Ministerio de Salud N° 3972 .2022-HNHU-DG

Hospital Nacional
“Hipélito Unanue”

Resolucion Directoral

Lima 26 de &0 i0s™e 4o 2022

Visto los documentos que conforman el Expediente N° 22-055948-001, y;
CONSIDERANDO: -

Que, los numerales [ y II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General
de Salud disponen que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano
y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, y que la
proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto, es responsabilidad del
Estado regularla, vigilarla y promoverla;

Que, asimismo, el articulo 76° de la citada Ley, sefiala que “La Autoridad de
Salud de nivel nacional es responsable de dirigir y normar las acciones destinadas
a evitar la propagacién y lograr el control y erradicacion de las enfermedades
transmisibles en todo el territorio nacional, ejerciendo la vigilancia epidemioldgica
e inteligencia sanitaria y dictando las disposiciones correspondientes (...)";

Que, el articulo I del Titulo Preliminar de La Ley N° 29783, Ley de Seguridad
y Salud en el Trabajo, sefiala que “El empleador garantiza, en el centro de trabajo,
el establecimiento de los medios y condiciones que protejan la vida, la salud y el
bienestar de los trabajadores, y de aquellos que, no teniendo vinculo laboral, prestan
servicios 0 se encuentran dentro del ambito del centro de labores. Debe considerar
factores sociales, laborales y bioldgicos, diferenciados en funcion del sexo,
incorporando la dimensidon de género en la evaluacién y prevencion de los riesgos
en la salud laboral”.

Que, mediante Decreto de Urgencia N° 025-2020, de fecha 11 de marzo de
a 2020 se dictan medidas urgentes y excepcionales destinadas a reforzar el Sistema
de Vigilancia y Respuesta Sanitaria frente al COVID-19 en el territorio nacional, a
efectos de establecer mecanismos inmediatos para la proteccién de la salud de la
poblacion y minimizar el impacto sanitario de situaciones de afectacién a ésta;

Que, mediante Resolucioén Directoral N° 1275-2021-MINSA, de fecha 01 de
diciembre de 2022, se aprueba la Directiva Administrativa N° 321-MINSA/DGIESP-
2021, “Directiva Administrativa que establece las disposiciones para la vigilancia,
prevencion y control de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicioén a
. “) SARS-CoV-2", la cual fue modificada con Resolucién Directoral N°675-2022-MINSA;

Que, el inciso d) del punto 6.1 de la precitada Directiva Administrativa,
sefiala que “En todo centro laboral, a través del Servicio de Seguridad y Salud en el
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Trabajo en el centro de trabajo, se debe de elaborar el “Plan para la Vigilancia,
prevencion y control de la COVID en el Trabajo”, el mismo que debe ser remitido
al Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo, segiin corresponda, para su
aprobacién (...);

Que, mediante Resolucion Directoral N° 129-2020-HNHU-DG, de fecha 30 de
junio del 2020, se aprob6 el “Plan para la Vigilancia, Prevencién y Control de Salud
de los Trabajadores con Riesgo de Exposicién a SARS-COV-2 del Hospital Nacional
Hipélito Unanue”;

Que, con Memorando N° 2182-2022-OA/HNHU, de fecha 30 de diciembre de
2021, la Oficina de Administracion comunica a la Unidad de Personal que se debe
subsanar la situacion adversa referida al “Plan para la Vigilancia, Prevencion y
Control de Salud de los Trabajadores con Riesgo de Exposicién a SARS-COV-2 del
Hospital Nacional Hip6lito Unanue”, aprobado con Resolucién Directoral N° 129-
2020-HNHU-DG, que fuera advertida en el Informe de Control Concurrente N° 022-
2020-0C1/3914-SCC, en el sentido de que el citado Plan no fue aprobado por el
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo;

Que, con Memorando N° 1786-2022-UPER/HNHU, de fecha 22 de diciembre
de 2022, la Unidad de Personal informa a la Oficina de Asesoria Juridica que se ha
actualizado el “Plan para la Vigilancia, Prevencién y Control de Salud de los
Trabajadores con Riesgo de Exposiciéon a SARS-COV-2 del Hospital Nacional Hipdlito
Unanue”, el cual cuenta con la aprobacion del Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo, conforme a lo informado en el Oficio N° 126-CSST-HNHU-2022, de fecha
05 de diciembre de 2022.

Asimismo, con Memorando N° 2150-2022-OPE/HNHU, la Oficina de
Planeamiento Estratégico, remite la Nota Informativa N° 072-2022-UPL-OPE/HNHU,
la Unidad de Planeamiento, la cual indica que el referido Plan cumple con la
estructura establecida que debe tener un plan especifico, acorde a la Resolucion
Ministerial N° 090-2022/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 326-
MINSA/OGPPM-2022 “Directiva Administrativa para la Formulacion, Seguimiento, y
Evaluacién de los Planes Especificos en el Ministerio de Salud”, precisando ademas
que el Plan dependera de la disponibilidad presupuestal de nuestra Unidad
Ejecutora;

Estando a lo informado por la Oficina de Asesoria Juridica en su Informe N° 583-
2022-0AJ/HNHU

Con el visto bueno de la Unidad de Personal, de la Oficina de Asesoria Juridica,
de la Oficina de Administracién y de la Oficina de Planeamiento Estratégico; v,

Conforme a lo dispuesto en la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el
Trabajo; y de conformidad con las facultades establecidas en el Reglamento de
Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Hipdlito Unanue, aprobado por la
Resolucion Ministerial N° 099-2012/MINSA,;
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,{ oY SE RESUELVE:
iE Wbt 5
Iy il
-&%V B &7 Articulo 1.- APROBAR el “Plan para la Vigilancia, Prevencién y Control de

Nego? Salud de los Trabajadores con Riesgo de Exposicién a SARS-COV-2 del Hospital
Nacional Hip6lito Unanue”, la cual forma parte de la presente Resolucion y por los
fundamentos expuestos en la parte considerativa.
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Articulo 2.- ENCARGAR a la Unidad de Personal y al “Comité de Seguridad y
Salud en el Trabajo del Hospital Nacional Hipdlito Unanue”, la ejecucion y
seguimiento del Plan aprobado en el articulo 1° de la presente Resolucion.

Articulo 3.- DAR TERMINO a la Resolucién Directoral N° 129-2020-HNHU-DG.
Articulo 4.- DISPONER que la Oficina de Comunicaciones proceda con la

publicacién de la presente resolucibn en la Péigina Web del Hospital
https://www.gob.pe/hnhu.

Registrese y comuniquese.
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L Datos de la Institucion
RAZON SOCIAL HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
RUC 20153219118

TELEFONO (01)3625700°

DIRECCION Av. Cesar Vallejo 1390
REGION Lima

PROVINCIA Lima
DISTRITO El Agustino

| PAGINA WEB https://www.gob.pe/institucion/hnhu/institucional

il Datos del lugar de trabajo

El presente Plan de Vigilancia, Prevencién y Control de la salud de exposiciéon a SARS-CoV-2 se
aplica a todos los trabajadores, visitantes y terceros de la Unidad Ejecutora Hospital Nacional
Hipodlito Unanue. El hospital se encuentra ubicado en la Av. César Vallejo 1390, El Agustino.

El hospital cuenta con los siguientes recursos humanos:

\ NUMERO DE TRABAJADORES
| TOTAL 3,482

1N Datos del personal del Area de Seguridad y Salud del Hospital Nacional Hipélito
Unanue

| Apellidos y Nombres N°® DNI Correo electranico

Zegarra Sanchez . 43585002 dra.cynthia.cmp62951@gmail.com Jefa del Area de Seguridady '

; Cynthia Eugenia | Salud en el Trabajo
* Rodriguez Pasache 21537142  hrodriguez.hnhu@gmail.com Médico del Area SST ’
¢ Hayden Gabriela

Falconi Rivas Anabell 78114296 falconianabell0@gmail.com Auxiliar Administrativo

V. introduccion

La Enfermedad por Coronavirus-2019 (COVID-19) es la enfermedad producida por un nuevo tipo de
coronavirus denominado Virus del Sindrome Respiratorio Agudo Severo - 2 (SARS-CoV-2) que afecta
a los humanos; reportado por primera vez en diciembre de 2019 en la Ciudad de Wuhan, provincia
de Hubei, en China. La epidemia de COVID-19 se extendid rdpidamente, siendo declarada una
pandemia por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) el 11 de marzo del 2020.

El dia 6 de marzo del 2020 se reporté el primer caso de infeccién por coronavirus en el Per(. Ant
este panorama, se tomaron medidas como la vigilancia epidemioldgica que abarca desde |
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de los casos confirmados, ya sea hospitalario o domiciliario, dependiendo de la gravedad; asi como
también, la realizacién de procedimientos de laboratorio (serolégicos y moleculares) para el
diagnéstico de casos de la COVID-19. Adicionalmente se implementaron medidas para el manejo
clinico adecuado de casos positivos y su comunicacién para investigacion epidemiolégica, asi como
medidas bdsicas de prevencién y disminucién del riesgo de transmisidn en centros hospitalarios y
no hospitalarios.

La exposicién al virus SARS-CoV-2 que produce la COVID-19, representa un riesgo bioldgico por su
comportamiento epidémico y alta transmisibilidad. Siendo los centros laborales espacios que
constituyen lugares de exposiciéon y contagio, se deben considerar medidas para su vigilancia,
prevencién y control.En este marco, resulta conveniente establecer lineamientos para la vigilancia
de salud de los trabajadores, estableciéndose criterios generales a cumplir durante el periodo de
emergencia sanitaria y posterior al mismo.

La R.M N° 1275-2021/MINSA, que aprueba la “Directiva Administrativa N° 321-MINSA/DGIESP, que
establece las disposiciones para la vigilancia, prevencion y control de la salud de los trabajadores
con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2”, con la finalidad de contribuir a la disminucién de riesgo de
transmisiénde la COVID-19 en el ambito laboral.

La situacién generada por el avance del COVID-19 en el mundo ha puesto sobre la mesa una serie
de desafios para la gestién de las entidades publicas de nuestro pais, las cuales deben continuar
brindando los servicios a la ciudadania, preservando la salud de las personas y evitando la
propagacién del virus. Dado que los/as servidores/as son uno de los principales activos de nuestras
entidades publicas, la gestion de recursos humanos cobra una relevancia atin mayor, pues se debe
asumir el reto de encontrar nuevas formas de trabajar e interrelacionarse a nivel personal y
profesional. Se ha generado un gran desafio para los/as gestores/as publicos, quienes deben
gestionar el cambio y adecuar los actuales procesos de las entidades ante una nueva realidad. Sin ~,~
perjuicio de ello, se debe tomar en cuenta que la gestién del cambio requiere de la participacién
activa de todos/as los lideres y lideresas de la entidad y que para contar con una gestion eficiente
en Seguridad y Salud en el Trabajo es necesario tener el compromiso de todas las areas y de

todos/as los/as servidores/as.

V. Bases legales
5.1. Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

5.2. Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de las personas usuarias de los servicios de
Salud.

5.3. Ley N° 29733, Ley de Proteccién de Datos Personales y sus modificatoria.

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

5.5. Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, y sus
modificatorias.

5.6. Decreto de Urgencia N° 026-2020, Decreto de Urgencia que establece diversas medidas
excepcionales y temporales para prevenir la propagacién del Coronavirus (COVID-19) en el
territorio nacional, y sus modificatorias.

5.7. Decreto de Urgencia N° 051-2021, que autoriza medidas extraordinarias para fortalecer los
equipos de coordinacion y las brigadas de vacunacién, para incrementar la capacidad de
respuesta de los centros de vacunacion contra la COVID-19, y su modificatoria.

5.8. Decreto Supremo N° 005-2012-TR, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 29783, Ley de
Seguridad y Salud en el Trabajo, y sus modificatorias.

5.9. Decreto Supremo N° 020-2014-SA, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N°
23944, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

5.10. Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién vy
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

5.11. Decreto Supremo N° 012-2019-SA, que aprueba el Reglamento del Decreto Legislativo N°
1302, Decreto Legislativo que optimiza el intercambio prestaciones en Salud en el Sector
Publico.

5.12. Decreto Supremo N° 010-2020-TR, Decreto Supremo que desarrolla disposiciones para el
Sector Privado, sobre el trabajo remoto previsto en el Decreto de Urgencia N° 026-2020,
Decreto de Urgencia que establece medidas excepcionales y temporales para prevenir la
propagacion del COVID-19, y su modificatoria.

5.13. Decreto Supremo N° 008-2020-SA, que declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional
por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas de prevencidn y control del
COVID-19, y sus prdrrogas.

5.14. Decreto Supremo N° 080-2020-PCM, se aprueba la reanudacién de actividades econdmicas
en forma gradual y progresiva dentro del marco de la declaratoria de Emergencia Sanitaria
Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacién a consecuencia del
COVID-19, y sus modificatorias.

5.15. Decreto Supremo N° 184-2020-PCM, que declara Estado de Emergencia Nacional por las
graves circunstancias que afecta la vida de las personas a consecuencia de la COVID-19 y
establece las medidas que debe seguir la ciudadania en la nueva convivencia social, y sus
modificatorias.

5.16. Resolucion Ministerial N° 312-2011/MINSA, que aprueba el Documento Téchico
Protocolos de Examenes Medico Ocupacionales y Guias de Diagnostico de los ExdmenekE
Meédicos Obligatorios por Actividad, y sus modificatorias.
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5.17. Resolucién Ministerial N° 506-2012-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria n® 046-
MINSA/DGE-V.01 que establece la Notificacién de Enfermedades y Eventos Sujetos a
Vigilancia Epidemiolégica en Salud Publica, y su modificatoria.

5.18. Resolucién Ministerial N° 545-2012-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 047-
MINSA/DGE-V.01. “Notificacién de brotes, epidemias y otros eventos de importancia para
la salud publica”.

5.19 Resolucion Ministerial N° 021-2016/MINSA, que aprueba el perfil de competencias del
médico ocupacional.

5.20. Resolucién Ministerial N° 773-2012/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 048-
MINSA-DGPS-V.01, “Directiva Sanitaria para promocionar el Lavado de Manos Social como
Practica saludable en el Peri”. ™

5.21. Resolucién Ministerial N° 571-2014/MINSA, que modifica el Documento Técnico
“Protocolos de Exdmenes Medico Ocupacionales y Guias de Diagnostico de los Examenes
Médicos Obligatorios por Actividad”, aprobado por Resolucién Ministerial N° 312-
2011/MINSA.

5.22. Resolucién Ministerial N° 850-2016-MINSA, que aprueba el documento denominado
“Normas para la elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

5.23. Resolucién Ministerial N°® 129-2018-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud
denominada “Gestidn Integral y manejo de residuos solidos en establecimientos de salud,
servicios médicos de apoyo y centros de investigacion”.

5.24. Resolucién Ministerial N° 463-2019-MINSA, que aprueba la “Norma Técnica de Salud sobre
Preparacién Embalaje y documentacion para el Transporte Seguro de Sustancias
Infecciosas”.

5.25. Resolucion Ministerial 055-2020-TR, que aprueba la “Guia para la prevencion del
Coronavirus en el ambito laboral.

5.26. Resolucion Ministerial N° 183-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 287-
MINSA/2020/DGIESP, Directiva Administrativa que regula los procesos, registros y accesos
a la informacién para garantizar el seguimiento integral de los casos sospechosos y
confirmados de COVID-19 (Sistema Integrado para COVID-19-SISCOVID-19), y su
modificatoria.

5.27. Resolucidn Ministerial N° 377-2020-MINSA, que delega en el Instituto Nacional de Salud, a
través del Centro Nacional de Salud Ocupacional y Proteccién del Ambiente para la salud
(CENSOPAS), la administracion del registro del “Plan para la vigilancia, prevencién y control
de COVID-19 en el trabajo” en el Sistema Integrado para COVID-19 (SISCOVID-19) del
Ministerio de Salud, asi como su fiscalizacidn posterior.

5.28. Resolucién Ministerial N° 558-2021/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:(i?‘} o
Lineamientos para la confeccién de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario(.:#ﬁ/

o o
Reutilizables.
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5.29. Resolucién Ministerial N° 834-2021/MINSA que aprueba el Documento Técnico: Manejo
ambulatorio de personas afectadas por la COVID-19 en el Per, y su modificatoria.

5.30. Resolucién Ministerial N° 835-2021/MINSA, que aprueba el Documento Téchico: Plan de
Respuesta ante Segunda Ola y Posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Pery,
2021.

5.31. Resolucién Ministerial N° 881-2021/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 135-
MINSA/CDC-2021 “Directiva Sanitaria para la Vigilancia Epidemioldgica de la enfermedad
por coronavirus (COVID-19) en el Perii”.

5.32. Resolucién Ministerial N° 1275-2021/MINSA, que aprueba la “Directiva Administrativa N°
4 321-MINSA/DGIESP, que establece las disposiciones para la vigilancia, prevencion y control
de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicién a SARS-CoV-2”,

5.33. Resolucién Ministerial N° 1218-2021/MINSA, que aprueba la NTS N° 178-MINSA/DGIESP-
2021, Norma Técnica de Salud para la Prevencién y Control de la COVID-19 en el Perd.

5.34. Resolucién de presidencia ejecutiva N° 077-2020-SERVIR-PE que aprueba la “Guia
oOperativa para la gestién de Recursos Humanos durante |a emergencia sanitaria por el
COVID-19 versién 02.

5.35. Resolucion Ministerial N° 458-2020-MINSA- que aprueba la Directiva Administrativa N°
293-MINSA/2020/DIGEP “Directiva Administrativa gue regula el trabajo remoto en Salud

(TRS) para el personal de la salud y administrativo del Ministerio de Salud y Gobiernos
Regionales”.

5.36. Resolucion Ministerial N° 010-2022/MINSA, que modifica el Documento Técnico: Manejo
ambulatorio de personas afectadas por la COVID-19 en el Per, aprobado por la RM N° 834-
2021/MINSA.

5.37 Resolucién Ministerial N° 009-2022/MINSA, que modifica la NTS N° 178- MINSA/DGIESP-
2021, Norma Técnica de Salud para la prevencion y Control de la COVID-19 en el Perq,
aprobada con Resolucién Ministerial N° 1218-2021/MINSA.

5.37 Resolucién Ministerial N° 1275-2021/MINSA, que aprueba la “Directiva Administrativa N°
321-MINSA/DGIESP.

5.38 Directiva Administrativa N° 321-MINSA/DGIESP-2021, que establece las disposiciones para

la vigilancia, prevencién y control de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicion
a SARS-CoV-2”.

5.39 Resolucién Ministerial N° 018-2022-MINSA y su Anexo que Modifica el Documento Técnico:
Manejo Ambulatorio de Personas Afectadas por la COVID-19 en el Perq.

5.40 Resolucién Ministerial N°566-2022/MINSA, que modifica RM N°834-2021/MINSA.
2 K< Py
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Vi. Definiciones

6.1.  Aislamiento en el &mbito comunitario: Es el procedimiento por el cual a una persona
considerada como caso sospechoso o con resultado positivo a Coronavirus debe guardar
aislamiento domiciliario y descanso medico (de ser el caso) para evitar contagiar a mas
personas.

Durante el aislamiento, se le restringe el desplazamiento fuera de su vivienda o centro
de asilamiento de acuerdo a lo siguiente: (Anexo N°12)

Paciente sintomdtico: se restringe el desplazamiento fuera de su vivienda o dentro de
aislamiento por 7 dias, contados a partir de la fecha de inicio de sintomas.
e Paciente sintomdtico con vacuna completa (tres dosis) sin comorbilidad: el pom

aislamiento sera por un lapso de 7 dias.
e Paciente sintomdtico mayor de 60 afios o con comorbilidad o vacunacion
incompleta: el aislamiento sera por un lapso de 7 dias o 10 dias (de ser el caso).

Persona asintomdtica sin factores de riesgo: el aislamiento se mantendra hasta 7 dias
después de la fecha de la prueba.

6.2 Aislamiento hospitalario: Procedimiento por el cual un caso sospechoso, probable o
confirmado de COVID-19, que requiere hospitalizacién, es ubicado en un drea
hospitalaria separada de pacientes con otros diagndsticos.

6.3 Alta de casos y conclusién de brotes:

e Transcurrido siete (7) dias, luego del inicio de sintomas, el caso esta en condiciones
de alta, desde el punto de vista clinico y epidemioldgico, siempre y cuando
clinicamente se haya recuperado (por lo menos tres (3) dias afebril y con mejoria de
los sintomas). Considerando la evolucién clinica, el médico tratante puede indicar
pruebas diagnosticas y postergar el alta del caso.

e Para dar por culminado un brote en un area, se debe evidenciar ausencia de casos
de COVID-19 en dos (2) periodos de incubacién maxima (28 dias), contactos a partir
del Gltimo caso identificado.

6.4 Barrera fisica para el trabajo: Son los elementos que disminuyen el riesgo de contacto
entre dos (2) o mas personas y que contribuyen con el objetivo de reducir el riesgo de
transmision.

Brote: Aparicion inusual de mas casos de los esperados epidemiolégicamente, de una
enfermedad en un adrea geografica y tiempo determinado.

Caso confirmado de COVID-19: Toda persona que cumpla con alguno de los siguientes
criterios:
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® Caso sospechoso o probable con prueba molecular positiva para deteccion del virus
SARS-CoV-2.

* (Caso sospechoso o probable con prueba antigena positiva para SARS-CoV-2.

* Persona asintomdtica con prueba molecular o antigénica positiva.

Caso de infeccion asintomatica de COVID-19: Toda persona asintomatica identificada a
través de la estrategia de busqueda activa gue no presenta signos ni sintomas
compatibles con COVID-19, con resultado positivo de prueba molecular para SARS-CoV-
2 0 que presenta prueba antigena positiva.

Caso indice: Primer caso en una familia o conglomerado, identificado por el sistema de
vigilancia epidemioldgica.

Caso primario: Individuo que introdujo la enfermedad en una familia o conglomerado.
No es necesariamente el primer caso diagnosticado.

Caso probable de COVID-19:
Quienes cumplan con cualquiera de los siguientes criterios:

a) Caso sospechoso con antecedente epidemiolégico de contacto directo con un caso
confirmado, o epidemiolégicamente relacionado a un conglomerado de casos, los
cuales han tenido al menos un caso confirmado dentro de ese conglomerado, siete
(7} dias previos al inicio de los sintomas.

b) Caso sospechoso con imagenes de térax que muestran hallazgos sugestivos de

COVID-19, en cualquiera de los siguientes examenes de apoyo:

* Radiografia de térax: Opacidades nebulosas, de morfologia a menudo
redondeadas, con distribucién pulmonar periférica e inferior.

* Tomografia computarizada de térax: Muitiples opacidades bilaterales en vidrio
esmerilado, a menudo de morfologia redondeada, con distribucién pulmonar
periférica e inferior.

® Ecografia pulmonar: Lineas pleurales engrosadas, lineas B {multifocales, aisladas
o confluentes), patrones de consolidacion con o sin broncogramas aéreos.

¢ Resonancia magnética,

Caso secundario: Personas que se infectan a partir de casos primarios.

Caso Sospechoso de COVID-19: Persona que cumpla con cualquiera de los siguientes
criterios clinicos:

a) Paciente con sintomas de infeccién respiratoria aguda, que presente tos y/o dolor dé?

garganta y ademas uno o més de los siguientes signos/sintomas:
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6.13

6.14

6.15

6.16

6.17

6.18

e Malestar general.

e Fiebre.

o Cefalea.

e Congestion nasal.

e Diarrea.

e Dificultad para respirar (sefial de alarma).

b) Persona con inicio reciente de anosmia (pérdida del olfato) o ageusia (pérdida del
gusto), en ausencia de cualquier otra causa identificada.

c) Paciente con infeccion respiratoria aguda grave (IRAG con fiebre o temperatura
actual 2 38°C; y tos; con inicio dentro de los Gltimos siete (7) dias; y que requiere
hospitalizacion).

Centro de trabajo: Lugar o lugares en el (los) que se desarrolla la actividad laboral, con
la presencia de trabajadores.

Certificado de Aptitud para el retorno de labores presenciales: Documento que emite
el Médico de Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo, que determina la capacidad
para el retorno o reincorporacién al trabajo presencial en el contexto de la emergencia
sanitaria.

Contacto directo de COVID-19: Persona que desde dos (2) dias antes y hasta siete (7)
dias después de que el caso probable o confirmado de COVID-19 iniciara los sintomas,

haya:

a) Estado en contacto cara a cara con un caso probable o confirmado COVID-19, a
menos de un metro y durante mas de quince minutos.

b) Estado en contacto fisico directo con un caso probable o confirmado de la COVID-
19,

c) Prestados cuidados directamente y/o cuidados médicos a un caso probable o
confirmado de la COVID-19 sin el equipo de proteccién personal adecuado.

d) Estado en otras situaciones, segun se indique en las evaluaciones de riesgo locales.

Diagndstico sindromico de COVID-19: Diagndstico basado en los antecedentes
epidemioldgicos y caracteristicas clinicas del paciente.

Distanciamiento fisico: Es un conjunto de medidas para el control de infecciones. El
objetivo del distanciamiento fisico es reducir las posibilidades de contacto entre las
personas infectadas y no infectadas, con la finalidad de minimizar la transmisién de
enfermedades infecciosas, la distancia minima es de 1 metro y de 1.5 metros en
situaciones donde no se asegura el uso permanente de mascarillas, como en comedores.

Empleador/a: Toda persona natural o juridica, privada o publica, que emplea a uno o |

varios trabajadores.

*
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Equipos de Proteccién Personal (EPP): Son dispositivos, materiales e indumentaria
personal destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o varios riesgos presentes
en el trabajo y que puedan amenazar su seguridad y salud. Los EPP son una alternativa
temporal y complementaria a las medidas preventivas de cardcter colectivo (control
administrativo y ambiental). Estos EPP son clasificados en 3 tipos: (Anexo 10)

a) RIESGO DE EXPOSICION MUY ALTO: es el equipo de proteccién personal
comprendido por: Respirador N95 o similar, Lentes anti salpicadura, mandiién
descartable, chaqueta y pantaldn descartable, gorro descartable, guante

quirurgico.

b) RIESGO DE EXPOSICION ALTO: es el equipo de proteccién personal comprendido:
Respirador N95 o KN95, lentes anti impacto, mandilén descartable y/o chaqueta y
pantalén descartable, bota descartable, gorro descartable, guante de [dtex.

¢) RIESGO DE EXPOSICION MEDIANO: es el equipo de proteccién personal
comprendido por: 01(un) Respirador KNS5 o dos (02) mascarillas quirdrgicas,
mandilon descartable y/o chaqueta y pantalén descartable, guante de l4tex.

Evaluacién del Médico del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo para el retorno
al trabajo: Procedimiento establecido por el Médico del servicio de Seguridad Y salud
en el Trabajo, que establece el proceso de regreso o reincorporacién al trabajo,
considerando el riesgo del puesto del trabajo, riesgo epidemioldgico (nivel de alerta v
otros indicadores epidemiolégicos) y las caracteristicas del trabajador.

Factores de riesgo para COVID-19: Valoracién que, para el caso de trabajadores
considerados como factores o condiciones de riesgo de enfermar gravemente por la
COVID-19, es identificada por el Médico del servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo
en base al informe médico del especialista clinico que describe el estado clinico actual
del trabajador; deben ser consideradas las definiciones vigentes de la Autoridad
Sanitaria y criterios epidemioldgicos establecidos por el Centro Nacional de
Epidemiologia Prevencién y Control de Enfermedades (CDC).

Desinfeccién: Reduccién por medio de sustancias quimicas y/o métodos fisicos del
nimero de microorganismos presentes en una superficie 0 en el ambiente, hasta un
nivel que no ponga en riesgo la salud.

Lista de chequeo de vigilancia de la COVID-19: Instrumento que se utiliza para vigilar el
riesgo de exposicidn al SARS-CoV-2 en el lugar de trabajo (Anexo N° 11).

Limpieza: Eliminacién de suciedad e impurezas de las superficies utilizando agua, jabén
detergente o sustancia quimica.

Lugar de trabajo: Todo sitio o drea donde los trabajadores permanecen y desarrollan su
labor o donde tienen que acudir para desarrollarlo.

ff(c"_rotector Respiratorio o Respirador Descartable: Componente del Equipo de
;Proteccién Personal (EPP) que ofrece alta capacidad de filtracion de particulas, estd
&5 11
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destinado fundamentalmente para la proteccién respiratoria de los trabajadores en los
puestos de trabajo con muy alto riesgo y alto riesgo de exposicién a SARS-CoV-2. Se
consideran los siguientes respiradores de caracteristicas equivalentes con aprobaciones
en sus paises respectivos indicados en la Norma Técnica Peruana N° 329.201-2020 del
Instituto Nacional de Calidad (INACAL):

a) N95 (United States NIOSH-42CFR84) o equivalentes.
b) FFP2 (Europe EN 149-2001).

6.27 Mascarilla quirurgica descartable: Dispositivo médico desechable que cuenta con una
capa filtrante para evitar la diseminacion de microorganismos normalmente presentes
en la boca, nariz o garganta y evitar asi la contaminacién y propagacién de
enfermedades transmisibles. Su uso se realiza de acuerdo con las recomendaciones de M
la Autoridad Nacional de Salud.

6.28 Mascarillas faciales textiles de uso comunitario: Equipo de barrera, generalmente de tela,
reutilizable, que cumple con las disposiciones descritas en el Documento Técnico:
Lineamientos para la Confeccién de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario
Reutilizables, aprobado por Resolucién Ministerial N° 558-2021/MINSA, o la que haga sus
veces. Sélo se debe usar encima de una mascarilla quirdrgica.

6.29 Plan para la vigilancia, prevencion y control de la COVID-19 en el trabajo: Documento
guia para establecer las medidas que se deben adoptar para vigilar el riesgo de
exposicién al SARS-CoV-2 en el lugar de trabajo, el cual es elaborado por el empleador a
través del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo, o el que haga sus veces, y
aprobado por el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo o Supervisor de seguridad y
Salud en el Trabajo, segln corresponda.

6.30 Profesional de la Salud del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST): Aquel quien
cumple la funcidn de gestionar o realizar la vigilancia de salud de los trabajadores por
exposicidn al SARS-CoV-2, de acuerdo con el tamario del centro de trabajo.

6.31 Puestos de Trabajo con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2: Son aquellos puestos con
diferente nivel de riesgo de exposicion SARS-CoV-2, que dependen del tipo de actividad
que realizan.

Sobre la base de los niveles de riesgo establecidos en el presente lineamiento, la
determinacidn de los niveles de riesgo de efectud por los métodos de identificacion del
peligro biolégico SARS-Cov-2, ponderando los riesgos para la salud y vida de los
trabajadores y se establecen los cantroles en funcion de la jerarquia establecida en el
articulo 21 de la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Los niveles de riesgo de los puestos de trabajo se clasifican en:
* Riesgo Bajo de Exposicién: Los trabajos con un riesgo bajo de exposicion son
aquellos que no requieren contacto con personas, que se conozca o se sospeche] |
¢ B/A
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que estan infectados con SARS-CoV-2, asi como, en el qgue no se tiene contacto
cercano frecuente a menos de 1.5 metros de distancia con el publico en general; o
en el que se puedan usar o establecer barreras fisicas para el desarrollo de la
actividad laboral.

* Riesgo Mediano de Exposicién: Los trabajos con riesgo mediano de exposicion, son
aquellos que requieren contacto cercano y frecuente a menos de 1.5 metro de
distancia con el pablico en general; y que, por las condiciones en el que se realizan
no se puedan usar o establecer barreras fisicas para el trabajo. En este grupo se
incluyen algunos puestos de trabajo de educaciéon presencial, comerciantes
minoristas, vigilantes con contacto con el pablico.

e Riesgo Alto de Exposicién: Trabajo con riesgo potencial de exposicién a casos
sospechosos o confirmados de COVID-19 u otro personal que debe ingresar a los
ambientes o lugares de atencién de pacientes con la COVID-19, pero que no se
encuentran expuestos a procedimientos generadores de aerosoles en el ambiente
de trabajo. Este grupo incluye a los trabajadores de ambulancias y trabajadores de
funerarias.

* Riesgo Muy Alto de Exposicion: Trabajo en el que se tiene contacto con casos
sospechosos y/o confirmados de COVID-19, expuesto a procedimientos
generadores de aerosoles, en el ambiente de trabajo, durante procedimientos
médicos especificos o procedimientos de laboratorio (manipulacién de muestras
de casos sospechosos o confirmados). Incluye a los trabajadores de morgues que
realizan necropsias. '

6.32 Pruebas Diagnésticas para la COVID-19: Son aquellas pruebas de ayuda diagndstica
realizada por el personal entrenado, cumpliendo con requerimientos técnicos, de
bioseguridad y manejo correcto de residuos biocontaminados:

a) Deteccién del material genético del virus (prueba molecular).
b) Deteccién del virus como entidad individual, mediante la deteccién de antigenos
virales (prueba rapida de deteccion de antigeno del SARS-CoV-2).

6.33 Regreso al trabajo post aislamiento social obligatorio: Proceso de retorno al trabajo
posterior al levantamiento del aislamiento social obligatorio dispuesto por el Poder
Ejecutivo, que se debe considerar de acuerdo al contexto epidemiolégico actual. Se
deben aplicar antes del inicio de las actividades.

6.34 Regreso al trabajo post cuarentena (por contacto directo): Proceso de retorno al trabajo
para trabajadores asintomaticos, que se realiza posterior a los siete (07) dias, de acuerdo
a la evaluacién del Médico Ocupacional.

6.35 Reincorporacidn al trabajo: Proceso de retorno a faborar cuando el trabajador, que fue
== diagnosticado con COVID-19, esta de alta por el Médico tratante y el Profesional del
- ‘c. servicio de seguridad y Salud en el Trabajo determina su aptitud para la reincorporacién.
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6.36 Responsable del Servicio de Seguridad y Salud de los Trabajadores: Professional de la

salud u otro, que cumple la funcion de gestionar o realizar el Plan para la Vigilancia de
Salud de los trabajadores en el marco de la Ley N° 29783, Ley de seguridad y Salud en el
Trabajo. Tiene entre sus funciones prevenir, vigilar y controlar el riesgo de exposicién
laboral por el SARS-CoV-2.

6.37 Tamizaje para la vigilancia de salud de los trabajadores en Emergencia Sanitaria: Es un
método utilizado para detectar la presencia de un dafio o de riesgo en la salud de la
poblacién trabajadora, presuntamente sana. Implica la aplicacién de un instrumento de
estudio de busquedas de casos o contactos, de alta sensibilidad, validez,
reproductibilidad y factibilidad, indicadas por el Servicio de Seguridad y Salud en el
Trabajo. Su objetivo no es establecer un diagndstico, ya que las personas en las cuales
los resultados son positivos o dudosos deben ser referidas para verificar o descartar un
diagndstico definitivo; las pruebas de tamizaje pueden ser clinicas o de laboratorio.

6.38 Trabajador: Toda persona natural que desempefia una actividad laboral subordinada o
auténoma, para un empleador privado o para el Estado.

6.39 Trabajador vacunado: Toda persona natural que desempefia una actividad laboral
subordinada o auténoma, para un empleador privado o para el Estado, que haya
cumplido con el esquema de vacunacidén para COVID-19 establecido por el Ministerio de
Salud, primera y segunda dosis y dosis de refuerzo, acreditado por su certificado de
vacunacion.

6.40 Vigilancia de riesgos y dafios generados por COVID-19 en trabajadores a nivel nacional:
Actividad operativa, con el objetivo de prevenir y controlar la transmisién comunitaria
por COVID-19 ante la segunda ola y tercera ola pandémica, realizada por el Centro de
salud Ocupacional y Proteccion del Ambiente para la Salud {(CENSOPAS) del Instituto
Nacional de Salud (INS), a través de los Servicios de Seguridad y Salud en el Trabajo.

6.41 Unidad Funcional de Prevencion, Seguridad y Salud en el Trabajo (UFPSST): De
acuerdo a lo establecido en la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, todo empleador
organiza un servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo.

VIl.  Objetivos

7.1 Objetivo General

e Establecer las disposiciones para la vigilancia, prevencidn y control de la salud de los
trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-COV 2 del Hospital Nacional Hipdlito
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7.2 Objetivos especificos

» Establecer las disposiciones para la vigilancia, prevencién y control de la salud de los
trabajadores que realizan actividades durante la pandemia por la COVID-19 en el
HNHU,

® Establecer las disposiciones para el regreso y reincorporacion de trabajadores a los
centros de trabajo, en el contexto de la pandemia de la COVID-19 en el HNHU.

e Garantizar la sostenibilidad de las medidas de vigilancia, prevencién y control de la
salud de los trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-COV-2 en el HNHU.
VHl.  Némina de Trabajadores

La némina de los trabajadores de acuerdo al nivel de riesgo de exposicién se encuentra en el Anexo N°01.

i1X. Disposiciones basicas para la vigilancia, prevencién y control de COVID-19 en el trabajo.

9.1 Disposicién 1: Asegurar la ventilacién de los centros de trabajo

a) Mantener los ambientes de trabajo ventilados para garantizar la renovacién ciclica de
volumen de aire (no cerrar ventanas).

b) Se recomienda mantener las puertas de las oficinas abiertas para evitar el recurrente
contacto con perillas o manija.

c) Medicion del CO2 en ambientes cerrados, aglomerados y de contacto cercano.

9.2. Disposicién 2: Evaluacién de la condicién de salud del trabajador previo al regreso al
centro de trabajo

Para la ejecucion de esta disposicidn se realizarg los siguientes procedimientos:
a) Estratificacion de nivel riesgo segtin puesto de trabajo

El Area de Salud Ocupacional, con la aprobacién del Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo*, cuando corresponda determina la aplicacién concreta del riesgo especifico del
puesto de trabajo, los riesgos de los puestos de trabajo se clasifican en;

* Riesgo Bajo de exposicién: los trabajadores con un riesgo bajo de exposicién son
aquellos que no requieren contacto con personas, que se conozca o sospeche que
estan infectados con SARS-CoV-2, asi como, en el que no se tiene contacto cercano
y frecuente a menos de 1.5 metros de distancia con el publico en general.

Riesgo Mediano de exposicién: los trabajadores con riesgo mediano de exposicién,
son aquellos que requiere contacto cercano y frecuente a menos de 1.5 metros de
distancia con el publico en general; y que, por las condiciones en el que se realizar
no se puede establecer barreras fisicas para el trabajo.
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* Riesgo Alto de exposicién: traba con riesgo potencial de exposicién a casos
sospechosos o confirmados de COVID-19 u otro personal que debe ingresar a los
ambientes o lugares de atencidn de pacientes con la COVID-19, pero que no se
encuentran expuestos a procedimientos generadores de aerosoles en el ambiente
de trabajo. En este grupo incluye a los trabajadores de ambulancias.

* Riesgo muy alto de exposicion: trabajo en el que se tiene contacto con casos
sospechosos y/o confirmados de COVID-19, expuesto a procedimientos
generadores de aerosoles, en el ambiente de trabajo, durante procedimientos
médicos especificos o procedimientos de laboratorio {manipulacién de muestras
de casos saspechosos o confirmados). Incluye a los trabajadores de morgues que
realizan necropsia.

T

La estratificacion de riesgo y en coordinacién con las jefaturas se identificard los puestos laborales que
sean imprescindibles su labor de manera presencial, mixta o remoto (Anexo N° 14).

b) los trabajadores que retornan o se reincorporan a las diferentes areas del HNHU deben de
entregar de Ficha de sintomatologia.

® Lostrabajadores deberan llenar la Declaracién Jurada de sintomatologia COVID-19,

esta ficha debe ser entregada al Area de Seguridad y Salud en el Trabajo.
*Numeral 5.1.30 del numeral 5.1 del Titulo V DISPOCISIONES GNERALES D.A. 321-MINSA/DGIESP-2021

* Lostrabajadores que se reincorporan a los puestos de trabajo, seran evaluados por
el Area de Seguridad y Salud en el Trabajo, quien determinara la pertinencia del
regreso al puesto laboral mediante evaluacién clinica.

c) Siel trabajador presenta signos y sintomas relacionados a las definiciones de caso COVID-19,
serd evaluado segun Fluxograma de Atencién al Trabajo del HNHU del Triaje Diferenciado COVID-
19 de trabajadores. (Anexo N° 13)

Si un trabajador cuenta con tres a mas sintomas debera cumplir con fluxograma de atencién
donde debe considerarse:
*  Recopilacion de datos del personal en la Ficha de Investigacién Epidemiolégica de
Covid-19.
¢ Investigacién de contactos.
e Toma de pruebas de [aboratorio, si lo amerita.
e laUnidad funcional de Telesalud junto al Area de SST realiza el Monitoreo Clinico
Epidemioldgico Covid-19 en el personal caso confirmado y/o sospechoso de la
institucion.

El trabajador que inicia sintomas en casa o es contacto directo de caso COVID-19, debera llamar
a su jefe inmediato y lienar el aplicativo del link.

Acceder:
-:\e’N’f"_ % > https://docs.coogle.com/forms/d/e/1FAIpQLSeXp5apSMNS7Pb40mDxLMmetX5fLwV7G5 Jkplm
b,.«*"’;""»»..’(G\\4Hva=xsaIviewform
)
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La Unidad Funcional de Telesalud y Telemedicina asigna a un médico para el respectivo
monitoreo clinico.
* Medico asignado MC. Radl Yauri Ponce — Médico Internista.

El trabajador con alta clinica, deber4 acudir con el Medico Ocupacional del drea de Seguridad y
Salud en el Trabajo, para el llenado de la ficha de sintomatologia de la COVID-19 vy el alta
respectiva. (Anexo N° 02).

Si el trabajador cumplié con su aislamiento domiciliario y esta asintomatico, se reincorpora al
trabajo; previa evaluacién y alta post-aislamiento emitido por el medico ocupacional del Area de
Seguridad y Salud en el Trabajo.

9.3. Disposicién 3: Lavado y desinfeccién de manos

La higiene de manos es una de las medidas eficaces para prevenir la trasmisién de infecciones,
siendo una estrategia importante en el contexto de |a pandemia. Existe un equipo del sistema de
vigilancia de infecciones asociadas a la intencién de salud (IAAS), a cargo de la Unidad de
Epidemiologia, que viene promocionando permanentemente esta actividad, reforzando el
cumplimiento correcto de la técnica de lavado de manos, el uso de alcohol gel.

Para el cumplimiento de esta disposicién se ha dispuesto lo siguiente:
a) Ubicacién puntos de Lavado de Mano:

- Los puntos de agua y jabdn se ubican en las dreas limpias, donde trabajadores se
colocan el EPP. Estos puntos contaran con jabdn liquido, y papel toalla.

- Estos puntos estardn ubicados en cada servicio en los ambientes considerados de
muy alto y alto riesgo.

- Enlos ambientes de Mediano riesgo (Zona Administrativa), se cuenta con el punto
de lavado en el servicio higiénico.

- La frecuencia de lavado de manos segun el riesgo por ambiente se encuentra
detallada en el anexo 04.

- La técnica de lavado de manos se encuentra detallada en el anexo 05.

b)  Ubicacién de puntos de alcohol gel:

- Enlos ambientes de los servicios, los trabajadores contaran con un punto de alcohol
gel, que deberan usarse al momento de recambio del guante externo, la finalidad es
evitar la contaminacién cruzada y el contagio del trabajador.

- El punto de alcohol gel se encuentre en implementacién por cada ambiente de
trabajo (ambiente administrativo)

- Eluso de alcohol gel es una medida alternativa, cuando la posibilidad del lavado de
manos es muy dificil de realizarla por circunstancias especiales, como por ejemplo

__ Ctuando no haya agua potable, poca disponibilidad de lava manos por sobredemanda,

'?:f‘f}%\,;‘gccesibilidad, etc.
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- Laprimera alternativa debe ser siempre el LAVADO DE MANOS. Sin embargo, hemos
reforzado la disponibilidad de dispensadores de alcohol gel en los consultorios, salas
de hospitalizacidn, salas de espera de ambientes administrativos y demds ambientes,
debiendo aplicarse el protocolo del anexo 06.

¢) Punto al ingreso del HNHU:

- Enla puerta de ingreso de trabajo se ubicard un punto de dispensacion de alcohol
para la higiene de manos

- La desinfeccion de manos debe realizarse previo al inicio de actividades laborales y
cada vez que un trabajador ingrese al hospital.

d) Colocacién de carteles en puntos de lavado ™

- En la parte superior de cada punto de lavado o desinfeccién deberd indicarse
mediante carteles, la ejecucion adecuada del método de lavado correcto o uso del
alcohol en gel para la higiene de manos.

e) Insumos
- Jabén liquido.

- Alcohol Gel.
- Papel toalla.

e Los puntos de lavado de manos y de dispensacion de alcohol serdn supervisados por la Oficina
de Epidemiologia y Salud Ambiental.

e La UFPSST reforzard la actividad que la Unidad de Epidemiologia viene cumpliendo a través del
equipo de vigilancia de IAAS, llevando un registro de los puntos de aseo.

e £l uso de guantes en personal manipulador frecuente de dinero o documentos como son cajeras,
recepcionistas, etc. varia la frecuencia del lavado de manos, especificamente a la regla de lavarse
después de la manipulacion de dinero u objetos potencialmente contaminados.

9.4. Disposicién 4: Sensibilizacién de la prevencién del contagio en el centro de trabajo

El profesional de salud del Area SST realizara mediante las siguientes metodologias la
sensibilizacién a los trabajadores de la Institucién para asegurar ambientes saludables frente a

la Covid-19.
e Charlas informativas.
e Afiches

e  Tripticos

Se ejecutarad de manera presencial la metodologia por Departamentos, Servicios, Unidades y

Oficinas respetando el distanciamiento social 1.5 metros.
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Donde se expone la informacién sobre I3 proteccion de seguridad y prevencién contra la Covid-
19 en la institucidn:

* Eluso obligatorio de mascarillas durante Ia jornada laboral, el tipo de mascarilla o protector
respiratorio es de acuerdo al nivel de riesgo del puesto de trabajo.

® Sensibilizar en la importancia de reportar tempranamente la presencia de sintomatologia
COVID-19.

* Facilitar medios para responder las inquietudes de los trabajadores respecto a COVID-19.

® Educar permanentemente en medidas preventivas, para evitar el contagio por COVID-19
dentro del centro de trabajo, en la comunidad y en el hogar.

® Educar sobre la importancia de prevenir diferentes formas de estigmatizacion y
discriminacién de trabajadores sospechosos o confirmados de padecer COVID-19

9.5. Disposicién 5: Medidas preventivas de aplicacion colectiva

Acciones dirigidas al medio o via de transmisién de COVID-19 en el ambiente de trabajo, las
cuales se implementaran considerando los siguientes aspectos:

8.5.1 Medidas en vestuarios de zonas de descanso

* Cadajefatura de departamento, servicio, oficina o unidad serd responsable de la disposicién
de establecer las 4reas de vestuario y zonas de descanso.

® Los vestidores para la colocacién del EPP, deben ser dreas limpias organizadas para cada
area de atencién, pudiendo ser compartidos entre dos 4reas de similar riesgo.

® El protocolo de colocacién de EPP se tiene dispuesto en afiches en cada drea limpia
destinado con este fin.

* Paraeldescanso de los trabajadores de guardia se programarén por turnos con la finalidad
de dar cumplimiento al distanciamiento social 1.5 metros y el aforo 50%.

8.5.2 Senalética y aforos

* Cada jefatura de departamento, servicio, oficina o unidad seré responsable de [a disposicion
de sefialética y flujos de sus respectivas areas de trabajo

® Lasefialética propuesta se encuentra graficada en el anexo 04.

® Se recomienda no exceder el 50% de aforo establecido por la institucién en condiciones
habituales y los trabajadores deben de cumplir con el uso estricto de EPP asignado de
acuerdo al nivel de riesgo de su drea de trabajo.

* Estas condiciones serdn reevaluadas de acuerdo al comportamiento de la pandemia, los
cambios operativos institucionales y las normas emitidas por el MINSA.

8.5.3 Distanciamiento social
:0'*'?\\4\
e ©

) tanciamiento social de 1.5 metros entre trabajadores, ademés del uso estricto de EPP
g§ nado de acuerdo al nivel de riesgo de su drea de trabajo.
T
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® lLos ascensores son de uso exclusivo de personal asistencial con pacientes, debiendo el
trabajador usar el EPP correspondiente al tipo de paciente que se desplaza

* las reuniones de trabajo y/o capacitaciones que se desarrollen en la institucidn se deben
restringir al minimo necesario; en estos casos se debera realizar en salas que permita el
distanciamiento minimo de 1 .5 metro entre cada participante de la reunién y deben usar
las mascarillas o respiradores correspondientes. Si supera el aforo establecido por el MINSA
se recomienda utilizar mecanismos virtuales.

9.5.4 Ventilacion

e Mantener los ambientes de trabajo ventilados para garantizar la renovacion ciclica de
volumen de aire (no cerrar ventanas)

e Se recomienda mantener las puertas de las oficinas abiertas para evitar el recurrente
contacto con perillas 0 manija.

8.5.5 Entrega de alimentos

¢ El comedor de trabajadores la entrega y el recojo de los alimentos por los trabajadores se
hara en recipientes individuales y en cada servicio se destinara areas de alimentacién
guardando las distancias de 1.5 metros entre uno y otro trabajador.

e Encaso que el trabajador realice la ingesta de sus alimentos en los comedores (en razén al
no uso de mascarilla) debe mantenerse el distanciamiento fisico (minimo 1.5 metros) y/o
por turnos.

e Para los trabajadores que salen de la atenciéon de las dreas COVID (pabellones de
hospitalizacion) se destinara un area especifica para la toma de alimentos con los mismos
criterios de distanciamiento fisico, lugar al que llevaran en recipientes individuales y de
material descartable.

e Estas condiciones serdn reevaluadas de acuerdo al comportamiento de la Pandemia, los
cambios operativos institucionales y las normas emitidas por el MINSA.

9.5.6 Proveedores y subcontratistas.

e los cafetines no cuentan con autorizacion de funcionamiento; de tenerlos en alguin
momento estableceran un protocolo de atencién ajustado a la norma existente y debera
tener la autorizacién del sector correspondiente, el cual ser revisado por la UFPSST,
instancia que debe de autorizar para funcionamiento del mismo.

* En relacién a los trabajadores de vigilancia externa, la contratista debera de acreditar su
plan para la vigilancia prevencion y control de COVID-19 en el trabajo, el cual deberd
ajustarse al presente plan

e Enrelacién a los proveedores, la oficina de logistica deberd de incluir en los procesos de
adquisicidn, como condicién de evaluacidn, que los mismos acrediten su plan de vigilancia, RCRODESS
prevencién y control de COVID-10 en el trabajo, en funcidén al rubro de su empresa.: 3\%10
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8.6 Disposicidn 6: Medidas de proteccidn personal

9.6.1 Medidas generales

* Losequipos de proteccién personal (EPP), son el titimo control a implementar en la gestién de
riesgos y estan disefiados especialmente para salvaguardar la integridad y salud de los
trabajadores, su uso adecuado es de caricter obligatorio bajo responsabilidad del trabajadory
del Jefe inmediato o Supervisor del 4rea de trabajo.

* Elequipo de proteccién personal debers de ser proveido por la institucién, sin costo alguno para
el trabajador, serd apropiado de acuerdo al estandar de EPP del HNHU por puesto de trabajo y
al riesgo de exposicion, y deberd incluir guantes, mandiles, overoles, respiradores, escudo facial
0 mascaras, proteccién para los ojos, y botas de seguridad, entre otros.

* Equipo de proteccién personal sera considerado apropiado s6lo si no permite que la sangre u
otros materiales potencialmente infecciosos como aerosoles lleguen a la ropa de los
trabajadores, ropa de calle, ropa interior, la piel, los ojos, la boca u otras membranas mucosas
bajo condiciones normales de uso y durante el tiempo que se utilizard el equipo de proteccién,

* Llainstitucion deberd asegurarse de proporcionar el equipo de proteccién personal adecuado,
con el tamafio apropiado y facilmente accesible en el sitio de trabajo o se entregue a los
trabajadores.

® Esresponsabilidad del trabajador conservar el buen estado del equipo de proteccién personal
que le sea asignado, cuando por razones de trabajo sufra desgastes o deterioros debera solicitar
su reposicion. Al término de la jornada debers ser guardada en casilleros personales o espacios
designados para tal fin.

®* En caso de pérdida o deterioro de un equipo de proteccién, el trabajador deberd bajo
responsabilidad, dar aviso inmediato a su jefe inmediato. Si dicha pérdida o deterioro fuere
imputable al trabajador, este sers obligado a su reposicién o pago.

* La unidad funcional de prevencion, Seguridad y Salud en el trabajo establecers el estindar de
EPP por puesto de trabajo. Dicho incluird las especificaciones técnicas y/o términos de
referencia de los EPP, los que deberdn considerarse en las adquisiciones institucionales
correspondientes en concordancia con el articulo 60 de la ley 29783, ley de Seguridad y Salud
en el trabajo.

* Eluso correcto de la ropa de trabajo deberd ser en forma completa y no parcial de acuerdo con
estandar institucional.

®* La ropa de trabajo deberd ser utilizada exclusivamente dentro de las instalaciones del
Departamento, Servicio o Unidad Funcional donde se encuentren asignados, de acuerdo con los
peligros identificados.

¢ Nose deberd usar mameluco, mandil, mandilén o EPP de trabajo fuera de los ambientes de muy
alto riesgo.

* El trabajador del HNHU debe realizar obligatoriamente higiene de manos antes y después del

Y50 del EPP (Anexo N°03 y N° 04).

SR jefatura de Departamento y de Servicio deberd gestionar una o mas zonas especificas

2

ayas para la colocacién y retiro del EPP de los trabajadores su cargo.
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La colocacién y retiro del EPP se realizard en orden secuencial para minimizar los riesgos de
contaminacion {Anexos N°05 y N° 06).

El trabajador debe de Hlevar cabello recogido, asi como el rostro libre de vello facial, hebras de
cabello, joyas, lentes o cualquier otro elemento ubicado entre el respirador o mascarilla y el
rostro, que obstaculice la colocacion adecuada de los mismos.

Para la colocacion de guantes el trabajador debe de tener las manos libres de objetos como
anillos, relojes, u otros que puedan romper el guante, sin cremas, con las uiias cortas (no mayor
de 0.5 mm del lecho ungular) y sin esmalte.

La jefatura de departamento y de servicio, en lo posible, debe de designar un personal para
supervisar al inicio y al término de la atencidon de salud del paciente que verifique que cada
componente del EPP, se encuentre conforme al orden secuencial, quedando el EPP fijo y sin
riesgo de deslizamiento, sin que permita la exposicion de la piel y mucosas al medio externo. En
caso de que no se disponga de un supervisor, ésta se realiza por pares, es decir por otro personal
de la salud que también se encuentra brindando la atencién en la misma area de trabajo.

El uso de los EPP no exime la obligacién del trabajador a identificarse cuando interactde con el
usuario de salud.

Si los recursos son limitados no se dispone de componentes desechables del EPP, de manera
excepcional, se usan elementos reutilizables tales como: respirador N35 o su equivalente u otro
de mayor filtro, protector ocular, protector facial, gorros, mandilones y botas de tejido textil, los
cuales se desinfectan, esterilizan o descontaminan, segun corresponda, después de cada uso de
acuerdo con [a normativa vigente.

Por razones de seguridad, las condiciones climaticas del lugar y zona de trabajo en el HNHU no
eximen el uso del EPP.

El trabajador del HNHU estd obligado al uso adecuado del EPP exclusivamente durante el
desarrollo de sus funciones, manteniéndola en condiciones de retso o reutilizacion, de
corresponder.

Por razones de seguridad y de acuerdo con los flujos de circulacién interna y externa establecida,
el trabajador del HNHU utiliza el EPP Unicamente en los ambientes en los que viene
desempefiando sus funciones.

El trabajador del HNHU que requiera deslazarse fuera de su zona de trabajo con o sin paciente
a otra zona dentro del mismo hospital, debe tomar las precauciones para evitar transmision
cruzada, haciendo uso de mandilones o cambio de ropa de trabajo, seglin corresponda.

El personal de salud debe usar EPP en las labores de atencidn directa al paciente y como barrera
de proteccién personal, para evitar la exposicién al contacto con fluidos corporales, gotas,
aerosoles y fomites.

Ef personal de la salud debe tener los 0jos, la boca y la nariz completamente cubiertas por el EPP
mientras realiza la atencion a los pacientes.

Las mascarillas y respiradores son usadas de acuerdo con el nivel de riesgo biolégico u otros
riesgos al que se encuentre expuesto al trabajador del HNHU el cual se define en relacién con la
actividad que desarrolla, asi como el puesto y drea de trabajo donde labora.
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* El uso de equipo de proteccién respiratoria (FFP2 O N95 quirdrgico) es de uso exclusivo para
profesionales de salud con alto riesgo de exposicin biolégica al virus SARS-coV-2 gue causa
CovID-19.

* Alterminar el turno de atencién en las areas COVID-19 de muy alto riesgo, las zonas de acopio
de equipos de proteccién personal descartables usadas, se sitian en el punto de salida del drea
de atencién, donde se deben retirar cumpliendo el protocolo del mismo y desecharlos en
recipiente de bolsas rojas.

* Este protocolo de retiro de EPP se tiene dispuesto en afiches en cada punto de salida, ademas
de un dispensador de alcohol gel. El trabajador debe cumplir secuencialmente el protocolo con
limpieza de manos (guante) con alcohol gel entre uno y otro procedimiento: mandilén, equipo
que cubre la cabeza y cuello, overol, botas, guantes externos, equipo de proteccién ocular,
mascarillas y finalmente guante interno. Este protocolo de retiro de EPP se tiene dispuesto en
afiches en cada punto de salida, ademas de un dispensador alcohol gel.(Anexo N° 08 y N°09).

* Finalmente, el trabajador se desplaza con los componentes de EPP internos: Chaqueta y
pantaldn a la zonal de drea limpia para el lavado de manos y luego desplazarse a los puntos de
bafio (duchas) antes de recibir los alimentos.

9.6.2 EPP por puesto de trabajo

De acuerdo con el nivel de riesgo del puesto de trabajo (Anexo N° 01 y Anexo N° 10) se ha dispuesto
los siguientes estandares de proteccidn respiratoria:

a) Equipo de proteccién personal asignado para uso en puestos de mediano riesgo de exposicion
Esta comprendido por:
® Mascarilla quirdrgica
¢ Lentes anti impacto
*  Visor.

b) Equipo de proteccién personal asignado para uso en puestos de alto riesgo de exposicién
Esta comprendido por:
® Respirador N95 o KN95
® Lentes anti impacto
* \Visor
® Chaqueta descartable o de tela
® Pantaldn descartable o de tela
* Botas descartables
® Gorro descartable
® Guantes de latex,

<% . .5‘4(
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c) Equipo de proteccién personal asignado para uso en puestos de muy alto riesgo de exposicio
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® Lente antisalpicadura

e Visor

e  Mamelucos descartables

e Chaqueta descartable o de tela
e Pantaldén descartable o de tela
e Botas descartables

e Gorro descartable

s Guantes quirargicos

El personal asistencial que por disponibilidad o nueva incorporacién al trabajo que no se le haya
entregado respirador elastomérico con filtro, se le proporciona un respirador N95 con aprobacion de la
NIOSH o un FFP2 con la certificacién correspondiente y recomendaciones nacionales, mas una mascara
anti salpicadura.

8.7 Disposicidn 7: Vigilancia de la salud del trabajador en el contexto de la COVID-19

e lavigilancia de la salud de los trabajadores se realizara de forma permanente durante el periodo
de emergencia sanitaria.

e Como actividad de vigilancia, se proporcionara alcohol gel en puntos de entrada (marcador de
asistencia).

e Se indicara la evaluacién médica de sintomas de la COVID-19 a todo trabajador que presente
temperatura mayor a 37.5°C o con sintomas respiratorios; debera retornar a su domicilio (para
aislamiento domiciliario) y se debe gestionar el tratamiento y seguimiento correspondiente

e las evaluaciones de los trabajadores se realizan en la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en
el Trabajadores considerados en el grupo de riesgo.

e De forma diaria se prestara atencidn médica a los trabajadores con sintomatologia respiratoria
aguda con probable infeccidn de SARS-CoV-2, de ser alta la sospecha se solicita una prueba de
{aboratorio.

e En el caso de los trabajadores con comorbilidades o con factores de riesgo, se regira segln la
Directiva Administrativa N° 330 — 2022 / MINSA.

e Fluxograma En Anexo N°13.

X. Disposiciones para el regreso y reincorporacién al trabajo

10.1. Proceso para el regreso al trabajo

e Se realiza el proceso de regreso al trabajo, a aquellos trabajadores que hayan estado en
aislamiento social obligatorio, que no son actualmente caso sospechoso ni confirmado de
COVID-19 y que tengan vacunacién completa para COVID-19 establecido por el MINSA, primera
y segunda dosis y dosis de refuerzo. Teniendo en cuenta los siguientes criterios:

‘_/'—‘-\\
§;“ . ™ Los trabajadores de grupo de riesgo con vacunacion incompleta o pendiente deben
;’; i ':;‘.! continuar realizando actividades remotas.
-
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* Elretorno o reincorporacion al trabajo en puestos de trabajo de alto o muy alto riesgo
debe ser evaluado por el médico del Area de Seguridad y Salud en el Trabajo.

10.2. Proceso para la reincorporacién al trabajo

® Se realiza el proceso para la reincorporacion al trabajo orientado a los trabajadores que haya
cumplido cuarentena por médico tratante, luego de haber sido diagnosticado de COVID-19

* La evaluacion previa a la reincorporacién sera realizada por el Médico del Area de Seguridad y
Salud en el Trabajo, la cual registrara:

— Datos de paciente

— Antecedentes

— Fecha de diagndstico de COVID-19
— Signos y sintomas del trabajador.

* De acuerdo a la evolucién y evaluacién clinica de cada caso se indica la fecha en la cual se puede
realizar la reincorporacién a sus actividades con el alta clinica o si es necesario, continuara el
aislamiento y se realizara una reevaluacién posterior.

* En el caso de pacientes moderados o graves (hospitalizados), con diagndstico confirmado de la
COVID-19, el alta la establece el médico tratante, su reincorporacién se realiza de acuerdo con
la evaluacidn realizada por el Area de seguridad y salud en el trabajo de acuerdo con las
normativas vigentes.

* Todos los trabajadores de la institucién tienen la indicacién de uso de los equipos de proteccion
personal segln su puesto de trabajo y dentro de las instalaciones del hospital.

10.3. Proceso para la Revision y reforzamiento a trabajadores en procedimientos de trabajo con
riesgo critico en puestos de trabajo.

Se procederd a realizar el reforzamiento de los procedimientos con riesgo critico a todos los
trabajadores que estuvieron en aislamiento social obligatorio, el reforzamiento se enfocara en el
momento de la indicacion del alta clinica, reforzando las siguientes actividades:

* Uso de los diversos tipos de equipos de proteccién

¢ Significado de las pruebas para diagndstico de la enfermedad COVID-19

* Signosy sintomas para considerar caso sospechoso y donde buscar atencién médica

* Laindicacion de la manera de ejecucion de las actividades y tareas inherentes a su puesto de
trabajo estan a cargo de la jefatura de cada trabajador

4. Proceso para el regreso o reincorporacién al trabajo de trabajadores con factores de rigsgo
sra COVID-19

o

Para la reanudacion del trabajo presencial de los trabajadores integrantes de los grupos de riesgo se —
& Hi;;:‘q(b
%05

.
& ée‘\:vw

%,

debe tener en consideracion lo siguiente:
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a. Lainformacion clinica (antecedentes y/o informes médicos o data medica) seran valorados por
el médico a cargo de la vigilancia de la salud de los trabajadores, para precisar el estado de salud
y riesgo laboral individual de cada trabajador, a fin de determinar la modalidad de trabajo
(remoto, semipresencial o presencial), de los trabajadores con factores de riesgo.

Las evaluaciones se realizaran por el Médico Ocupacional; estas evaluaciones incluyen:
e Evaluacidn médica.
® Llenado de la ficha de sintomatologia COVID-19.
* Evaluacion de la prueba serolégica para COVID-19(si amerita).
Luego de cada evaluacién se procederd a indicar a cada trabajador sus resultados y la
indicacion de retorno al trabajo o si es necesario que se mantenga en trabajo remoto

b. Las personas que se encuentren con factores o condiciones de riesgo de enfermar gravemente
serdn evaluadas por el Médico del Area de Seguridad y Salud en el Trabajo para el regreso ™~
progresivo de los trabajadores a sus actividades laborales. (Anexo N°14)

c. Los trabajadores con algun factor de riesgo, cuyas labores sean de alto o muy alto riego de
exposicion que soliciten regresar o reincorporarse, el medico ocupacional recomienda cambio
de puesto segln la duracién del Estado de Emergencia. Luego de la cual el trabajador firmara
un Certificado de Aptitud Medico Ocupacional y Declaracién Jurada de conocer los riesgos de
retorno o reincorporacién al centro laboral.

d. Enelcaso de trabajadores que se encuentren en estado de gestacidn y las trabajadoras que dan
lactancia materna deben realizar trabajo remoto, de preferencia hasta los seis (06) meses
posteriores al parto, debiéndose respetar el derecho a una hora diaria de permiso por lactancia
materna hasta que su hijo tenga un afio de edad.

e. Aquellos trabajadores con factores de riesgo que hayan superado la COVID-19 y deseen
reanudar sus actividades, podran hacerlo aplicando todas las medidas de proteccién y de higiene
descritas en el presente documento siempre y cuando el médico a cargo de Ila vigilancia de la
salud de los trabajadores lo apruebe o hasta tener nueva informacién.

10.5 Modalidades de trabajo

En este contexto, resulta crucial realizar las acciones que permitan mantener la seguridad y salud de
todos/as los/as servidores/as civiles que laboran en nuestra entidad. Asi, con la finalidad de prevenir el
contagio del COVID-19, es necesaria la priorizacién del trabajo remoto o mixto segun evaluacion,

*  Caracteristicas de los bienes y servicios que brinda vy de las actividades criticas para el
funcionamiento de la entidad, determinando cuéles deben brindarse indefectiblemente de
manera presencial.

* Cantidad de servidores/as que realizard sus labores de manera presencial.

¢ El aforo méximo permitido para los locales de la entidad, de acuerdo con los estandares de
distanciamiento establecidos por el Ministerio de Salud y otras recomendaciones
consideradas en la presente guia.

®  Elriesgo del personal de contraer el COVID-109.

Los/as servidores/as que son responsables del cuidado de personas de riesgo y/o personas
en situacion de vulnerabilidad. De esta manera, en el marco del trabajo remoto, es
importante que contemos con la siguiente informacién:

&
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Registro de la distribucién del personal segiin modalidad de trabajo

Es necesario que todos los jefes remitan la informacién a la ORH sobre cudl es |a modalidad de trabajo
que le resulta aplicable al personal que tiene a su cargo; las mismas que podrian ser empleadas de
manera excepcional y hasta la fecha indicada en el articulo 2 del Decreto Legislativo 1505. Para elio, se
deberd considerar las siguientes modalidades: (Anexo N°14)

* Trabajo presencial, implica la asistencia fisica del/la servidor/a durante la jornada de trabajo.

* Trabajo remoto, es la prestacién de servicios sujeto a subordinacién, con la presencia fisica
del/la servidor/a civil en su domicilio o lugar de aislamiento domiciliario. Aplica
obligatoriamente al servidor que pertenece a los grupos de riesgo identificados por el Ministerio
de Salud, evitando su presencia en las instalaciones de la entidad, asi como a los/as
servidores/as que la entidad establezca pueden realizar su labor desde casa o lugar de
aislamiento.

* Trabajo en modalidades mixtas, implica la combinacién de trabajo presencial, el trabajo
remoto, y/o licencia con goce de haber compensable, alternando las modalidades en atencién
a las necesidades de la entidad.

Es importante mencionar que es responsabilidad de los jefes decidir e informar, tanto a la jefatura de la
Oficina de Personal, como a los/as servidoras/es a su cargo, que personal se encuentra o se encontrara
bajo licencia con goce de haber sujeta a compensacién posterior, sea debido a las caracteristicas de sus
funciones u otras condiciones propias del trabajador que no permitan que se realice trabajo presencial,
remoto o bajo modalidades mixtas.

XL Responsabilidades para el cumplimiento del plan

» Del Direccién general:
* Aprobary asegurar el cumplimiento del presente plan.
* Gestionary facilitar los recursos necesarios y materiales para la implementacién y
ejecucidn del presente plan.
* Realizar y cumplir demds actividades necesarias que son de su competencia para evitar el
contagio de COVID-19.
* Lograr la mejoria continua del presente plan.

> Del Oficina Ejecutiva de administracién:
» Establecery ejecutar las actividades de soporte} logistico, mantenimiento y de servicios
generales.
* Designar responsabilidad de cumplimiento de protocolos a cada jefe de area, facilitando
los recursos necesarios de acuerdo con la actividad que realiza el personal.
¢ Dirigiry controlar las desviaciones de incumplimiento de los protocolos y tomar acciones
inmediatas para mitigar el contagio del COVID-19.
® Gestionar la compra de pruebas rapidas para COVID: 19 mantener a disposicion del
rsonal autorizado para su uso.

YA R,
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* Reportar a la direccién el estado de cumplimiento de protocolos sanitarios y la salud de los
huéspedes.

* Gestionar e implementar los medios necesarios para el cumplimiento de los protocolos

* Realizar y cumplir demds actividades necesarias que son de su competencia para evitar el
contagio de COVID-19

> Del Oficina de personal:
* Gestionar las necesidades de recursos humanos para desarrollar y cumplir el presente plan
* Realizar las actividades y acciones necesarios que correspondan para disminuir el contagio
de COVID-19 a los trabajadores.

» Del jefe de servicio:

* Supervisary controlar el cumplimiento de los protocolos a todo el personal a cargo

* Verificar la descomposicién de los EPP de los trabajadores, de existir el déficit, solicitar la m
reposicion.
Reportar al administrador el estado del cumplimiento de protocolos sanitarios del personal
Programar capacidades de sensibilizacién sobre el COVID-19
Cumplir con los protocolos establecidos al inicio, durante y al finalizar la labor
Realizar demas actividades que son de su competencia.

» Del Oficina de logistica:
* Lograr el abastecimiento De bienes, prestaciones de servicios y ejecucién de obras en Ia
calidad, cantidad y oportunidad y lugar requerido para el cumplimiento del presente plan.
* Del Unidad funcional de prevencién, seguridad y salud en el trabajo.
s Elaborar el “plan para la vigilancia, prevencién y control de COVID-19 en el trabajo”
® Gestionar, ejecutar y procurar la mejoria continua del presente plan.

> Del trabajador de la salud:

¢ Cumplir los protocolos establecidos de manera obligatoria al inicio durante y al final de la
labor. e

* Solicita los EPP, utilizar y mantener en buenas condiciones de operatividad antes, durante y
después de la jornada laboral.

* Reportar cualquier indicio del cuadro clinico correspondiente al COVID-19(fiebre, tos,
malestar de cuerpo, etc.) al jefe inmediato, a través de medios de comunicacién eficientes
segun el contexto.

* Asistir a los programas de capacitacion del COVID-19 y aplicar los conocimientos en la
actividad laboral.

* Mantener un comportamiento oportuno que evite el contagio del COVID-19.

XH. Presupuesto para ef cumplimiento del plan

Limpieza y desinfeccion de los centros de trabajo

|' INSUMO CANTIDAD POR MES PRESUPUESTO ‘ :
~ €RIO0 D,
_' HIPOCLORITO DE SODIO 230 GALONES Servicio de limpi §§§&H’gif4(%,
[ rvicio de fimpieza es 3 4
| AMONIO CUATERNARIO 1 GALON ervicio de impieza £
. — — realizado por empresa L]
DETERGENTE 200 KILOS
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[ bDMQ 2 GALONES tercera, maneja su propio |
| FRANELA 100 METROS presupuesto |
T TRARO INDUSTRIAL 100 KILOS |
‘ DESINFECTANTE PINESOL 60 GALONES
| CERA 140 SOBRES
| ESCOBA 8 UNIDADES -
Puntos de lavado y desinfeccién de manos
i .
| INSUMO CANTIDAD Precio PRESUPUESTO
unidad
ALCOHOL GEL 1,500 unidades §/.13.00 $/. 19 500.00 J
PAPEL TOALLA 250 unidades | 2320 1 ¢/ 580000 | x
‘ JABON LIQUIDO 1,500 unidades por mes S/1470 1 o 53 050.00

Sensibilizacion de la prevencién del contagio en el centro de trabajo

Para la ejecucion solo se utilizard recurso humano para las capacitaciones y sensibilizacién en
medidas de prevencién frente al COVID.

Medidas de proteccién personal:

INSUMO r CANTIDAD PRECIO UNITARIO | PRESUPUESTO ‘
Mascarilla 3 pliegue | 95,000 unidades 0.20 19,000 |
|
| Respirador N95 o equivalente ‘ 18,000 unidades | 2.98 | 53,640 J
0 o l
| Guantes de Latex 900,000 unidades | 0.26 | 234000 |
‘_ Guantes Quirdrgicos 80,000 unidades J 1.16 92800
|_Chaqueta Descartable 25,000 unidades ‘ 3.60 90,000
| Pantalon Descartable 25,000 unidades I‘ 3.60 90,000 |
‘ Gorro descartable 50,000 unidades } 15.30 765000
|
| Mandiles descartables - 30,000 unidades J 80 | 240000

Vigilancia de la salud del trabajador en el contexto de la COVID-19

—

__INSUMO | CANTIDAD ] PRESUPUESTO |
MISMOS INSUMOS QUE LA DISPOSICION N°02 |
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Xilll.  Lista de Chequeo de Vigilancia
La Lista de chequeo de vigilancia para el cumplimiento de las disposiciones de vigilancia,
prevencion y control de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-
COV2.(Anexo N°11)
XiV.  Documento de aprobacién del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo
™
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XV. Anexos

Anexo N° 01: Clasificacion de los niveles de riesgo de los puestos de trabajo segtin exposicion
al SARS-CoV-2

e

RIESGO:MEDIANO DE EXPOSICIC

s trabajos con riesga mediano de
t m,a@umm
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Anexo N°02: Ficha de Sintomatologia Covid-19 para el regreso o reincorporacion al trabajo

Ficha de sintomatologia de la COVID~18 pars of regreso o reincorporacién al trabajo
Declaracion Jurada

Apelidos y nombras
Area de rabajo DI

————— e — — - —————— -

Direscidn {celular) ~

En los difimos 14 dias calendario he tenido alguno de los sintomas
siguientes:

sl NO

1. Sensacién de alza térmica, fisbre o malestar "

2. Dolor de garganta, oz, estormudas o dificultad pars respirar

3. Dolor de cabeza, diarrea o congestion nasal

4. Pérdida del qusto yio del olfalo

5. Contacto con un caso confirmado de COVID- 18

8, Estd tomando alguna medicaciin (deiallar cudl o cudles): _ : A

7. Pertenece a gigun Grupo de Riesgo para COVID-19
Especifique | .

He recibido explicacidn del objetivo de esta evaluacion y he respondido con Ia verdad.

Firma dai
Fecha: 1 | Trabajador




PLAN AREA DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Plan para la vigilancia, prevencién y

Ministeno Fecha: 20/01/2022
% control de la salud de los trabajadores con echa . /01/
de Salud ) T Versian:01
riesgo de exposicién a SARS-COV 2 Pégina: 35

|

Anexo N°03: Frecuencia de lavado de manos segun riesgo de exposicién

El lavado de manos del sistema de vigilancia de IAAS sera obligatorio aplicandose la técnica correcta
segun el riesgo de exposicién al COVID-19:

SR

SEULT L P a S _
; Limitar el uso de sortijas, anillos, |
relojes, pulseras y otros -
gaccesorios que desincentiven o
dificulten un adecuado lavado de

Sy 14 4

' Técnica de 20 segundds

LABORAL

-Mediano

manos.
CAlto FRECUENCIA BASICA Técnica de 40 a 60  Prohibido el uso de sortijas,
' LABORAL. - segundos. anillos, relojes, pulseras y otros

: ) _ ~ accesorios que desincentiven o
*Obligatorio para

* i ) dificulten un adecuado lavado de
: trabajadores que
FRECUENCIA . realizan atencién o ; Manos.
SANITARIA - procedimientos a

pacientes.

i 1. Alingresar al HNHU. j 1.  Antes del Contacto con el pacien.

! 2. Cuando las manéguéisté“r\ﬂvuiwsﬁiglrer'ﬁeﬁté sucias. 2. Antes de realizar una tarea aséptica.
3. Antesy después de ingesta de alimentos. 3. Después del riesgo de exposicién a
fluidos corporales.
4.  Antesy después de usar los servicios higiénicos. 4. Después del contacto con el
paciente.
5.  Despuésde toser, estornudar o tocarse las fosas 5.  Después del contacto con el entorno
nasales, del paciente.
6.  Después de manipular dtiles o dispositivos de oficina 6. Al colocarse el EPP

que no son de su uso personal.

7. Después de tocar objetos o superficies contaminadas (Ej. 7. Al Retiro del EPP
Residuos sélidos, dinero, pasamanos de escaleras comunes

>
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Anexo N°04: Técnica de lavado de manos

TECNICA DE 20 SEGUNDOS
1. Liberar las manos y mufiecas de toda

nioh

prenda u objeto.
2. Mojar las manos con agua a chorro.
3. Cerrar el grifo.

4. Cubrir con jabdn las manos himedas y
frotarlas hasta producir espuma, incluyendo
las palmas, el dorso, entre los dedos y debajo
de las ufias, por lo menos 20 segundos.
5. Abrir el grifo y enjuagar bien las manos con
abundante agua a chorro.
6. Eliminar el exceso de agua agitando o
friccionando ligeramente las manos, luego
secarlas comenzando por las palmas,
siguiendo con el dorso y los espacios
interdigitales.

7. Es preferible cerrar el grifo, con el material
usado para secar las manos, no tocar
directamente.

8. Eliminar el papel toalla.

IANOS

~ TECNICA DE 40-60 SEGUNDOS

suficiente de jabdn antiséptico liquido para
cubrir toda la superficie de las manos.

2. Frotarse las palmas de las manos entre si.

3. Frotarse la palma de la mano derecha contra
el dorso de la mano izquierda entrelazando los
dedos y viceversa.

4. Frotarse las palmas de las manos entre si, con

los dedos entrelazados.

5. Frotarse el dorso de los dedos de una mano
con la palma de la mano opuesta, agarrandose
los dedos.

6. Frotarse con un movimiento de rotacién el
pulgar izquierdo atrapandolo con la mano
derecha y viceversa

7. Frotarse la punta de los dedos de la mano
derecha contra la palma de la mano izquierda,
haciendo un movimiento de rotacién y
viceversa.

8. Enjuagarse las manos con agua.

9. Secarse con papel toalla.

10. Utilizar el papel toalla para cerrar el grifo y
desecharlo.

36

“1. 1. Mo}arse las manos con agua, aplicar cantiagd i

;
j
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Buracidn de todo ef procediviento: .

Qepasite onfa patma de in mand una Fratese las palmas de tas mMAnoes,
cantided de jokén suficiente para cubrir entre sit
todas las superficies de las manos:

——— __"" - ———
N —~—
7 AN A :
Frotese fas palmas de las manos Fratese e} dorse de os dedos de
wtre sl dorse de 2 mang izquierca entre §i, con fas dedos Uy mans con le palma ge i mane
relazands los dedos 3 vieeversa; entralazades; epuests, agerréndose 1os dodas;

RN T
'f SR /""N- £
/f SIS SN = B e S
P v € i
/1 A . O 2 Y
VA \ <
/ \ " /s T v
Frofese cot un movimiento de Frotese 1o punta de o5 dedos de Iz Erjudguese fas manos con agua;
rotacitn ef pulgar rgulerds, mana derecha conira la paima g 5x
Atrepdngels con o palma de la ano izguicrds, haciendo urt
mzano derecha y viceversa; movisients de rolacidn v yviceversa;

R - Y Allh

*.»‘ 3‘ /
/»:g\\\\{\ = & \! i} \

Séguese con tosils desechable: Sirvase de la toalln para cercar o1 gritoy Su% mancs Son segures.

La frecuencia y técnica varia en circunstancias especiales donde se debe aplicar el lavado de manos
de é@ﬁﬁ\'ﬁtﬂ\rotocolo especifico al procedimiento, como por ejemplo en el caso de procedimientos
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Anexo N° 05: Higiene y desinfeccién de manos con alcohol gel

EW N ) 3O

Deposite en la palma de la mano una dosis de products Frotese las patmas de las
suficaente para cubrir todas i35 superficas & trater manos entre st

E]‘} % E])(}&g@% ﬁ@

Frétese 21 dorso de o dedos

Frotese ta petma de 12 mano
=11 3 i

derscha contra of dorso de la Efndvtase aslpai‘mas de s de ung mano conla pakima

mano izquierda entrelazando MeNes entre sl con tos de 12 mano opuesta,

los dedos yviceversa, dedos antrelazados. agarréndose los dedos

6 /S-\\ | 8 !
¢ KT a4

Frotase cOn un movirmento

de rotacion of puigar de 2 meano derecha contra la Una vez secas
izquierdo alrapandoto con la  paima de ia meno izquierda SUS Manos son SEOUras
paima de la mano derscha vy hacendo un movirmento de ’

VICAVArsa rotacion.y viceverss,

1. Depositar en la palma de la mano una

dosis suficiente para cubrir todas las

superficies a lavar. 6. Frotarse con un movimiento de rotacion el

2. Frotarse las palmas de las manos entre si. | pulgar izquierdo atrapéndolo con la palma de la
3. Frotarse la palma de la mano derecha mano derecha y viceversa.

contra el dorso de la mano izquierda 7. Frotarse la punta de los dedos de la mano
entrelazando los dedos y viceversa. derecha contra la palma de la mano izquierda
4. Frotarse las palmas de las manos entre si | haciendo un movimiento de rotacion y viceversa.
con los dedos entrelazados. 8. Dejar secar.

5. Frotarse el dorso de los dedos de una 9. Duracién: 20 a 30 segundos.

mano con la palma de la mano opuesta

agarrdndose los dedos.
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Anexo N°06: pasos para ponerse el EPP

1 Quitese todos | 2 Pongase el traje | 3 Pase al drea fimpia que 6 Higienicese las manos.
los efectos per- | aséplico y las &std en fa entrada de la o 3
sonales foyas, | botas de goma unidad de aislamiento. L ‘;)\",'}‘, e
refof, teléfone ©  en el vestuarip, & i i
movil, boligra- (o) i 4 Haga una inspeccitn visual . y %
fos, ete.). i (s ¢ paracerciorarse de que
i i todos los componentes \
i del EPP sean del tamafio =)
] correcto y de una catidad ¢ - d
i apropiada. ‘
! A
¢ 5 Inicie el procedimiento .
! i paraponerse el equipo de G e G -
i prateccian personal bajo la )
i © orientacién y supervision de %
; it observador capacitado Ca
t {colega).
7 Péngase guantes {guantes de nitrilo | 8 Pongase
para examen). % ol overof,
I!
i
RV
@R . i
SR o i
{!
9 Péngase la 10 Péngase una careta protectora ¢~ | 11 Péngase equipo para cubrir la cabeza y el cuelle:
mascariila facial. gafas protecloras. gorra quirirgica que cubra ef cuetlo y los lados de

la cabeza (preferibfemente con careta protectora) &

g capucha.
q : 0 (R
%/ ! J e

. ¥ G f‘!—\ /
: : ]

12 Péngase un 13 Péngase olro par de guantes | 5 ity e i 2l s dipa reaotss s
defantal | (preferentemente de pufio far- " IRt ekl demesive o ki
impermeable . goR sobre e} pufio de a bata, . Fupameatios)

) P i+ Mo e tola anthomive pari 3ty e guanton. S loe guanes
desechab!e [ ' i&o%mmﬁf&mnnmm@é&
{si i higy de- " AR 3G BRrD 6 puigat to ol et et o b marge

= g \ mmaﬁmmmm;mummmgm
lartales des- P 0NN muNiaerdos amplioe, Agunus modvios de evernl tenom budas
(fﬁmbgs‘, usa an e A . oosikis B kit Imangyas pura rasar o Gt
olartal imper- : Qe
meable reutiliza- !
bia para trabajo ‘ SR Organizadien . 2\, oreanisacis
pesado). (% ifatamericans R § pa ToIh Sat
H * i a N z 3 Sahud
&_gy do Iz Salud %8 Mundial de b Sahug

o Aeritay
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Anexo N° 07: Pasos Para Colocacion Del Respirador

Tome e respirador con ios eldsticos debajo del dorso de Ia mane.

Ahora Heve Ia banda eldstica superior a la nuca {la 2ona mas sita de
la parte posterior de la cabeza).

Una wer colocado el respirador, moidee el clip nasal de metal
oprimiendo con las dos manos, partlendo def centro. Deslice los
dedns hacia abajo en ambos lados def clip masal de metal para hacer
gue guede seilado contra su narfz ¥ cara. 1 %

PLAN AREA DE SEGURIDAD Y| -

/\
Coldguelo en 1a cara, tapando nariz y boca {la parte Inferior sobre la
barkiila}, con el clip nasal de metal sobre fa narle.
Con {a otra mano, coloque 1a banda eldstica inferior alrededor del
cusllo y por debajo de las orejas.
N
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Anexo N°08: Pasos para quitarse el EPP

luido ¢l overol

1 Quitese al equipo de protac- | 3 Quitese ef defantal in- _ 5 Quitese el equipo que cubra 12 cabeza y ef cuello,
cién personal siermpre bajo i clindndose haciaade- + W' A4 con euidado para no contaminarse Ia cara, comen-
la orientacidn y supervision {  lante, con cuidado para zanddo por fa parte trasera inferior de ia capucha y
de un chservador capacita- | no contaminarse las enroliandola de alrés hacia adelante y de adenifro
do (colega). Asegirese de que ! manos. hacia afuera, y deséchela de manera sequra,
haya recipientes para dese- | Al sacarse of dglantal desecha-

chos in{ecciosos enelres | pp amanqueselo def cusilo y ; o ;
para quitarse el equipo afinde .  enrallelo hacia abajo sin focar fa : e A
queé el EPP pueda desecharse | parts dotantera, Después desate ! =7
de manera segura. Debe haher ;.  of cinturdn de la espalda y enro- i =
recipientes separados para 105 | 1ig ol delantal hacia adelants, A
componentes reutifizables. i
2 Higienicese las mancs con 4 Higlenicese las manos con los guantes
los guantes puestost. i puestos. i § Higienicese las manos con los guantes puestos.

7 Saquese el averol y los guantes externos: ideskmente
frente a un espejo, incline la cabeza hacia atris para alcanzar

2 o »
fa cremaliera, abra fa cremaliera por completo sin tocar 2 v _ 3
piel i ef traje séptico, y comience a sacarse el overol desde . : ¢
arriba hatia abajo. Despuds de sacarse e overol de los hom- :
Ivos, quitese los guantes extornos? al mismo iempo que saca 3 ; ; *

los brazos de las mangas. Con los quantes infernos pusstos,
enrclle ef overod, desde Ia cintura hacia abajo y desde adentro
hatia afuera, hasta la parte superior de ias botas, Use una
bota para sacar ¢l overol de I ofra bota y viceversa; después
apariese del overol y deséchelo de una manera sequra. g
8 Higienicese las manes con los guantes puestos., an } <Aa s M

§ Saguese el equipo de proteccibn ocular firande de la cuerda 11 Paraquifarse la mascarilla,

detrds de fa cabeza y deséchelo de una manera seglira. en la parte de atrds de la ca-
beza primers desate l cuer-
da de abajo y déjela colgan-
do defante. Después desate
la cuerda de arriba, también
en la parte de afrds da la ca-
beza, y deseche la mascaritia
de una manera segura.

10 Higienicese las manos con fos guantes puestos. - 12 Higienicese fas manos con los guantes puestos,
15 Quitese los guantes cuidadosaments con la técnica
apropiada y deséchelos de una manera segura.

13 Séquese las botas de goma sin tocartas {c tas cublertas
para zapatos sl las tiene puestas). $ va a usar fas mismas

botas fuera def drea de alto riesgo, déjeselas puestas pero e oy v ]
impiefas y descortarminelas apropiadamende antes de salir ¥ o : ‘

16 Higienicase fas manos.

del drea para guitarse ef equipe de proteccion personal,? f g &
W &
14 Higienicese las manos con los glantes puestos, |

+ Aftrabajar en ol Grex de atencion de pacientes, hay que cambiarse los guantes exlerncs antes ds pasar de un paciente a oo y antee de salif {cimbbesalns sdespluEs de ver al tltime pacients).

« Estz fenky funciona con guintes 98t tanafio comecto, Sk los guanles externas quegan Semssiody sjusiadus o st {os guantes inernos Qredan demasiade ojos y ks manos estin encfadan de
sudor, hay que quitrse io3 guantes exdemos por sepasado. Gespuis de sacarse ol delantal,

+ Pava taminar las botes t, plse dertr de unas patangens pars i2 desinferciée del
eilzado son seiuaidn ae clore 2 6 5% (¥ quite Iz sczseead con uh ceplic pare inotens 8f estin uy

S Crganizacitn w‘g\ Organizacion

SO 3o e it
Satias 52 BT o materia srginica) v despuds himpls Indus kos baios de s botas con soucion de o 1, w ) Panamerizana Y T Mundisl do le Salvd
30 $% Dicintacts fas bofas remojindatas on una sclucir da core ol 0.5% furents 20 minetos. por b 3> 247 0§y Saduie] By
R TN Ll

ERCS ¥Aa wor af dia. y Sespues enjudigusias y shouekis.
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Anexo N°09 : Retiro Del Respirador

Sufete la banda eldstica Inferior del respirador.

Sujetando la banda elistica Inferlor, paselo sobre
su cabeza hacia adelante.

Sujete [a banda elistica superlor y pdselo sobre su
cabera hacia adefante.

Sujetando 1a banda eldstica superior, aleje el
respirador de su rostro.

A~
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Anexo N° 11: Lista de chequeo de Vigilancia de la COVID-19

ELEMENTO

T
CUMPLE = DETALLES/
{SiiNo/fen = PENDIENTES

ifosa fPOR
FOC880)
pre l MEJORAR

Vanzilaclm de los ambientes def centro de labores (DETALLAR §
ESPAGIOS} |

. Se evalta la condicién de salud de todos los :rahag&doms |
;mribdir.;amente |

1 Tmna de Temperatura an fmma aleatoria.

2 tha de smtamafmagaa de la COVED»“IS |

CP«S'DE SQSPESRGEOS

Apl%cacmn de Ia Ficha mdemnlogn:a de a CQV%EHQ estabiecsda
por MINSA a todos los casos sospechosos en trabajadores de bajo
riesgo.

Identificacion y aislamiento de casos sospechosos.

Identificacion de contactos de casos sospechosos.

Se realiza seguimiento clinico a distancia diafiamente al trabajador
identificado como sospechoso.

| MEDIDAS DE HIGIENE
' Se aseguran los puntos de lavade cfe manos con agua potable, §
jabén liquido o jabén desinfectante y papel taaila |

P f

Se aseguran puntos de alcohol {(al 70% v en gel) para la desmfeamon |
de manos.

e

J} Se ubica un pumo de lavado o de dispensador de alcohol (al 70% y |
en gel} en el ingreso del centro de trabajo.

Se caim:are carteles en las partes superiores de los punios da ,
Iavado para ia emcucuén adat‘uada d&l mawdo de lavado comedto

!

I
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CUMPLE
{ (SiiNolan
proceso)

: SENSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL
i CENTRO DE TRABA.IO

DETALLES/ |
PENDIENTES 1
IPOR |
MEJORAR J

i Se difunde informacion sobre coronavirus y medios de proteccion
| laboral en lugares visibles,

Se difunde la imporancia del lavado de manos, foser o estormudar
cubriéndose la boca con la flexura del codo, no tocarse el rostro,
| entre ofras practicas de higiene.

T e— —————

ol MR A

Todos los trabajadores utilizan mascarilla de acuerdo al nivel de :
riesgo del puesto de trabajo. {

Se facilitan medios para responder las inquistudes de los |
trabajadores respecto a la COVID-19.

MEDIDAS PREVENTIVAS

Ambientes adecuadamente ventilados

" Se cumple con el distanciamiento fisico de 1 a 1,5 metros entre
trabajadores, ademds del uso permanente de protector respiratorio,
' o doble mascarilla, segiin corresponda. [

| Existen medidas de proteccién a los trabajadores en puestos de
atencion al cliente, mediante el empleo de bameras fisicas.

~ A ——— -

Se evitan las conglomeraciones durante el ingreso v la salida del
centro de trabajo. -

R LA TS —

W A S O TN P T AR L

| Se establecen puntos estratégicos para el acopio y entrega de EPP,

f Se entrega EPP de acuerdo con el riesgo del puesto de trabajo.

e e —— _—

El trabajador utiliza correctamente el EPP,

|
|
| |
|

X o
\| Medidas preventivas colectivas (Ejemplo: apoyo emocional,
/' difusidn de informacién sobre la COVID-18).

| VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR

. Se controla la temperatura corporal al azar,
[ SR . N 5
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ELEMENTGO CUMPLE DETALLES
(SifNoJen | PENDIENTES
IPOR
pYpcaso) MEJORAR

Se indica evaluacitn médica de sintomas a todo trshajador que | [
presente Temperatura corporal mayor & 37.5°C.

Se consideran medidas de salud mental (especificar)

| i

Se registra en el SICOVID-19 a todos los trabajadores que pasen
por una prueba de fa COVID-19,

Se les indica alslamiento domiciliade cubierto por descanso médico | '
por un tiempo no menor a catorce (14) dias a aquetios trahajadores | {
diagnosticados con la COVID-18. . ]

Se les otorga licencia por un tiempo de catorce (14) dias 2 aquelios [
trabajadores que per haber presentado sintomas o haber estado en | ‘
contacto con un caso positiva de la COVID-19 cumplen cuarentena. "

¢

-

-

Es,
& oc. Hipay, V¢,
S5l o
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exposicion a SARS-COV 2 |

Anexo 14:

Regreso progresivo de los trabajadores a las actividades laborales en el contexto de Ia pandemia por COVID-19

1. Identificar los puestos de trabajo con asistencia presencial imprescindible.
2. Acondicionamiento de infraestructura.

3. Garantizar distanciamiento seguro en los puestos de trabajo.

4. Implementar medidas de proteccion colectiva.

5. Establecer controles de riesgo, distanciamiento y ventilacion.

6. Garantizar y proveer de Equipos de Proteccién Personal (EPP).

7. Vigilancia de salud del trabajador permanente.
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. Monitarear fos factores de riesgo psicosocial,
. Evaluar la necesidad del retorno de los trabajadores de grupos de riesgo, segtn el nivel de alerta de acuerdo a la tabla
siguiente, donde S! = Retorna al Trabajo Presencial o Mixto y NO = No Retoma al Trabajo Presencial o Mixte.

Flivel de
| 8o en el Nivel de Alerta por Departamento- COVID-19
lugarde = e e ——_
i = e L Al T i e .
trabajo* 8l Extromo | NivelAiom ] vl Moderado
Muy Alto NO NC NO NO NO NO NO | NO
Alto NO NO NO NO NO NO NO | NO
Mediano NO NO NO NO NO NO
Bajo NO NO NO NO NO
Condicién | g Grupode | o de | i S0t | Gupose | sin | OUOR gy [ g | Oupode o
dei fesgo Riesgo oon RissgoNO | riesgo e Riesga NO | rissgo 5‘2‘23""3322 RiesgoNO | riesgo | Resgocen | goey g
trabajador | individual "z:fr:letan Vacunado | individuat vi:‘“';:m Vecunado | individual completa | Vacunado | individual | - ompleta Vacunado
r“»
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