en Hospital Publico

2023

Carga de trabajo

¢COmo consideras la atencion que debes
mantener para realizar tu trabajo?

muy alta

alta

media

baja

éLa ejecucion de tu tareas te impone trabajar con
rapidez?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

éCon que frecuencia debes acelerar el ritmo de
trabajo?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

é¢Debes atender varias tareas al mismo tiempo?
siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

¢En tu trabajo tienes que interrumpir la tarea que
estas haciendo para realizar otra no prevista?
siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

¢éLa cantidad de trabajo que tienes es irregular e
impredecible?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

B W N R

S W N

A W N

A W N

S W N

S W N

Variedad/contenido

¢El trabajo que realizas te resulta rutinario?
siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

éConsideras que las tareas que realizan tienen
sentido?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

En general, ¢ es tu trabajo reconocido por tus
pacientes y sus familiares?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

Participacién/supervision

ése te consulta acerca de reorganizaciones en los
equipos de trabajo?

puedo decidir

se me consulta

solo me informan

no me informan

Valora la supervision que tu jefe ejerce sobre el
ritmo de trabajo

no interviene

insuficiente

adecuada

excesiva

Interes por el trabajador/compensacion

éconsiderando los deberes y responsabilidades,
éestas satisfecho con tu salario?

muy satisfecho

satisfecho

insastifecho

muy insastifecho

ése corresponde el esfuerzo que realizas con las
recompensas/reconocimiento recibido?
siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

B W N R

B W N -

B W N -

B W N -

B W N -

B W N -

B W N -
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Relaciones y apoyo social
¢Como consideras que son las relaciones con las
personas con las que debes trabajar?

buenas

regulares

malas

no tengo compafieros

A W N R

écon que frecuencia se producen en tu trabajo
situaciones de violencia fisica?

raras veces

con frecuencia

constantemente

no existen

A W N R

écon que frecuencia se producen en tu trabajo
situaciones de violencia psicologica? (amenazas,
insultos, descalificaciones, etc)

raras veces

con frecuencia

constantemente

A W N R

no existen

Desempefio de rol

éComo valoras la informacion que recibes sobre lo
que debes hacer?

muy clara

clara

poco clara

nada clara

écon que frecuencia recibes instrucciones
contradictorias?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

écon que frecuencia se te encargan tareas y/o
responsabilidades que no entran dentro de tus
funciones y que deberian llevar a cabo otros
trabajadores?

siempre o casi siempre

amenudo

aveces

nunca o casi nunca

A W N R

A W N R

A W N R

Se aplicé este cuestionario en forma andénima a 6 trabajadores del area de salud

mental: 3 enfermeras, 2 mucamas, 1 guardia de seguridad.

Ademas de las preguntas del cuestionario, solo debian indicar sexo, rango de edad y

puesto.
Tiempo de trabajo Autonomia Carga de trabajo
1 2 3 5 6 7 8
Resp 1 1 | | | | 1 |
Resp 2 1 | | 1111 111 111
Resp 3 1l 1 1" | | | 1 |
Resp 4 | 11l |

Demandas psicologicas

Variedad/contenido

Participacion/supervision

9 10 11
11 I I

12

13 14 15
1 I

I Il 1]

I I 1]

16

Interes por el
trabajador/compensacion

Desempeiio de rol

Relaciones y apoyo social

17 18 19

20

21 22 23
I I Il
I [ 1l

24
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Adecuado | Mejorable Riesgo Muy
elevado elevado

TT| 0 5 2 5

AU 2 2 4 4
CT 1 6 13

DP 1 4 1 12

VC 7 5 5 1

PS 1 6 5 0

ITC 0 1 8 3

DR 3 7 5 3

RAS 5 9 4 0

20 45 47 32

M adeduado ™ mejdrable ™ eIevIado muy e'evado

T

0%

20%

40%

60%

100%

AU

0%

20%

40%

60%

80%

100%

CcT

0%

20%

40%

60%

80%

100%

0%

20%

40%

60%

80%

100%

0%

20%

40%

60%

80%

100%
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PS

0% 20% 40% 60% 80% 100%
ITC
0% 20% 40% 60% 80% 100%
DR
0% 20% 40% 60% 80% 100%
RAS
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Conclusiones

Luego de realizar las evaluaciones correspondientes para identificar factores de
riesgo, como se viene realizando en este trabajo final, es necesario realizar
inventarios de acciones a realizar, planificar los cambios a introducir, teniendo en
cuenta tiempos y costos de aplicacion, y de verificacion de la eficacia de las

acciones tomadas.

Los planes de accién no deben ser nunca de corto plazo, mas bien deben tener un
horizonte de al menos dos afios, ya que la implementacién de mejoras y medidas
lleva tiempo, y luego debe comprobarse si se alcanzaron los resultados previstos o

hay que ajustar la planificacion.

Los planes deben estar compuestos de metas y objetivos con plazos y recursos a
aplicar concretos. Concreto no significa que no pueda ser ajustado o actualizado,
pero si debe haber un orden cronoldgico que se espera ir completando determinadas
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acciones para avanzar y profundizar en lo que atafie a la prevencion de riesgos

laborales, y agregariamos: contribuye al bienestar del trabajador.

Sin embargo, aunque la disciplina seguridad e higiene laboral debe ser preventiva,
los eventos ocurridos deben ser igualmente tenidos en cuenta para evitar la

repeticion de los mismos o similares eventos.

El IAS (Instituto Argentino de Seguridad) a través del Dr. Cutuli, en su Plan de
Seguridad Total recomienda el siguiente flujograma de accion en la gestion de la

seguridad e higiene laboral

MODELO DE ORGANIZACION Y GESTION PARA LA SEGURIDAD TOTAL

SEGURIDAD TOTAL

(OBJETIVO METODOLOGICO (OBJETIVO DE RESULTADO
RIESGO CERO H CERO ACCIDENTE
(Riesgos bajo control)

PLAN
MAESTRO
ORGANIZACION
INTERNA
. : . . | T I 1
POLITICA ESTRUCTURA | |RESPONSABLIDADES | || CAPACITACION

EMPRESARIA || SOPORTE | | COMPARTIDAS || CONTROLY | | SEGURIDAD || SEGURIDAD || SEGURIDAD || SEGURIDAD
DE §y50 DELNEA || ypommneies | | "STOCONROL | | proacTiva || oPERATIVA || PAsvA || REACTIVA

[ |

[
PROCEDIMIENTO
ANALITICO

I I 1
PROCEDIMIENTO| |PROCEDIMIENTO| | PROCEDIMIENTO
CORRECTIVO PREVENTIVO EVALUATIVO

— — |
1
INDICE DE APLICACION DEL INDICE DE
RIESGOS PROGRAMA RIESGOS
INICIAL CORRECTIVO-PREVENTIVO ACTUALIZADO

Contexto de gestion HSE en areas de Salud Publica

En una investigacidon sobre las condiciones de trabajo y salud de los trabajadores de
la salud en Argentina, Brasil, Costa Rica y Peru se referencia que los hospitales no
cuentan con comités de higiene y seguridad o de salud de los trabajadores y no hay
ningun otro servicio que gestione este tema (OPS/OMS, 2012).

La insuficiente gestion de los servicios de Higiene y Seguridad en el trabajo y
Medicina del trabajo en materia de identificacion y prevencion de riesgos del
personal sanitario es preocupante. Esta problematica no es percibida como
prioritaria dentro los sistemas de salud, tanto por los trabajadores como asi tampoco

por los empleadores, ARTs y/o los sindicatos pertinentes.
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Resultados de nuestra investigacién

En la investigacion que se llevd a cabo en el departamento de Salud Mental del
Centro de Salud de Tres Arroyos: Dr. Ignacio Pirovano, evaluamos 3 factores de

riesgo preponderantes.

Los resultados de dicho analisis, compuesto por cuestionarios, observacion,
mediciones y entrevistas arrojaron que en cuanto al primer factor evaluado:
iluminacion; los valores medidos se encuentran dentro de los limites exigidos por la
legislacion. Hay algunos valores que no cumplen con que el menor valor medido
debe ser mayor a la media/2, lo que indica presencia de rincones oscuros o areas
entre luminarias a las que no llega el cono de luz. Esto debe ser corregido colocando
luminarias adicionales, reemplazando artefactos que no funcionan. Asi mismo sera
recomendable realizar una nueva medicién en invierno (incidencia menor de luz
natural); principalmente en el puesto “administracion” donde la trabajadora realiza

sus actividades durante el 100% de su jornada.

“Psicologicamente un contacto con el exterior a través de una ventana, por ejemplo,
produce un aumento del bienestar. Salvo en situaciones muy concretas en las que el
trabajador se encuentre situado en una determinada posicidn e incida un haz de luz

de forma directa, la iluminacién natural suele producir un deslumbramiento tolerable”

En cuanto al segundo factor evaluado: carga de fuego, el valor obtenido se
corresponde con la cantidad y tipo de extintores instalados. Sin embargo dentro del
plan de prevencion deberd incluirse la verificacion de carga y presion de los equipos
extintores, que no se encuentren obstruidos, y que los trabajadores estén

capacitados para su uso y para actuar ante emergencias.

En el tercer apartado de este trabajo final integrador se realizara el plan de
emergencias, con el plano de evacuacion y la ubicacion de los servicios de

emergencias.

En cuanto al tercer factor de riesgo evaluado: factores psicosociales; se obtuvieron

valores que podrian considerarse alarmantes.
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El método utilizado F-Psico desarrollado por el INSHT de Espafa, esta disefiado

para cinco posibles aplicaciones:

a)

b)

d)

Para la evaluacion de situaciones especificas: la aplicacion del método
en un momento dado puede ser contemplada como una “toma de
temperatura” de ese momento. Los resultados obtenidos muestran qué
magnitud y qué particularidades presentan unos determinados factores
psicosociales en un grupo concreto, lo que permite realizar un
diagnéstico de las condiciones psicosociales de ese grupo.

Para la localizaciéon de fuentes de problemas: dada la existencia de un
problema y de cara a establecer sus posibles remedios, el método
permite identificar algunos de los &mbitos en los que se esta originando
ese problema vy, asi, orientar las posteriores acciones a emprender.
Para diseflar cambios (contenido, magnitud y direccion) y priorizar
actuaciones: de cara a llevar a cabo algunos cambios en la
organizacion para solucionar algun problema, los resultados obtenidos
tras una aplicacion del método pueden orientar tanto para establecer
qué tipo de accion ha de llevarse a cabo, como para determinar la
intensidad o la urgencia de la misma o para sefalar el ambito
(colectivo, departamento, etc.) de intervencion. Por otra parte, los
resultados obtenidos a partir de la aplicacién de este método pueden
servir de orientacidn para priorizar unas acciones sobre otras.

Para la comparacion de un grupo en dos momentos distintos o entre
distintos grupos: debido a que los resultados que ofrece el método
estan estandarizados, los datos obtenidos en una aplicaciébn a un
grupo en un momento dado pueden ser comparados con los datos
recogidos en otro grupo o en el mismo grupo pero en momentos
distintos. Eso permitir4, por una parte, valorar la evolucién de las
condiciones psicosociales de trabajo en el tiempo o evaluar el impacto
de determinados cambios y, por otra, observar las diferencias que a
este nivel se dan entre distintos grupos.

Para tomar conciencia de la situacion: la utilizacion del método puede

contribuir a la difusion de nuevas perspectivas acerca de la
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organizacion del trabajo y a enriquecer el debate interno en la empresa
con conceptos y puntos de vista inusuales en muchas empresas, sobre
cual puede ser el origen de algunos problemas o cémo abordarlos.
(INSHT, 2012)

En nuestro caso, al no haber antecedentes en materia de prevencion, se utilizé

como "toma de temperatura” de la situacién actual.

La participacion en el cuestionario fue a eleccion y anénima. En esta primera etapa y
acercamiento a la evaluacién de riesgos psicosociales, en un area sin antecedentes
en prevencion de riesgos, se concentraron los esfuerzos solo en la evaluacion a 3
categorias de personal, por ser los mas expuestos: enfermeria, maestranza y

seguridad patrimonial y personal.

Se obtuvo una participacion del 46%. De 13 trabajadores, 6 eligieron responder el

cuestionario.
Esta participacion puede ser mejorada con mejor informacion y capacitacion previa.

En Psicosociologia, como en el resto de las disciplinas preventivas, hay tres grandes
grupos de medidas: medidas en origen, es decir, sobre las condiciones de trabajo
(prevenciéon primaria); medidas para mejorar los recursos individuales y colectivos,
asi como la capacidad de afrontamiento de las personas trabajadoras (prevencion
secundaria); y, por ultimo, programas de recuperacioén o rehabilitacién (prevencién

terciaria).

Prevencion PRIMARIA o medidas de PREVENCION PSICOSOCIAL: seria la
prevencion en origen, que debera priorizarse frente a los otros tipos de
intervenciones que serviran, en su caso, de complemento para hacer su eficacia
mas duradera. Su objetivo es eliminar o reducir la exposicion modificando los
factores de riesgo. Pueden dirigirse a disminuir su magnitud (disminuyendo su
probabilidad, su concentracion) o la duracion de la exposicion. Algunos ejemplos
serian: definir bien las funciones de los miembros de un equipo, sustituir
adecuadamente las bajas, flexibilizar los horarios o mejorar el liderazgo y la

capacidad de direccion de los mandos.
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Es importante indicar que no en todos los casos se puede actuar a nivel primario o
en origen. Por ejemplo: hay factores de riesgo inherentes a la actividad que no

pueden eliminarse, como el trabajo a turnos en la salud.

En esta situacion concreta y para este factor especifico, se planificaran
intervenciones secundarias o de proteccion y también primarias sobre otros factores

de riesgo psicosocial que puedan contribuir a “compensar” esta exposicion negativa.

Prevencion SECUNDARIA o medidas de PROTECCION PSICOSOCIAL: serian las
estrategias para mejorar la capacidad de respuesta y la capacidad de afrontamiento
de las personas ya expuestas. Su objetivo es aumentar los recursos personales
(individual o colectivamente) y organizativos. Son acciones que no inciden sobre el
origen de los factores de riesgo sino que ayudan a enfrentarse a ellos minimizando
su impacto. Algunos ejemplos serian: programas de gestion individual del estrés,
formacidén sobre estrategias de afrontamiento, actividades formativas dirigidas a
personas que trabajan con usuarios potencialmente conflictivos, seguimiento de

pardmetros de salud ante exposicion a trabajo nocturno, etc.

Prevencion TERCIARIA o medidas de RECUPERACION o de URGENCIA: serian
las estrategias de recuperacion, de rehabilitacion y/o de reincorporacion al trabajo en
personas que ya presentan efectos negativos o dafos. Este tipo de medidas intentan
minimizar los efectos que la exposicidon a los riesgos psicosociales ocasiona a las
personas y la organizacién y también pueden facilitar una reincorporacién al trabajo
en caso de baja prolongada en las mejores condiciones posibles. Estan dirigidas a
proporcionar tratamiento médico y/o psicoldgico a los afectados por el estrés u otras
manifestaciones de los riesgos psicosociales. Algunos ejemplos serian los servicios
de atencién psicoldgica telefénica para la persona trabajadora y su familia o las

campafias de vigilancia de la hipertension.
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Medidas correctivas

Se elabora un inventario de las acciones que en principio son fundamentales para

gestionar los factores de riesgo evaluados

Verificar semestralmente estado de
extintores: carga, presion, obstruccion.
Corregir las situaciones que no cumplan

con el chequeo.

-Realizar check list de carga, presion,
manometro, etiquetas, obstrucciones, etc.

Abordar los riesgos ergonémicos. Elaborar
plan que incluya los factores fisicos,
sociales, y emocionales.

-Capacitar a los trabajadores
levantamiento manual de pacientes
-Capacitar a los trabajadores en manejo
manual de cargas en general y buenas
practicas ergonémicas

-Profundizar la evaluaciéon de los factores
psicosociales.

-Capacitar a los trabajadores en técnicas
de afrontamiento a los factores
psicosociales.

en

Realizar chequeo de las instalaciones

-Chequear estado de instalaciones
eléctricas

-Mantenimiento de luminarias

-Limpieza y mantenimiento de sistemas de
calefaccion

-Realizar medicion de calidad de aire,
cada invierno, al prenderse la calefaccion.
-Verificar que las puertas de emergencia
no sean obstruidas, que las llaves se
encuentren siempre en una misma
ubicacion conocida por los trabajadores,

concientizar en este sentido.

Generar procedimiento de actuacion ante
emergencias

-Generar procedimiento, asignar roles
-Realizar simulacros de evacuacion
-Dibujar y colocar en la pared plano de
evacuacion con ubicacion de los
extintores, salidas de emergencia,
sentidos de circulacion, etc.
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V. TEMA 3 - PROGRAMA INTEGRAL DE PREVENCION DE RIESGOS
LABORALES

Introduccion

La tercer etapa del proyecto final integrador contempla la elaboracion de una
estrategia de intervencidn acorde a los riesgos identificados y evaluados.

La planificacion de la intervencion es una etapa fundamental, asi como lo fue la

identificacion y evaluacion de riesgos.

Una vez que se han identificado los factores de riesgo, debe elaborarse el plan de
actuacion que debe incluir recursos materiales y personales, tiempos de ejecucion,
métodos de verificacion de efectividad. Por este motivo es que resulta fundamental
la ponderacién de los riesgos hallados, ya que los recursos son limitados, y no es
posible abordar todas las acciones al mismo tiempo.

En una organizacién con fines de lucro de caracter privado, que se entiende como
un proceso productivo (sea de bienes o de servicios), que transforma entradas en
salidas con creacion de valor, se puede analizar el conjunto de actividades como un
flujograma de procesos, e ir tomando acciones en las &reas del proceso que
presenten mas dificultad. Ademas entenderla como un proceso permite reemplazar
el organigrama por el flujograma, lo que permite comprender a la organizacibn como
un todo. Adicional a esta mirada global se pueden realizar analisis FODA para
identificar las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas que debe enfrentar

la organizacion.

En estas organizaciones descritas anteriormente, lo mas probable es que exista una
estrategia de trabajo para alcanzar los objetivos de la organizacién, con objetivos,
asignacion de recursos, mision y vision, etc. Por lo que incorporar la prevencion de
riesgos, no decimos que resultara sencillo, pero si resultara mas cémodo incluirla

“pegandola” a cada parte de esa estructura ya armada.

En instituciones publicas el escenario resulta mas complejo: generalmente hay

escaso presupuesto para la prevencion de riesgos, muchas decisiones resultan ser
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politicas, las gestiones pueden variar ampliamente segun el periodo en el que se

encuentre, etc.

Sin embargo y considerando que los costos derivados de un mal funcionamiento del
sistema de gestion en seguridad e higiene, no desaparecen, sSino que son
absorbidos por alguna parte del sistema; es necesario proponer acciones con miras

a mitigar estos efectos negativos.

La prevencion de riesgos laborales debe estar incluida en la estructura de gestion de
la organizacion, sea publica o privada, y funcionar en cada una de las actividades

gue se ejecutan.

Ademas debe ser pensado como un proceso de mejora continua. Es decir un
proceso que no finaliza nunca, sino que evoluciona constantemente, a partir de la

retroalimentacion que surge de evaluar las acciones implementadas.

Objetivo del tema 3 del PFI

e Elaborar un plan integral de prevencion de riesgos para el area de Salud
Mental del Centro de Salud de Tres Arroyos.

e Proponer acciones concretas con asignacion de recursos Yy fechas de
concrecién para dar cumplimiento al plan global (metas)

e Proponer acciones de verificacion de la efectividad de las acciones tomadas.

Seleccion e ingreso de personal

En el caso del area de Salud Mental del Centro de Salud de Tres Arroyos, la

seleccion de personal no tiene un procedimiento establecido.

En el caso de las enfermeras se reclutan ya desde la formacion. Es decir en Tres
Arroyos se encuentra la carrera de enfermeria en la universidad publica local;
muchos de los docentes son personal del centro de salud, por lo que se seleccionan

algunos estudiantes que cuenten con ciertas habilidades para que realicen la
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practica profesionalizante en el area de salud mental y de esa forma se evalla si se

adaptan al puesto o no.

De todas formas en la actualidad solo hay una enfermera en el area de Salud Mental
gue tenga menos de 5 afios de experiencia. Las demas llevan mas de 10 afios en el

puesto.

En el caso del personal de maestranza también las que se encuentran trabajando

actualmente tienen mas de 10 afios de antigtiedad.

En el caso del personal de seguridad patrimonial, la empresa es un proveedor de
servicio que selecciona a cual de sus trabajadores enviar. Actualmente hay dos
personas jovenes que llevan 4 afios en el puesto aproximadamente. Y anterior a
ellos hubo uno de los guardias que trabajo mas de 20 afios en el area y presento

problemas de salud mental, por lo que dejo de trabajar.

Los puestos de Direccion, psicélogos, psicopedagogos, etc.; son alcanzados por

concurso.

Cronograma anual de capacitacion

La resolucion SRT 905/15 establece los temas que como minimo deben ser

incluidos en el plan anual de capacitacion.

Los resaltados son los temas minimos exigidos por la resolucion mencionada, y los

no resaltados son los incluidos por deteccion de necesidad.

Manipulacion Manual de pacientes

Extincion de incendios - utilizacion de extintores
Plan de emergencia y evacuacion

Primeros auxilios y RCP

Ergonomia - Manejo manual de cargas generales
Riesgo bioldgico - Disposicion de residuos patogénicos
Orden y limpieza - Separacion de residuos
Etiquetado de productos quimicos - SGA

Riesgo eléctrico

Uso de EPP (riesgo biolégico)

Técnicas de afrontamiento a factores psicosociales

LR S
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v" Cuidado de la vista

En el siguiente cronograma estan contemplados dichos temas y otros de aplicacion.

Es importante que se registren estas capacitaciones con fecha y firma de los

trabajadores que asistan. (Anexo llI)

FLAN ANUAL DE CAPAC TACION 2023

TEMA ENERD FEBRERO MARZD ABRIL MAYD JUNID JULKD AGOSTO | SEPTIEMBRE| OCTUBRE | NOWIEMBRE| DICIEMBRE
Manipulacion Manual de
pacizntes
Extindon de inaendios -
xtintores

]
]

utillizacion d
Flan d= emegenday svacuacion

Primeros awilios y RCP

Ergonomia - Manzjo manual d=
cangas genacales

Rie=sgo biokagico - Disposicion de
residuos patogsnicos

Orden y impieza - Separacion de
residuos

Etiquetado de productos
quirmicos- SGA

Rizsgo sl=rica

Uso de EFF [riasgo biclSgica]

Tecnii cas de afrontamientoa

factores psicosociales

Cuidado de la vista

Riesgos de TME

Como fue identificado en el apartado 1 de este proyecto final integrador uno de los
riesgos mas importantes al que se ven expuestos los trabajadores de los puestos de
maestranza y enfermeria; es el riesgo a padecer trastornos musculo esqueléticos

debido a la manipulacién manual de pacientes.

Por lo tanto una estrategia de intervencion, para minimizar este riesgo es la

capacitacion y entrenamiento para realizar esta actividad de forma 6ptima.

Para lo cual se elaboré un power point con las siguientes diapositivas, pero con la

idea de que la formacion incluya practicas. (Anexo II)

Seria deseable que esta capacitacion fuera brindada por un especialista paramédico
o similar, mas alla que las enfermeras en su formacion reciben este contenido, es

muy positivo la evaluacion y correccion mientras se esta llevando a cabo la
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actividad. Ya que el entrenador corregira las posturas incorrectas observando los

movimientos.

Riesgos

o Las tareas de movilizacién manual de pacientes
llevadas a cabo por el personal sanitario influyen en
la aparicién de dolor o lesién fisica, ya que la
adopcién de posturasinadecuadas en el desarrollo
de la actividad, propicia la sobregarPa
biomecdanica, principalmente a nivel de hombros y
columna.

Ademds de estas posturas, la fuerza requerida, el
medio ambiente laboral y la organizacién del
trabgjo son factores que contribuyen a aparicién de
problemas de salud.

Lo tarea de levantamiento manual de pacientes,
implica el desarrollo directo de fuerza paralevantar,
descender, reposicionar (mover sobre una misma
superficie) y transferir (mover desde una superficie a
otra) pacientes.

o

Técnicas de
movilizacidn
de pacientes

o

Técnicas de movilizacion

Técnicas de movilizacion

Es importante clasificar a los pacientes en:

o Aguellos pacientes que por motivo de una enfermedad,
lesidn o por edad avanzada no pueden moviizarse por

si solos, necesitan la ayuda del personal sanitario para

reclizar dichos movimientos.

o Poco Colaborador (PC)
o No colaborador (NC)

o En laredlizacién de los mismos, se recomienda utilizar
ayudas simples o mecanizados y levar a cabo técnicas
especificas, con el fin de disminuir los riesgos

I |

Paciente semidependiente Paciente semidependiente

Movimiento de cama a slia

o

Movimiento de cama a sita

o Indicar al paciente el movimiento que se va
ahacer

o Utilizar dos puntos de contacto para moveral
gcqente: una mano en la espalday laofra

ajo las rodillas

o Mantener los pies separados

o Ayudar al paciente a que gire y se siente en
el borde de lacama

o Ayudar a que se ponga de pie

o Flexionar las piernas y bloquear la pierna del
paciente con nuestra pierna utilizando la
rodilla y el pie
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I

“iente semidependiente

tode camaassila

I

Paciente semidependiente

Movimientode ¢

o Rodear su térax con nuestro brazo.

o El paciente se apoyara en el borde de la
camay luego en el borde del sillén.

o Hacerlo pivotar sobre el pie que tenemos
frabado, para que quede colocado delante
de lasilla.

o Al sentarlo, usar el contrapeso de nuestro
cuerpo.

o Acomodar al paciente y al final de la
movilizacién se pregunta al paciente si se
encuentra comodo.

figoras 6Y 7
Técnica de moviimiento de a cama 2 1 s

(]
CONTRAPESO
DEL CUERPO

Cambio de posicidén, manteniéndolo en misma superficie

Puntos de Agarre:

o Rodila - mufieca

o Hombro- Cadera

Posicién del profesional:

o Piemas fiexionadas

o Un pie adelantado

o Dos puntos de agarre (cadera y hombro)

o B cuerpo en el centro de los dos puntos de agame
Accién:

o Hacemos girar al paciente frasladando el peso de
nuestro cuerpo, de la piema de adelante a lo de
atr@s, sincronizando el balanceo del paciente con
el nuestro, en bloque hacia el

Mantendremos las rodilas
del paciente cruzados y
controlaremos sus
extremidades inferiores.

Si el paciente no

puede flexionar las rodilas,
las flamos con una
olmohada entre las rodiias.

Ascenso del paciente desde
posicion horizontal a sentado

Posicién del paciente:

o Los ?iemos del fociomo se doblan, s e3 posible, 0 1@ colocan una
encima de la otra.

Puntos de agarre:

o Colocor nuestro antebrazo por debojp de la espaldo del pociente
poséndolo por debgjo de su axilo, ejercer un agarre palmar
completo.

Posicién de los cuidadores:

o Unarodiia apoyodaencimade la cama, y el ofro pie apoyado en
el suelo y figeromente adelantodo en direccién al movimiento, la
mano fibre cogida al cobecero de la cama como punto de
opoyo, los hombros de los cuidadores bien cerca, Mantener la
espaldarecta.

Accién:

o S "

Volteo

Cambio de posicién, manteniéndolo en misma superficie

la iizocién, 6l peso de la plema
opoyodaa la otra adelontando el cuerpo hacio el cabecero.
o Deslizando el brazo por encima del colchdn.

Inspecciones de seguridad

Las inspecciones de seguridad que como minimo deben realizarse son las
inherentes a las condiciones estructurales del establecimiento: tableros eléctricos,
obstruccion de salidas de emergencias, obstruccidon de los extintores, falta o dafio de
los mismos; limpieza y verificacién de funcionamiento de las luminarias; etc.

Por lo tanto se propone check list de verificacion de extintores semestral
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Establecimi Area:
Controlado Por: Fecha De Inspeccion:
Verifique los siguientes puntos de extintor
Vencimiento
[P N2 de ente | Capacidad o
Ubicacién Sarie ::inmr plk ) revision de Extintor Extintor en El extintor Precinto en Soporte Carteles Acceso lbre
£ carga presurizado buenas estdensu buen estado firme clarosy al extintor
condiciones hugar visibles
5i No Hl No 5i No 5i No Hl No 5i No 5i No

Observaciones Firma

Check list de instalaciones y tableros eléctricos:

SEGURIDAD, HIGIENE Y MEDIO AMBIENTE

CHECK-LIST PARA EL CONTROL DE TABLEROS ELECTRICOS

FECHA: |
EMPRESA: PLANTA:
DIRECCION: LOCALIDAD - PROVINCIA:
PERSONA CONTACTADA: SUPERVISADA POR:
¢Estan
identificados (Esta
DENOMINACION ¢Se puede cerrarla | ¢Estasefializado el | ¢Tiene conexiéna | ¢Latapainteriorse | ¢Posee disyuntores | los circuitos | protegido a
y/O UB|CAC|ON puerta del tablero? riesgo eléctrico? PAT enlapuerta? | encuentracerrada? diferenciales? que se los fines de OBSERVACIONES
DEL TABLERO encuentran evitarun
ELECTRICO protegidos | contacto
porlos directo?
disyuntores?

SI |NO|NC] SI | NO[NC]| SI [NO|NC] SI | NO|[NC]| SI | NO|[NC] SI [ NO]| SI | NO

NOTA: EN CASO DE MARCAR N/C INDICAR LOS MOTIVOS EN OBSERVACIONES

INSPECCIONADO POR:
FIRMA Y ACLARACION
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Investigacion de siniestros laborales

Durante las entrevistas y evaluaciones en el area de Salud Mental del Centro de
Salud de la ciudad de Tres Arroyos no se recibieron datos de ningun accidente

ocurrido en el ultimo tiempo.

Asi como tampoco se pudo acceder a las estadisticas de accidentes y/o
enfermedades profesionales denunciadas a la ART, ni se llevan registros propios.

Por lo cual el accidente evaluado con el arbol de causas a continuacidn es uno

supuesto.

El método de arbol de causas debe ser utilizado para la evaluacion de accidentes
porque asi lo establece la resolucion SRT 905/15. Se trata de un método de
investigacion que supone que los accidentes son multi-causales y nunca pueden ser
considerados por “mala suerte” o “casualidad”; ni asignarlos a que el trabajador no
cumplié con los procedimientos. Es mas, concretamente dice “los accidentes no

pueden ser explicados como infraccion a las normas de seguridad”.

Primero se debe recopilar la informacion que permita recomponer In situ las

caracteristicas del evento. Puede utilizarse un cuadro como el siguiente.

Hecho: “caida de material de enfermeria sobre cabeza de trabajador al sacarlo del

acopio para utilizarlo.”

Lugar de trabajo En el momento del accidente: acopio
lleno

Normalmente: acopio con menos
materiales

Variaciones: si, llegada de insumos

Momento En el momento del accidente: horario de
trabajo
Normalmente: horario de trabajo

Variaciones: no
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Tarea

En el momento del accidente: tomar
insumos del acopio para utilizarlos
Normalmente: tomar insumos del acopio
para utilizarlos

Variaciones: no

Maquinas y equipos

En el momento del accidente: sin
superficie de apoyo para recoger cajas
de sitios altos

Normalmente: se utiliza una silla para
recolectar las cajas altas.

Variaciones: si, pero las dos formas son

incorrectas

Individuo

En el momento del accidente:
apuro/prisas
Normalmente: apuro/prisas

Variaciones: no

Ambiente fisico

En el momento del accidente: calor
Normalmente: templado
Variaciones: si al estar lleno de

materiales el aire circula menos.

Organizacion

En el momento del accidente: desorden
Normalmente: orden

Variaciones: si

El Factor Potencial de Accidente (FPA), debe ser lo suficientemente amplio como

para no abarcar sélo al accidente investigado pero lo suficientemente concreto como

para no abarcar a la generalidad de puestos de trabajo
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caida de cajas
sobre trabajador

acciondeira
tomar una
caja

acopio de cajas ™

no disponible
superficie de
apoyo para
alcanzar las
cajas

llegada de estiba hasta
insumos el techo

espacio de
acopio
reducido

falta de
estanterias

Referencias:

vinculaciéon

v

hecho permanente

______________________________ » vinculacion aparente

Estadisticas de siniestros laborales

Como mencionamos en el punto anterior, no se pudo acceder a los datos de
siniestralidad de la ART, ni tampoco se llevan registros propios de siniestralidad.
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Por lo tanto, lo que se realizo es una recopilacién de datos estadisticos publicados
por la SRT, que corresponden al sector de salud y servicios sociales de la Argentina

durante el ano 2022.

En el sector Salud Humana y Seguridad Social hubo un total de 25.405 eventos

(accidentes y/o enfermedades profesionales), denunciados a las ART.

Dicha cantidad de eventos, ubica al sector en el octavo lugar con mayor

siniestralidad durante el 2022. El siguiente cuadro lo corrobora:

Cuadro 14. Casos notificados segin actividad econdmica a 1 digito del clu v perfodo. Total sistema.
Enero a diciembre de 2021y 2022

Enero a diciembre Enero a dicdembre

_ de 2021 de202z ~ Var®
Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca 28.390 27.950 -1,5% 7
Explotacion de minasy canteras 4.194 5.264 25,5%
Industria manufacturera 97.757 111.084 13.6% 2
Suministro de electricidad, gas, vapory aire 2.796 3114 11 4%
acondicionado
Surninistru:ulde agua, cloacas, gestion de resiu:l!_u:usy 11.670 12.859 10,2%
recuperacion de materiales y saneamianto publico
Construccion 42,058 51.754 205% 4
Comercio al por mayory al por menor; reparacion de 57.978 62.267 74% 3
vehiculos automotores y motocicletas
Semnvicio de transporte y almacenamiento 26430 42,219 159% 5§
Servicios de alojamiento y servicios de comida 13.689 18.622 Z6,1%
Informacion y comunicaciones 45722 5.417 14,7%
Intermediacion financiera y senvicios de seguros 2.934 Z.049 Z,0%
Servicios inmobiliarios 3.581 3.632 1,4%
Servicios profesionales, cientificos y tacnicos 9.573 10.765 12,5%
Actividades administrativasy servicios de apoyo Z7.708 31.729 145% &
Administracion piblica, defensa y seguridad social BB.778 117.229 220% 1]
obligatoria
Ensefianza B.754 13,511 54,5%
Salud humanay servicios sociales 24.342 25.405 44% 8
SEruiEips_artfstitns, culturales, deportivos y de 3795 4973 z1,0%
asparcimiento
Servicios de asociacionesy servicios personales 0.897 11.673 17,9%
Servicios de hogares privados que contratan servicio B.732 0.178 5.1%
domestico
Servicios de organizacionesy organos extraterritoriales 476 515 B.2%
5in datos Th2 671 -11,9%
Total 489.925 £72.290 16,9%

Dicho numero corresponde a un porcentaje de 4,43% del total de los casos
denunciados entre todos los sectores. Dicho de otra forma el sector de la Salud
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Humana y los servicios sociales representa el 4,43% de la siniestralidad del pais
durante el 2022.

Con un aumento de 1.100 casos con respecto al 2021, pero no se conoce sobre qué

cantidad de trabajadores totales inscriptos.

Otra caracteristica llamativa y a tener en cuenta es que de los 25.405 eventos
denunciados 19.099 corresponden a personas de sexo femenino; y 6.306 a
personas de sexo masculino. Es decir que el 75% de los eventos corresponden a las

trabajadoras femeninas y el 25% a los trabajadores varones.

Cuadro 4. Casos notificados segun sexoy periodo. Salud humana v servicios sociales. Enero a
diciembre de 2021y 2022

Enero a diciembre de 2021  Enero a diciembre de 2022 Var. %
Mujer 18.274 19.099 4,5%
Varon 6.068 6.306 3,9%
No binario - - -
Sin datos 0 0 -
Total 24,3542 25.505 L, &%

A partir del Decreto 476/2021, de septlembre de 2021, el Registro Naclonal de Las Personas admite como categoria de sexo las sigulentes
acepriones: no binarla, Indeterminada, no especificada, Indefinlda, no Informada, autopercinlda, no consignada; u otra acepcldn con 1a
que pudlera Igentificarse [a persona que no se sienta comprendida en el binomio masculing/ femenino.

NEtps://www . boletinoficlal. gob.ar/ detalleAvIso/ primera/ 247092/ 20210721

Elaboracién de normas de seguridad

Las normas de seguridad son reglas mas o menos complejas, destinadas a proteger

la vida y la salud de los trabajadores.

Las normas en una organizacién pueden ser implicitas o explicitas.

NORMAS DE SEGURIDAD

Se entiende por norma una regla a la que se debe ajustar la puesta
en marcha de una operacion. También se define como guia de
actuacién por seguir o como un patrén de referencia.

Las normas de seguridad se pueden
considerar pricticamente como:

b) Normas de caricter general: son las
universalmente aceptadas.

¢) Normas de caricter especifico: las que
regulan una funcién, trabajo u operacién
especifica.

d) Norma de caricter de visitantes: las
personas aienas a la emoresa .
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Por ejemplo en el centro de salud de tres arroyos existe la norma de utilizar los

elementos de proteccidén personal necesarios para cada actividad.

Sin embargo el area de salud Mental es un tanto deficiente en cuanto al

establecimiento y seguimiento de normas.
Se proponen las siguientes dos:

a) Norma de movilizacion de pacientes: el personal de enfermeria deberd,
siempre que sea necesario movilizar a un paciente, solicitar la asistencia de
una persona mas, podra ser personal de maestranza o de seguridad, ya que
siempre hay guardias de estas especialidades. (Asi mismo debera respetarse
el procedimiento de movilizacion manual de pacientes: norma implicita).

b) Otra norma que es obvia y puede ser considerada implicita es la prohibicién
de fumar dentro del establecimiento. Sin embargo aunque sea obvia debe

estar por escrito y con carteleria al respecto.
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Prevencion de siniestros en la via publica

nsrrucrvo ACCIDENTES IN ITINERE

Los accidentes producidos en el periodo de tiempo en el cual el trabajador se desplaza desde el domicilio a su empleo, o al regreso del mismo

se denominan Accidentes In Itinere.

Las causas de los mismos pueden estar dados por factores que estan relacionados al comportamiento de las personas dentro de la via puiblica
o al funcionamiento de los medios de transporte, las condiciones de transito, las condiciones de sefializacion de los caminos, etc.
Del acatamiento de las normas bésicas de circulacion depende la seguridad del trabajador.

AAUTOMOVIL

@ Respete las sefiales de transito.
Circule por su mano, manteniendo
distancia con el vehiculo que lo
antecede.

@®Mantenga su auto en buenas
condiciones.

@ Respete los limites de veloci-
dades maximas y minimas.

@ No conduzca si ha ingerido be-
bidas alcohdlicas.

®Use el cinturén de seguridad y
asegurese de que sus acompafian-
tes lo usen también.

@ Los nifios deben viajar en el

asiento trasero y con el
cinturdn de seguridad.

QUE HACER ANTE UN ACCIDENTE LABORAL |

A BICICLETA O MOTO

@ Recuerde que la bicicleta es un
medio de locomocidn unipersonal.
@ Respete las sefales de transito.
@ De noche utilice Luces de posi-
ciény elementos reflectantes.
@ Circule siempre por laderecha,
cercano al corddn de la vereda.
@ Si hay bicisendas, uselas.

@ No realice maniobras bruscas.
@ Haga indicaciones al girar.

@ Si circula acompanado, haga-
lo en caravana.

@ Utilice casco, y mantenga los
elementos de seguridad de la bi-

cicletaen buen estado.
@ Ande en linea recta. %

A TRANSPORTE PUBLICO

® No ascienda o descienda si el
vehiculo estd en movimiento.
@ No viaje en los estribos de los
6émnibusy trenes.

@ No corra para alcan-

zar el colectivo o tren.

A PEATON

@Al circular por la via publica
sea prudente. Circule siempre
por las aceras.

@ Cruce la calle siempre por la
senda peatonal. Si no existiera

senda, cruce por las esquinasy
(]

sincorrer. Mire para
ambos lados al cruzar. ﬂ

LEVE
(conciente)

E.

E
(inconciente)

ACCIDENTE

Daraviso al
supervisor.

Derivacion del
accidentado.

El empleador RRHH
completara el enviara
formulario de [ el formulario
accidente ala ART.
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Plan de emergencia

1. Generalidades

El plan de emergencia de cualquier establecimiento plantea el doble objetivo de
proteger a las personas y a las instalaciones ante situaciones criticas, minimizando
sus consecuencias. La mejor salvaguarda para los ocupantes ante una emergencia
es que puedan trasladarse a un lugar seguro, a través de un itinerario protegido y en
un tiempo adecuado. Esto implica realizar una evacuacion eficiente. Para afrontar
con éxito una situacion “de emergencia”, la unica forma valida, ademas de la
prevencion, es la planificacion anticipada de las diferentes alternativas y acciones a

seguir por los equipos que tendran que hacer frente a dicha emergencia.

Ante una emergencia, la gente reacciona con panico, gritos, etc., y diversos estudios
muestran que, aun conociendo el plan de emergencia, no reaccionan de forma
correcta. Existe datos acerca del comportamiento humano durante un incendio,
estos revelan que el 94% de la gente no usa salidas de emergencia, y el 87% ni

intenta usarlas.

2. Objetivo
Salvaguardar la vida y salud de las personas.

Mitigar las consecuencias ante un evento de tipo incendio.

3. Alcance

El alcance del presente documento es sobre el establecimiento “area de Salud
Mental del Centro de Salud de Tres Arroyos”, emplazado en un pabelldn
independiente del resto de las areas del Hospital; y para todas las personas que alli
desarrollen sus actividades laborales; y para los pacientes que alli se encuentren

alojados.
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4. Responsabilidades

Direccion del area: Definir el Procedimiento de Respuesta ante Emergencias. Es su
responsabilidad implementarlo, definiendo lineas de accion, responsables vy

funciones asignadas.

Personal del area: participar de las capacitaciones y simulacros de efectividad del

plan. Aceptar los roles asignados. Colaborar a evacuar pacientes de ser necesario.

5. Definiciones

Plan de Evacuacion: “Conjunto de actividades y procedimientos tendientes a
conservar la vida y la integridad fisica de las personas en el evento de verse
amenazadas, mediante el desplazamiento a través y hasta lugares de menor riesgo”
(Definicion segun NFPA)

Tiempos de evacuacion: en el desalojo por emergencia en un local o edificio se
pueden considerar cuatro tiempos diferenciados de la evacuacion:

Tiempo de deteccion tD

Tiempo de alarma tA

Tiempo de retardo tR

Tiempo propio de evacuacion tPE

N

= ISR —
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La suma de todos es el tiempo de evacuacion. Cada uno de estos tiempos es
funcion del grado de conocimiento Este y sus diferentes componentes estdn en

funcién del nivel y grado de avance del plan de emergencia.

tE =tD +tA +tR + tPE

6. Fases
La respuesta ante una emergencia sera dividida en las siguientes Fases:

Deteccidn y notificacion: al detectarse un principio de incendio, el trabajador que lo
detecte debera dirigirse a la sala de enfermeria, donde siempre hay una guardia,

para comunicar donde y de que indole es el incendio.

Evaluacion e inicio de la accion: la guardia de enfermeria activara la emergencia,
primero dando aviso a a los bomberos, dando indicacibn al que detecto la
emergencia de cortar los suministros eléctricos y de gas. Luego de llamar a los
bomberos se dirigird al foco de incendio para evaluar si puede actuar (iniciar

medidas de control) o debe evacuar

Control: el control de una contingencia exige que el personal esté debidamente
capacitado para actuar bajo una situacién de emergencia. Este control implica la
participacion de los trabajadores capacitados para tal fin, y la utilizacién de los

recursos necesarios para actuar en consecuencia.

Evacuacion: esta fase solo sera necesaria en caso de que los trabajadores no
puedan controlar el foco igneo, o que el incendio sea detectado en la etapa en la
gue ya se encuentre desarrollado. Por eso es fundamental tomar acciones para la
deteccion precoz (detectores de humo), proteccion instantanea (capacidad de actuar
rapidamente con los conocimientos y recursos); porque en el caso de necesitar
evacuar, hay que evacuar pacientes internados. A esta instancia no debiera llegarse

nunca, implicaria un altisimo riesgo, mas que el que representa la emergencia en si.
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Plan integral de prevencion de riesgos laborales

Para la elaboracion del plan debemos tener en cuenta

a) La cultura imperante en la institucion.

b) El analisis FODA

c) El organigrama con las responsabilidades de cada trabajador

a) La cultura de una organizacion contempla el conjunto de practicas desarrolladas

b)

y repetidas, formas de pensar y actuar, creencias, convicciones y principios,

normas formales e informales. Estas “formas de hacer” constituyen las normas

implicitas que se siguen.

Las culturas imperantes en las organizaciones pueden resultar positivas o

negativas a la concrecién de los objetivos que se quieran alcanzar.

Para que resulten positivos y erradicar comportamientos no deseables es

necesario que las normas sean explicitas, que las buenas practicas sean

reconocidas, que exista la justicia, que no haya amiguismo, favoritismo, etc.

FORTALEZAS
Los trabajadores querrian colaborar a
la obtencién de mejores condiciones de

trabajo

DEBILIDADES
Escaso presupuesto asignado
Gran estructura de mando que dificulta

la toma de decisiones

OPORTUNIDADES
El entorno (la poblacion que asiste al
centro de salud) puede colaborar a
ejercer presion para que se mejoren las
condiciones de los trabajadores, porque
entienden gque se traduce en una mejor

calidad de atencion a los pacientes.

AMENAZAS
El entorno (la poblacion que asiste al
centro de salud) puede también ejercer

el efecto contrario.
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Como ya mencionamos en la introduccién es complicado realizar un analisis
FODA para una institucion publica ya que su objetivo no es producir mas y mejor
alguan bien o servicio para alejarse de la competencia; sino que en este caso es la
Unica institucion de salud publica a la que deben recurrir obligadamente miles de
pacientes que no cuentan con obra social, y muchos pacientes de PAMI
asignados a esta institucion.

Sin embargo se realizo igualmente el andlisis para identificar internamente las
fortalezas y debilidades.

c) Organigrama con responsabilidades

Director Médico Director Administrativo

lefa Enfermeria

lefa Maestranza
Director Pediatria

Director Cirugia

Director Urgencias

Directora Salud Mental

Director Neonatologia
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Etapa 1 del plan integral

-Crear conciencia: debemos convencer a la direccién del Centro de Salud y demas
autoridades o personas que toman decisiones (Intendente municipal, concejo
deliberante de Tres Arroyos); de las ventajas e importancia de prestar atencién y
tomar accidn en prevencion de riesgos laborales en el Hospital publico de la ciudad

de Tres Arroyos.

-Comprometer a la direccion: una vez que las personas que toman decisiones
asignaron recursos, humanos y materiales, para comenzar a gestionar la seguridad
e higiene laboral en el Centro de salud; es necesario que los trabajadores de la
Direccion estén convencidos de que es necesario seguir las recomendaciones, y no
creer que es algo inutil o tiene otros objetivos que no son la proteccion de la salud y

el bienestar del trabajador.

-Comprometer a todas las partes: luego este compromiso también debe ser logrado
con todos los trabajadores. Esto solo puede ser descendente, es decir, serd logrado
siempre y cuando la punta de la piramide este convencida también de la necesidad y

beneficios de la prevencion de riesgos.

-Asignar responsabilidades: cada nivel del organigrama tendra responsabilidades

que cumplir

130



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023
Trabajo en Hospital Publico

Etapa 2 del plan integral
Establecer acciones con respecto a cada una de las areas evaluadas
1. Riesgo de incendio

Como evaluamos en la etapa 2 del Proyecto Final Integrador el valor de carga de

fuego obtenido fue bajo. 1,9 kg por metro cuadrado.

De todas formas el Capitulo 18 y el Anexo VII de la Ley Nacional de Seguridad e
Higiene N° 19587 establece la obligatoriedad de contar con un extintor cada 200 metros
cuadrados, y la imposibilidad de recorrer mas de 20 metros lineales hasta alcanzar un

extintor en caso de fuegos sobre combustibles sélidos (TIPO A)

También la legislacion establece el minimo de potencial extintor requerido 1 A — 5 BC.
Por lo tanto con extintores de 5 kg de polvo quimico triclase se dara cumplimiento a
este punto.

Por lo tanto a continuacion se presentan dos planos: el primero con la ubicacién actual
de los extintores que hay en el area de Salud Mental del hospital. Y el segundo con la

ubicacion y cantidad ideal para cumplir con lo solicitado en la legislacién Argentina.

Actualmente hay dos extintores y como se ve en la imagen 2, no se alcanza a cumplir

con los 20 metros lineales, por lo que es necesario agregar un tercero.
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2. Elaboracion de informe antisiniestral

“La protecciéon contra incendio comprende el conjunto de condiciones de
construccion, instalacion y equipamiento que se deben observar tanto para los
ambientes como para los edificios, aun para trabajos fuera de estos y en la

medida que las tareas lo requieran”. Los objetivos a cumplimentar son:
1-Dificultar lainiciacion de incendios

2-Evitar la propagacion del fuego y los efectos de gases téxicos
3-Asegurar la evacuacion de las personas

4-Facilitar el acceso y las tareas de extincion del personal de bomberos

5-Proveer las instalaciones de deteccion y extincion

1-Dificultar la iniciacidén de incendios

“Para dificultar la iniciacion de incendios, en el establecimiento no podran
utilizarse sistemas de calefaccion u otras fuentes de calor en ambientes

inflamables, explosivos o pulvurentos”

En el area de Salud Mental del hospital no hay presencia de materiales inflamables,

explosivos ni pulvurentos.

Es obligatorio mantener las areas de trabajo limpias y ordenadas, con eliminacion

periodica de residuos, colocando para ello recipientes incombustibles con tapa.

No se pueden estibar materiales hasta alturas que no se encuentre al menos 1
metro de distancia entre el techo y la estiba. Las estibas deberan estar separadas
de manera de permitir el acceso y la circulacion entre ellas. Las estanterias deberan

ser de material no combustible o metalico.
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2-Evitar la propagacién del fuego y los efectos de gases téoxicos

“Los materiales con que se construyan los establecimientos seran resistentes
al fuego y deberéan soportar sin derrumbarse la combustién de los elementos

que contengan, de manera de permitir la evacuacion de las personas”

Para determinar la resistencia al fuego que deben tener los materiales constitutivos

del establecimiento, debera considerarse la actividad y los riesgos asociados.
En el caso en analisis la actividad es: Residencial / Administrativo

Y la clasificaciébn de materiales que estaran presentes segun su combustién es:

combustibles
Por lo tanto es RIESGO 4

En base al riesgo y teniendo un valor de carga de fuego menor a 15 kg/m2, la

resistencia al fuego de los materiales constitutivos sera F 30. CUMPLE

F 30 significa que los materiales constructivos deben soportar y mantener las
caracteristicas relacionadas con su capacidad portante y su integridad durante 30
minutos de exposicidn a temperaturas similares a las que pueden encontrarse en un
incendio totalmente desarrollado (cercanas a los 1000°C). Este es el minimo valor de
resistencia que se pide en la legislacion.

Los sectores de incendio son areas que se separan de otras por muros y/o
entrepisos de resistencia al fuego acorde con el riesgo que contienen y comunicados
con un medio de escape; de manera que en caso de desarrollarse un incendio
dentro de un sector de incendio, sea imposible que se propague a otro sector de

incendio antes del tiempo necesario para la total evacuacion de las personas.

Los sectores de incendio no pueden tener una superficie mayor a 1000m2. Por lo
que en el caso de analisis, el area de Salud Mental CUMPLE ya que posee una

superficie de 590 m2 cubiertos.

“Los establecimientos deberan tener indicado en sus locales y en forma bien

visible la carga de fuego de cada sector de incendio”
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3-Asegurar la evacuacion de las personas
Los medios de escape deberan cumplimentar lo siguiente:

a- El trayecto a través de los mismos debera realizarse por pasos comunes
libres de obstrucciones

b- Se deberan colocar sefiales que indiquen la salida

c- Ninguna puerta, vestibulo, corredor, pasaje, escalera u otro medio de escape
ser& obstruido o reducido en el ancho reglamentario.

d- En caso de superponerse un medio de escape con el de entrada o salida de
vehiculos, se acumularan los anchos exigidos. No obstante debera existir una
salida de emergencia.

El ancho total minimo, la posicion y el nUmero de salidas se determinaran en funcion
del factor de ocupacion del edificio y de una constante que incluye el tiempo maximo

de evacuacion y el coeficiente de salida

Para edificios como clinicas, asilos, internados, el factor de ocupacion debera
ser 8 m2 por persona. Por lo tanto si el establecimiento tiene una superficie de
590 m2, podra haber como méaximo 73 personas en simultadneo, contando los

pacientes y los trabajadores.

Entonces determinando 73 como maximo de personas a ser evacuadas, y utilizando

la formula “n”= numero total de personas a ser evacuadas / 100, donde “n” es la

cantidad de unidades de salida requeridas:
“n”=73/100
“n”=0,73

Obtenemos que la cantidad requerida de unidades de salida es menor a la unidad
(1), pero por defecto no se puede tener menos que dos unidades de salida. “El
ancho minimo permitido es de dos unidades de ancho de salida. En todos los

casos el ancho se medira entre zécalos.”

Cada unidad de salida debe ser de 0,55 m. Por lo tanto bastara con tener una

via de escape de al menos 1,1 m para cumplir con la legislacion.

Es recomendable que esta unidad de salida no este anexada o incluida en una

salida vehicular, sino que sea independiente. CUMPLE
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4-Facilitar el acceso y las tareas de extincion del personal de bomberos

Para facilitar el acceso y las tareas de extincibn de bomberos, el capitulo 18 de la
Ley 19587 correspondiente a proteccibn contra incendios, establece las
CONDICIONES DE SITUACION, que deben tener los establecimientos.

“Las condiciones de situaciéon constituyen los requerimientos especificos de
emplazamiento y acceso a los edificios, conforme a las caracteristicas del

riesgo de los mismos”

Para un establecimiento Industrial RIESGO 4 (por presencia de materiales
combustibles), la condicion de situacion que debe ser cumplida es la numero 2 que
determina: “cualquiera que sea la ubicacion del edificio estando este en zona urbana
o densamente poblada, el predio deberd cercarse preferentemente (salvo las
aberturas exteriores de comunicacion), con un muro de 3,00 m de altura minima y de
0,30 m de espesor de albariileria de ladrillos macizos o 0,08 m de hormigon.” NO
CUMPLE

5-Proveer las instalaciones de deteccidon y extincion

Para lograr el objetivo de detectar y extinguir rapidamente un foco igneo, la
legislacion establece, ademas de las condiciones de situacion expresadas en el

punto anterior; condiciones de construccion y de extincion.

“Las condiciones de construccidon constituyen requerimientos constructivos

relativos a las caracteristicas del riesgo de los sectores de incendio”

Ademas, a una distancia inferior a 5 metros de la linea municipal en el acceso al
predio, existirAn elementos que permitan cortar el suministro de gas, electricidad u

otro fluido inflamable que abastezca al establecimiento.

Se asegurara, aunque se corte el suministro eléctrico, el funcionamiento de la
iluminacion y sefalizacion de los medios de escape, y de cualquier otro sistema

directamente afectado a la extincién y evacuacion.

137



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023
Trabajo en Hospital Publico

“Las condiciones de extincion constituyen el conjunto de exigencias
destinadas a suministrar los medios que faciliten la extincion de un incendio

en sus distintas etapas”

En todos los casos debera instalarse como minimo un extintor (potencial minimo 1 A
— 5 BC) cada 200 m2 de superficie. La distancia maxima lineal a recorrer hasta
alcanzar el extintor serd de 20 metros para fuegos clase A y 15 metros para fuegos
clase B.

Como ANEXO | se entrega el plano del establecimiento con la propuesta de

ubicacién de los extintores que se necesitan como minimo.

Los extintores a utilizar para dar cumplimiento a la legislacion podran ser de polvo

quimico triclase de 5 o 10 kg que poseen potencial extintor segun el siguiente

cuadro:
Tipo Faso Valor
Palva guimica ABC 10 KG 64 -60B - C
Paolvo guimico ABC 3 KG gé -40B - C

El potencial extintor es la capacidad del agente (producto dentro del envase) para
extinguir un fuego segun el tipo de material donde se origind. Las clases de fuego se

identifican con letras segun lo que sigue:

Clase A: Fuego de materiales combustibles so6lidos ( madera, tejidos, papel, goma, etc.).
Para su extinciéon requieren de enfriamiento, o sea se elimina el componente temperatura.

Clase B: Fuego de liquidos combustibles (pinturas, grasas, solventes, naftas, etc). Se
apagan eliminando el aire, o interrumpiendo la reaccion en cadena.

Clase C: Fuego de equipos eléctricos bajo tension. El agente extintor no debe ser
conductor de la electricidad. Una vez desconectado el aparato se lo puede apagar con
extintores para fuegos tipo A o B.

2l B S

Debera imprimirse el plano con la ubicacion de los extintores, salidas de
emergencia, sentidos de circulaciones. Este plano/croquis debe estar colgado en la
pared en las dos areas publica y privada. Asimismo debe mencionarse el valor de

carga de fuego.
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Si las actividades econdmicas, la disposicién de los ambientes, los usos del edificio,

etc. se modifican, deber& analizarse nuevamente la adecuacion a la legislacion.

Ademas se debe llevar un registro de las revisiones de los extintores, con recargas
anuales por despresurizacion, o cada vez que cambien las condiciones de trabajo en

el establecimiento.

1. Plan de emergencias

Ejes de accion de Ia

Seguridad e Higiene

J 1

PREVENCION PROTECCION MITIGACION

PLAN DE EMERGENCIAS

PLAN DE EVACUACION

Un plan de emergencias tiene como objetivo minimizar y controlar los dafios que

evolucionan a medida que corre el tiempo, luego de ocurrido un evento.

Un plan de evacuacion es una parte integrante del plan de emergencias, que tiene
como objetivo proteger la vida y la integridad fisica de las personas amenazadas por

un peligro.

El plan de emergencias que preparamos en base a la identificacion de riesgos, es

para eventos tipo incendio.

Por lo tanto, lo primero es identificar las tareas que deben ser realizadas a partir del

momento en el que se declara la emergencia.

La emergencia se declarara a partir de la voz de FUEGO, ya que el area de Salud

Mental no cuenta con detectores de humo, ni con alarmas de incendio.
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A partir del momento en que se declara la emergencia, cada trabajador debe cumplir
con los roles que se le asignaron: cortar suministros (gas, electricidad, etc.); llamar a
los servicios de emergencia (bomberos, ambulancia, etc.); evacuar a si mismo o
colaborar a evacuar a los pacientes; realizar recuento de personas en el punto de
encuentro; o extinguir el fuego si es incipiente, si ya se asegur6 el aviso a los

bomberos, y si ha recibido entrenamiento en extincion de incendios.

Estos roles deben ser asignados con anterioridad y entrenados periédicamente, para

lo cual se elabor6 el documento “plan de emergencias” (Anexo 1)

3. Optimizacion de la iluminacion

Los valores medidos se encuentran dentro de los limites exigidos por la legislacion.
Hay algunos valores que no cumplen con que el menor valor medido debe ser mayor
a la media/2, lo que indica presencia de rincones oscuros o areas entre luminarias a
las que no llega el cono de luz. Esto debe ser corregido colocando luminarias
adicionales, reemplazando artefactos que no funcionan. Asi mismo sera
recomendable realizar una nueva medicion en invierno (incidencia menor de luz
natural); principalmente en el puesto “administracion” donde la trabajadora realiza

sus actividades durante el 100% de su jornada.

“Psicologicamente un contacto con el exterior a través de una ventana, por ejemplo,
produce un aumento del bienestar. Salvo en situaciones muy concretas en las que el
trabajador se encuentre situado en una determinada posicién e incida un haz de luz

de forma directa, la iluminacion natural suele producir un deslumbramiento tolerable”

Etapa 3 del plan integral

Como ya mencionamos, resulta imposible intervenir sobre todos los aspectos a la

vez, por lo que es conveniente priorizar las necesidades de intervencion.

A la hora de establecer las medidas prioritarias, la magnitud de los riesgos y el

namero de personas expuestas son criterios a considerar. La duracion,
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concentracion y probabilidad del riesgo son criterios cuantitativos clasicos en

prevencion de riesgos laborales, también aplicables a los riesgos psicosociales.

Ademas de los criterios cuantitativos contemplados, es recomendable tener en

cuenta criterios de prioridad cualitativos como los siguientes:

* Las exposiciones con causas claramente identificadas.
* Las exposiciones cuya solucion es viable con recursos propios.
» Las acciones faciles de implantar, de aplicacién rapida y de resultados a

corto plazo.

* Las intervenciones que a priori no generan conflicto.
* Las exposiciones relacionadas entre si, de modo que sea facil definir

objetivos y acciones que actien a la vez sobre varios factores de riesgo.

La planificacion puede ser tan exhaustiva como se desee, pero lo esencial es que

contenga de manera formalizada respuesta a unos interrogantes habituales:
* Dénde: puestos y colectivos.

* Qué: medidas, acciones.

* Como: modo de desarrollar las acciones.

* Responsable: implicando a diversos protagonistas.

* Recursos: humanos y materiales.

Para definir las prioridades de intervencion, considerando el costo y el tiempo de
implementacion que debe ser destinado, se elaboré una matriz para planificar a

partir de ella.
Debe ser utilizada como un semaforo donde

¢ Riesgo bajo: verde
e Riesgo medio: amarillo

¢ Riesgo alto: rojo
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Los riesgos altos son los que deben tener prioridad de intervencidn, pero
generalmente sucede que de las matrices de probabilidad X consecuencia surgen
mas de un factor con riesgo elevado. Y como sabemos, no es conveniente atacar e
implementar medidas en mas de un factor de riesgo a la vez porque luego es
complicado medir efectividad. Esto siempre y cuando las causas no sean realmente
identificadas y la accion correctiva sea una sola y concreta, por ejemplo remplazar

elementos de izaje dafiados.

Por lo tanto utilizaremos la matriz planificando de los riesgos elevados (rojos) cuales
son los que podemos implementar primero teniendo en cuenta el ranking generado a

partir del costo y el esfuerzo de implementacion.

Luego de haber intervenido y medido efectividad en los riesgos elevados,

realizariamos el mismo proceso con los riesgos medios y asi sucesivamente.

La matriz debera ser actualizada constantemente con las acciones tomadas y las

nuevas que surjan a partir de las evaluaciones de efectividad.
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Tiempo de
N¢ Actividad Costo X 5 A Ranking Riesgo
implementacion
1 Compra de un extitor ABC5 kg 1 1 1 _
Realizar capacitacion sobre extincion
2 de incendios, clases de fuego y tipos 2 2 4 2
de extinciones. (para 12 personas)
Contratar la elaboracion del plan de
3 . - 2 1 2 2
emergencias y plano de evacuacion
Realizar entrenamiento en plan de
4 . P 2 2 4 2
evacuacion. (para 12 personas)
Imprimiry plastificar dos planos con
5 las vias de evacuacion y la ubicacién 1 1 1
de los extintores y cortes de servicios
6 Realizar mantenimiento y limpieza a 5 5 4
los sistemas de calefaccion
Realizar mantenimiento electrico,
7 comprary reemplazar algunas 2 2 4
luminarias
Abonar la elaboracion de un
3 cronograma de capacitacion y el 3 3 9
cumplimiento de 1 capacitacion
mensual a todo el personal
9 Intervencion en factores psicosociales 3 3 9
Capacitar en movimiento manual de
10 A 2 2 4
pacientes
Referencias
Tiempo de Riesgo
Costo . P L. 8 ,/
implementacion Necesidad
1 Menora $50.000 inmediata bajo riesgo
Entre $50.000y menos de 3 . di
riesgo medio
$100.000 meses g

3 Mayor a $100.000 mas de 3 meses

altoriesgo
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Cumplimiento legal

La resolucion 905/15 establece la obligatoriedad de contar con un servicio de
seguridad e higiene en el trabajo, asi como un servicio de Medicina Laboral, y las

funciones que debe cumplir cada uno de los servicios.

Dentro de las funciones exigidas para el servicio de seguridad e higiene esta la
confeccion del Programa de Higiene y Seguridad en el Trabajo que nos relune en

esta tercer parte del Proyecto Final Integrador.

1. Elaborar un Programa de Higiene y Seguridad en el Trabajo como parte del
Programa Anual de Prevencion de Riesgos y definir objetivos considerando lo que
surja del Mapa de Riesgos del establecimiento, que incluye al Relevamiento General
de Riesgos Laborales, la nédmina del personal expuesto a Agentes de Riesgo de
Enfermedades Profesionales y al analisis y evaluacién de riesgos por puesto de

trabajo.

2. Confeccionar el manual de procedimientos del Servicio de Higiene y Seguridad,
estableciendo revisiones periddicas que consideren: los incidentes, accidentes, que
sucedieron en el establecimiento durante cada periodo de revision. Dicho manual

debe contener como minimo:

2.1. Normas generales de seguridad.

2.2. Plan de Contingencias con asignacién de roles que contenga:
2.3. Procedimientos de trabajo seguro para todas las tareas.

2.4. Procedimientos por establecimiento para evaluar el avance en:

2.4.1. El cumplimiento de las adecuaciones a la normativa vigente que surjan del

Mapa de Riesgos.

2.4.2. El cumplimiento de lo establecido en los planes de focalizacion de la
SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL TRABAJO (S.R.T.) segun corresponda.

2.4.3. El cumplimiento de lo requerido en las denuncias realizadas por la A.R.T. en el

sistema de intercambio.

144



Evaluacion de Condiciones y Medio Ambiente de | 2023
Trabajo en Hospital Publico

3. Disponer y mantener actualizada la siguiente informacion:

3.1. Diagrama de procesos y distribucion en planta con indicacion de todas las
maquinarias sefialando las &reas que presenten o puedan presentar riesgos en

materia de Higiene y Seguridad en el Trabajo.

3.2. Planos generales y de detalle de los servicios de prevencion y lucha contra
incendio del establecimiento, asi como también de todo dispositivo 0 sistema de

seguridad existente para tal fin.
3.3. Planos generales de evacuacion y vias de escape.
4. Efectuar y verificar la ejecucion del Programa Anual de Prevencion de Riesgos.

5. Si al efectuar y verificar la ejecucion del Programa Anual de Prevencion de
Riesgos se detectaran cambios en el establecimiento respecto de los estudios,
mediciones, calculos, analisis y toma de muestras necesarias para determinar la
presencia de contaminantes quimicos, fisicos, biolégicos o factores ergonémicos
desfavorables en el ambiente de trabajo, deberan evaluarse los resultados y

recomendar las mejoras necesarias.

6. Registrar todas las mediciones y evaluaciones de los contaminantes sefalados en

el parrafo anterior.

7. Participar en la elaboracién de los estudios y proyectos sobre instalaciones,
modificaciones y ampliaciones tanto edilicias como de las operaciones industriales,

en el area de su competencia.

8. Especificar las caracteristicas, condiciones de uso y conservacion de los
elementos de proteccion personal con la colaboraciéon del Servicio de Medicina del

Trabajo.

9. Elaborar y ejecutar un Plan de Capacitacién anual que contenga como minimo:
9.1. Uso adecuado de elementos de proteccion personal.

9.2. Plan de evacuacion ante emergencias.

9.3. Riesgo de incendio y uso de extintores.
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9.4. Riesgo eléctrico.

9.5. Autocontrol preventivo.

9.6. Manejo seguro y responsable

9.7. Otros que considere el responsable del Servicio.

10. Registrar la capacitacion al personal, en funcion del Programa Anual de

Capacitacion confeccionado en conjunto con el Servicio de Medicina del Trabajo.

11. Promover y difundir la Seguridad en todo el establecimiento mediante carteles,
medios electrénicos, normas generales de seguridad, advertencias, sefialética,

boletines y otros que el responsable del Servicio considere apropiados.

12. Efectuar la investigacién de accidentes mediante el método del “Arbol de
Causas” u otro método similar, de la totalidad de los accidentes de trabajo
acontecidos, con la participacion de la supervision y con la colaboracion del Servicio
de Medicina del Trabajo. En todos los casos se indicaran las causas que dieron
origen al accidente, y a su vez se estableceran las medidas correctivas y preventivas

gue deberan implementarse a los fines de evitar su recurrencia.

La documentacion resultante contendra la firma y aclaracién de Los Servicios en el

ambito de su competencia.

El resultado de las investigaciones debera ser comunicada de forma fehaciente al
empleador o a quien él designe para tal funcién, a los efectos de tomar conocimiento

de las mismas.

12.1. Considerar, de manera analitica y complementaria, las causas y las medidas
correctivas y preventivas que surjan de las investigaciones de accidentes realizadas
por la A.R.T.

13. Capacitar en la induccion al trabajador que ingresa por primera vez a un puesto
de trabajo, contemplando los riesgos generales y especificos de las tareas,
procedimientos de trabajo seguro y medidas preventivas, con la colaboracion del

Servicio de Medicina del Trabajo, en el ambito de su competencia.
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14. Coordinar las acciones de prevencion para trabajo simultaneo de varios
contratistas, en caso que los hubiera, mediante la elaboracion de un programa al

cual deberan adherir las empresas intervinientes.

16. Documentar con fecha y hora todas las recomendaciones y acciones efectuadas
por el Responsable del Servicio. La documentacion debe ser conservada
adecuadamente en el establecimiento, estar suscripta por el responsable del
Servicio y disponible para la autoridad competente ante su requerimiento.

17. El Servicio de Higiene y Seguridad debera notificar de manera fehaciente al
Empleador o a quien €l designe para tal funcion, sobre las medidas que se deben

realizar en el establecimiento.
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V. CONCLUSIONES GENERALES

Conocida es la dificultad de hacer seguridad e higiene en instituciones de salud
publica. Conocidos son los desafios de la falta de recursos, la escases de personal,
los cambios de gestion regulares, etc.

Sin embargo a través de este proyecto se logré generar una nueva fuente de
informacion acerca de los factores de riesgo presentes en los establecimientos de
salud, y visibilizar que tal vez no son necesario tantos recursos, Sino que con
iniciativa, capacitacion en prevencion de riesgos a quienes dirigen en principio,
difusion en la comunidad acerca de la importancia del cuidado de la salud de los que

cuidan: se puede hacer mucho.

Deseo que sea un aporte mas para todo aquel que como yo, persiga el camino de

hacer un poquito mejor la vida de los trabajadores.
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VI. APENDICE

CENTRO

+ MUNICIPAL

DESALUD
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