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INFORMACION GENERAL

Contextualizacion del tema

La organizacion internacional del trabajo OIT afirma que “La proteccidn de los trabajadores contra
las enfermedades, dolencias y accidentes relacionados con el trabajo forma parte del mandato
historico de la organizacién internacional del trabajo, las enfermedades y los incidentes no deben ir
asociados con el lugar de trabajo ni tampoco con la pobreza puede justificar que se ignore la seguridad

y la salud de los trabajadores.”

La seguridad y salud en el trabajo son pilares vitales de un trabajo apropiado, las condiciones fisicas
y las exigencias mentales del ambiente laboral determinan en gran medida las condiciones de los
trabajadores. Los accidentes de trabajo tienen un costo humano, social y econdmico importante, que

se deben esforzar para eliminarlos, asegurarse de que todos los lugares sean seguros.

A nivel mundial el tema de salud y seguridad en los trabajadores debe ser de conocimiento de los
dirigentes de empresas, ya que en la legislacion a nivel internacional establece que las empresas
deben realizar procesos para controlar y regular el bienestar de los trabajadores y asi generar

condiciones dptimas en el sector laboral.

Los sistemas de gestion son eficaces, estratégicos, para administrar y dirigir las actividades en las
organizaciones, relacionados con mejoras a las actividades que realizan los trabajadores ya que estan
expuestos a diferentes circunstancias en los ambientes laborales, las empresas estan en obligadas a
buscar nuevas formas de minimizar riesgos de la mejor manera. La ausencia de un sistema de gestion
aumenta la inseguridad en los empleados ya que pueden sufrir accidentes que pueden ser, leves,
moderados o severos, los mismos que generarian gastos en grandes escalas y ocasionar pérdidas

innecesarias. Pueden evitarse con un sistema funcional.

En Ecuador el ambito de salud y seguridad en el trabajo SST es responsabilidad de las entidades
publicas y privadas ya que existe legislacion nacional e internacional vigentes que deben ser aplicados
de cardcter obligatorio, pese a esta situacion muchas empresas lo ven como un gasto innecesario y no

implementan sistemas de seguridad y salud en el trabajo.

Es fundamental que la clinica CC PREVENTY tenga habilidades de salud orientadas a nivelar,
determinar y calcular todas las inseguridades que puedan afectar la salud de los colaboradores por
esto es importante del disefio del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo SGSST, a pesar

de ser una clinica comprometida con el desarrollo de sus empleados, no tiene un sistema funcional.



En el sistema de seguridad y salud en el trabajo, la ejecucién del sistema de gestidén se puede
evaluar mediante la ejecucion de actividades y la supervision efectiva de las circunstancias peligrosas,
en el sistema de gestidn se centra en detallar los factores riesgosos presentes en el ambiente laboral

y buscar estrategias para evitarlos.

Por lo antes expuesto se valora la necesidad de vigilancia y control de todas las tareas que se
realizan en la clinica para la prevencién de los riesgos laborales. Este proyecto es una propuesta se
realizara en la Clinica CC PREVENTY que se encuentra en la parroquia Dayuma, ya que en este centro

de trabajo no tiene un sistema de gestion de salud y seguridad en el trabajo.



Problema de investigacion

¢Cuales son los principales riesgos de la clinica CC PREVENTY al no tener un sistema de gestion de

salud y seguridad en el trabajo?

Objetivo general

Disefiar el sistema de gestidn en seguridad y salud en el trabajo en la Clinica CC PREVENTY, basado

en la guia OIT SSO 2001
Objetivos especificos

1. Identificar todos los procesos de la clinica CC PREVENTY

2. Desarrollar un diagnéstico del cumplimiento de los requisitos de la OIT sobre las actividades
en la clinica CC PREVENTY

3. Desarrollar una propuesta de Sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo

4. Validar por expertos en la materia



Vinculacidén con la sociedad y beneficiarios directos:

La implementacién de herramientas para mejora en una empresa es importante es por ello por lo
gue un sistema de gestién de seguridad y la salud en el trabajo SGSST se fundamenta en juicios, pautas
y efectos oportunos en el componente de SST, al implementar un SGSST, ayudara a mejorar el
rendimiento de la organizacién a través de evaluaciones e identificacidon de riesgos en las diferentes

areas de trabajo.

Con un SGSST funcional se cumpliria con las normativas que existen en el pais, evitando asi
sanciones, pensando en la armonia de la organizacién, es de grandes ventajas conservar a los
ayudantes conformes en su sitio laboral, ayuda a la reduccién de interrupciones en el proceso, dado
a accidentes laborales. Con la utilizacién de los SGSST tienen la posibilidad de generar listas de
controles de peligros para asi detectar, clasificar, evaluar y ver estos peligros y tomar medidas

preventivas.

El desarrollar este proyecto facilitara el aplicar conocimientos que se han adquirido durante la
etapa formacion académica como profesionales de salud ocupacional, contribuyendo a la clinica CC
PREVENTY a fomentar un sistema de gestion, cumpliendo lo que establece la ley, para asi garantizar
un ambiente laboral propicio en las instalaciones de la clinica y evitando inconvenientes de toda indole

a la clinica, generando beneficios a los colaboradores de esta.

El disefio en forma adecuada ayudard a aumentar la produccién, disminuir la ausencia laboral,
estimular el talento humano y reducir la accidentabilidad y la conservacién de herramientas, este
proyecto buscard brindar solucidn a las falencias identificadas en la clinica, este proyecto ayudara a
organizar, ejecutar, controlar actividades, para asi poder brindar a los trabajadores un medio laboral

seguro.



CAPITULO I: DESCRIPCION DEL PROYECTO

1.1 Contextualizacién general del estado del arte

Segun la organizacién Internacional del Trabajo OIT en sus directrices da a conocer un modelo
internacional, que son simultaneas con otras pautas sobre sistemas de gestion. Estas directrices son
de uso facultativo, tienen un enfoque amplio, que provee fortaleza, y cimientos apropiados para
fomentar una sociedad encaminada a la proteccién de los miembros de las organizaciones. (ILO-OSH,

2001)

Segun Arenal en el 2017 las empresas que implementen Sistemas de Gestion de Prevencion
Integrado les serd de gran beneficio. Porque estarian cumpliendo las exigencias de la Ley. También
seria un Sistema de Gestidn Preventivo eficiente, que integraria a toda una organizacién. Existen varios

beneficios que vendrian con la implementacion de este Sistema que son los siguientes:

e Sensibilizar a los trabajadores sobre la prevencidn

¢ Incrementar el nivel de conciencia sobre los beneficios de gestidn de la prevencion

e Animar la participaciéon de los colaboradores en el sistema de gestion de la Prevencién

e Optimizar las relaciones internas como externas

e Prevenir accidentes y enfermedades de tipo profesionales

e Aumentar la productividad y competencia

e Perfeccionar laimagen de la empresa

e Acatar con el marco legislativo de la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales y del Reglamento

de los Servicios de Prevencién (Arenal Laza, 2017)

La organizacion debe establecer, implementar y mantener una metodologia para la identificacion
continua de los factores que influyen o pueden influir en la organizacion saludable, para su posterior
evaluacion y la determinacién de las acciones necesarias. La seleccion de estos factores debe estar
basada en los datos objetivos de que disponga la organizacién. Ademads, se tendra en cuenta la voz de
las partes interesadas o del 6rgano consultivo que las representa cuando sea pertinente. (AENOR,

2019)

Segun la Constitucion del Ecuador Art. 326, numeral 5 determina que “toda persona tendra
derecho a desarrollar sus labores en un ambiente adecuado y propicio, que garantice su salud,

integridad, seguridad, higiene y bienestar”. ( Constitucion Politica de la Republica del Ecuador, 2008)

Segun Cesar Mendoza en el 2017 en su articulo denominado Implantacidon de un SGSST basado en

el modelo Ecuador en la Unidad Educativa Isaac Newton en Manta, manifiesta que esta escuela carecia



de un sistema de esta indole, por lo que los procesos de auditoria se complicaban, pero en un analisis
de situacién inicial a través de la plataforma por la metodologia del SART, obtuvo un indice de

eficiencia del 6,56% de cumplimiento dando asi su importancia de tener un SG. (Mendoza, 2017)

Enrique en el 2017 en su libro seguridad y salud en el trabajo habla sobre que se ha conceptualizado
el tema de Seguridad e Higiene del Trabajo. La concepcién del trabajo ha pasado por varios cambios
en su evolucion en la historia llegando a la actualidad, formando un importante mecanismo de
valoracién social y de desarrollo de actividades, estableciendo deberes y derechos de las personas.
Basado en este dmbito, la situacidén actual lleva a pensar que la salud del que trabaja puede ser
afectada por las circunstancias que él origino. El trabajo puede generar riesgos para la salud, es
necesario identificarlos y controlarlos a tiempo. Para esto, debemos identificar el entorno del trabajo
y las cosas que influyen en él. Resulta complicado la situacidn de cambio en la que desenvuelve el
mundo laboral actual, con competitividad creciente que impulsa a esforzarse continuamente a la
adaptacion, que garantice el crecimiento de la empresa. Estos cambios pueden ocasionar mejoras de
condiciones laborales y solucionar problemas existentes e, incluso, propiciar condiciones de desarrollo
en todas las esferas. Es cierto que pueden surgir nuevos peligros que es necesario controlar. Pero para
esto serd imprescindible realizar evaluaciones de riesgos laborales, ya que estos pueden ocasionar

accidentes de trabajo o una enfermedad profesional. (Gea-lzquierdo, 2017)

Segun Giraldo en el 2017 manifiesta que un SGSST se basa en “desarrollar un proceso natural por
etapas, que busca la mejora continua e incluye: politica, organizacién, planificacién, aplicacion,
evaluacion, auditoria y las acciones de mejora con el propdsito de analizar, reconocer, evaluar y

controlar los riesgos que puedan afectar la seguridad y salud en el trabajo”. (Cifuentes Giraldo, 2017)

Robledo en el 2016 en su libro de codificaciéon de seguridad manifiesta que, para obtener cifras
reales de los accidentes y enfermedades laborales, las empresas deben cuantificar y evaluar la
informacidn para llevar a cabo anélisis que posteriormente servirad para crear politicas de promocion
y prevencién del riesgo. Los datos permiten conocer varios pardmetros de la empresa, con los
resultados se puede tomar acciones de mejora en el SGSST que serviran para disminuir probabilidades
de que se plasmen los riesgos laborales y se reduzca la accidentalidad, o la morbilidad laboral. (Henao

Robledo, 2016)

Segun Laureano en el 2019 dice que la intencidn de provocar una auténtica cultura preventiva
implica a la sociedad en su totalidad y es uno de los objetivos primordiales de la Ley. El amparo del

trabajador ante a los riesgos implica la programar la prevencién desde el bosquejo del proyecto, el



analisis originario de los riesgos al trabajo y su reajuste peridédico a medida que cambien los contextos,
el orden del conjunto de medidas preventivas acordes al origen de los riesgos descubiertos y el control
de la efectividad de dichas medidas. Todo ello unido a la informacién y la formaciéon de los
trabajadores sobre la eficacia de lasinseguridades que provienen del trabajoy el modo de prevenirlos
de manera adecuada a cada lugar laboral, de acuerdo con las particularidades de las personas que

hacen prestacién de servicio laboral. (Garcia Laureano, 2019)

Segun la asociacion espafiola en su libro sistema de gestion de organizacién saludable en 2019 nos
dice que la intencién de un SG debe estar conforme al contexto de los lugares laborales, este sistema
pretende ir mas alla de la prevencion de la salud de los trabajadores. Intenta acceder a un cambio de
estilo de vida diferente, debemos analizar las creencias de forma amplia para lograr ser una
organizacion saludable dentro de la sociedad de manera completa. Este sistema se centraliza en
fundar referencias apropiadas, no solo para los trabajadores, sino que de forma general divisen
positivamente las circunstancias de trabajo y se cree un ambiente laboral seguro, sino también para
gue otras partes vinculadas en la sociedad puedan colaborar de forma participativa, y las empresas

logren asi una nueva estrategia de liderazgo basada en el bienestar. (AENOR, 2019)

Maria Belén Sempertegui en el 2019 en su trabajo titulado disefio de plan de Gestién y salud
ocupacional basado en la guia OIT en la empresa INDUGLOB.S.A, ubicada en la ciudad de Cuenca
sefiala que existen muchos recursos que nos pueden ayudar a organizar y manejar la informacion y
gestién en el componente de Seguridad y Salud Ocupacional como es la ISO 45.001, pero este tipo de
herramientas a pesar del éxito de su implementacidn, exigen un nivel de inversién econdmica al que
no todas las empresas pueden acceder, sin embargo, existen modelos como lo es la Guia de la OIT,
gue permiten ordenar la informacidn y crear un adecuado Plan de SST sin niveles altos de inversion

econdmica. (Sempertegui, Maria Belen, 2019)

Segun Marlene Ramirez en 2020 una organizacidn debe estar clara para poder cumplir las medidas
generales, especificas, reglas, procedimientos e instrucciones relacionado con medicina, higiene y
seguridad industrial, en esto deberan estar liderando de los jefes y supervisores de las respectivas
areas en lo que se relaciona a condiciones ambientales, fisicas, mecanicas, quimicas, eléctricas,

locativas y humanas de cada area laboral. (Ramirez, 2020)

Basado en estos criterios se puede denotar laimportancia de implementar un SGSST para potenciar
las fortalezas de la clinica CC PREVENTY y mejorar la imagen de esta, dando mayor credibilidad ante

la sociedad, ya que ayudara a optimizar la calidad de las actividades que realizan.



1.2. Proceso investigativo metodolégico

Enfoque de la investigacion: Es descriptivo no experimental, porque pretende puntualizar la
importancia de un SGSST y cdmo puede ver a tiempo las condiciones que generan riesgos y se centra
en la observacion y descripcién de la seguridad en el entorno en el que se desenvuelven los

colaboradores.

Tipo de investigacidn: cualitativa ya que busca la comprension profunda del problema para una

posible solucién.

Poblacion y muestra: este estudio esta orientado a la identificacién de riesgo en los colaboradores
de la clinica CC PREVENTY al no tener un SGSST vy se realizard a toda la poblacién que labora en la

misma, por lo tanto, no se tomara muestra ya que el estudio es en general a todo el personal.

-Métodos, técnicas e instrumentos: Para la elaboracion del proyecto del sistema de gestidn se

desarrollaron las siguientes actividades:
Recopilar datos por parte de la clinica
Realizar diagndstico de situacion de la clinica basado en las directrices de la OIT
Desarrollar propuesta de implementacion de un SGSST
Establecer recomendaciones
Desarrollar conclusiones
Se usé programa de Excel para analisis de datos estadisticos en la que se utilizaron tablas.

Este proyecto se lleva a cabo en la clinica CC PREVENTY que pertenece a la red de salud privada, la
misma inicia sus actividades en el afio 2017 en la provincia de Orellana, parroquia Dayuma, cuenta

con 14 colaboradores.

La Clinica se enfoca en realizar exdmenes pre ocupacionales, ocupacionales, y de retiro, a las

diferentes empresas de la localidad. La misma que cuenta con los siguientes servicios:

e Cardiologia

e Oftalmologia

e Otorrinolaringologia

e Llaboratorio clinico exdmenes
® Rayos x convencionales

e Consulta externa



Brinda atencidn primaria de salud a la comunidad; es decir a pacientes que no requieren
hospitalizacién. Presta servicios a empresas petroleras, de seguridad, catering, construcciones,

hoteleras, y de transporte publico en general. A continuacidn, se describe las areas de la clinica

RECEPCION

.

Figura 1 Distribucidn de la clinica CC PREVENTY
Fuente: CC PREVENTY
Elaborado por: Evelin Solorzano



Es importante conocer la distribucién de la clinica CC PREVENTY para poder tener orientacion del
area de investigacién en que se lleva a cabo el proyecto, a continuacion de detalla la estructura tanto
del area administrativa y médica en la que se desenvuelven en el area laboral. También se identifican
cadena de procesos y cadena de valor, ya que ayudan a esclarecer las actividades que se realizan de

forma cotidiana y permite llevar un control del producto.

'\ * Servicic de consulta
[ Divisién de — medicas
soporte *  Recepcidn del paciente
Direccién __* Servicio de facturacion
administrativa \ _
“
_[{i“iSiéE —J * Servicio infarmatico
administracion ®  Servicio de limpieza

CC PREVENTY

medica

medicina

_ . ®  Servicio de consulta
Pireccion 4.[ Division de ] & Servicio de telemedicina

®  Servicios especializados

Figura 2 Organigrama lateral de CC PREVENTY
Fuente: CC PREVENTY

Elaborado por: Evelin Solorzano

Servicio
especializado

Figura 3 Representacion jerdrquica de procesos de la cadena de valor de asistencia médica
Fuente: CC PREVENTY

Elaborado por: Evelin Solorzano
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Figura 4 Mapa de procesos de CC PREVENTY
Fuente: CC PREVENTY
Elaborado por: Evelin Solorzano

1.3. Analisis de resultados

\\._
Y

Para el analisis de datos que corresponde se usé Microsoft Excel para procesarlos, se usaron tablas

para asi hacer una mejor comprensién de los datos obtenidos. En el presente proyecto se realizé un

diagndstico basado en las normas de SGSST de la OIT.

Una vez establecido el diagndstico basado en la guia a los SG se determina que:

-3.9-3.12-3.14- 3.14.

SGSST

Existen parametros que tienen 0% de cumplimiento como es el caso de las clausulas de 3.1

En total existen 205 items de estas directrices y CC PREVENTY cumple con un 14 % del 100%

de las cldusulas establecidas, dejandonos asi la necesidad de proponer el disefio de un

Se explica detalladamente en las siguientes tablas.
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Diagndstico actual de CC PREVENTY basado en las directrices relativas a los sistemas de gestidn de la salud en el trabajo ILO-OSH 2001

Tabla 1 Clausula 3.

ITEM

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

OBSERVACIONES

3.1 Politica en materia de seguridad y salud en el trabajo

3.1.1 El empleador, en consulta con los trabajadores y sus representantes, deberia exponer por escrito la politica en materia de
SST, que deberia:

a) serespecifica para la organizacién y apropiada a su tamafio y a la naturaleza de sus actividades;

b) serconcisa, estar redactada con claridad, estar fechada y hacerse efectiva mediante la firma o endoso del empleador o de la
persona de mayor rango con responsabilidad en la organizacién;

c)ser difundida y facilmente accesible a todas las personas en el lugar de trabajo;

d) serrevisada para que siga siendo adecuada, y

f) ponerse a disposicién de las partes interesadas externas, segln corresponda.

3.1.2 La politica en materia de SST deberia incluir, como minimo, los siguientes principios y objetivos fundamentales respecto de
los cuales la organizacion expresa su compromiso:

a)la proteccién de la seguridad y salud de todos los miembros de la organizacion mediante la prevencion de las lesiones,
dolencias, enfermedades e incidentes relacionados con el trabajo

b) el cumplimiento de los requisitos legales pertinentes en materia de SST, de los programas voluntarios, de la negociacion
colectiva en SST y de otras prescripciones que suscriba la organizacion;

c)la garantia de que los trabajadores y sus representantes son consultados y alentados a participar activamente en todos los
elementos del sistema de gestién dela SST

d)la mejora continua del desempefio del sistema de gestion de la SST.

3.1.3 El sistema de gestion de la SST deberia ser compatible con los otros sistemas de gestion de la organizacion o estar
integrado en los mismos.

La clinica no posee politica
de seguridad y salud en el
trabajo en laactualidad

CUMPLE o
NO CUMPLE 12)
TOTAL 0%
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Tabla 2 Cldusula 3.2

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

ITEM

OBSERVACIONES

3.2 Participacion de los trabajadores

3.2.1 La participacion de los trabajadores es un elemento esencial del sistema de gestién de la SSTen la
organizacion

3.2.2 El empleador deberia asegurar que los trabajadores, y sus representantes en materia de SST, son
consultados, informados y capacitados en todos los aspectos de SST relacionados con su trabajo,
incluidas las disposiciones relativas a situaciones de emergencia.

3.2.3 El empleador deberia adoptar medidas para que los trabajadores, y sus representantes en materia
de SST, dispongan de tiempo y de recursos para participar activamente en los procesos de organizacion,
planificacién y aplicacion, evaluacidn y accidn para perfeccionar el sistema de gestién de la SST

3.2.4 El empleador deberia asegurar, segtin corresponda, el establecimiento y el funcionamiento eficiente
de un comité de SST y el reconocimiento de los representantes de los trabajadores en materia de SST
de acuerdo con la legislacién y la practica nacionales

No existe un SGSST, sin
embargo los trabajadores
participan esporadicamente
en actividades de salud y
seguridad , no cuenta con un
comité de seguridad y salud
activo

CUMPLE 1
NO CUMPLE 3
TOTAL 25%|
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Tabla 3 Cldusula 3.3

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

iTEM

3.3.1 El empleador deberia asumir la responsabilidad general de proteger la seguridad y 1a salud de los trabajadores y el liderazgo de las actividades de SST en la organizacion.
3.3.2.El empleador y los directores de mayor rango deberian asignar la responsabilidad, la obligacion de rendir cuentas y la autoridad necesarias al personal encargado del
desamollo, aplicacion y resultados del sistema de gestion de la SST, asi como del logro de los objetivos pertinentes, y deberian establecerse estructuras y procedimientos a fin de:
a) garantizar que la SST se considere una responsabilidad directa del personal directivo que es conocida y aceptada en todos los niveles;

b)definir y comunicar a los miembros de la organizacion la responsabilidad, Ia obligacion de rendir cuentas y 1a autoridad de las personas que identifican, evaldan o controlan los
riesgos y peligros relacionados con la SST

¢ )isponer de una supenvision efectiva, segln sea necesario, para asegurar |a proteccion de la seguridad y 1a salud de los trabajadores

d(promover la cooperacion y la comunicacion entre los miembros de la organizacion, incluidos los trabajadores y sus representantes, a fin de aplicar los elementos del sistema de
gestion de la SST en la organizacion

e) cumplir los principios de los sistemas de gestion de la SST que figuran en Ias directrices nacionales pertinentes, en los sistemas especificos o en programas voluntarios, segan
sea pertinente, que suscriba la organizacion;

f) establecery aplicar una politica clara en materia de SST con objetivos medibles;

g) adoptar disposiciones efectivas para identificar y eliminar o controlar los riesgos y peligros relacionados con el trabajo, y promover |a salud en el trabajo

h) establecer programas de prevencion y promocion de la salud;

i) asegurar la adopcion de medidas efectivas que garanticen la plena participacion  de los trabajadores y de sus representantes en la ejecucion de la politica de SST

j) proporcionar los recursos adecuados para garantizarque las personas responsables de la SST, incluido el comité de SST, puedan desempefiar satisfactoriamente su cometido,
y

k) asegurarla adopcion de medidas efectivas que garanticen la plena participacion  de los trabajadores y de sus representantes en los comités de SST, cuando existan.

3.3.3 De ser necesario deberia nombrarse a una o varias personas de alto nivel de direccion con la responsabilidad, |a autoridad y la obligacion de rendir cuentas para:

a) desamollar, aplicar, examinar periddicamente y evaluar el sistema de gestion de la SST;

b) informar periddicamente a la alta direccién sobre el funcionamiento del sistema de gestion de la SST, y

c) promover la participacion de todos los miembros de la organizacion.

OBSERVACIONES

No existe SG55T, el personal
se involucra en actividades de
salud pero no estandarizadas

que perm ite realizar
observacion de peligros
identificados

CUMPLE 2
NO CUMPLE 19
TOTAL 12%|
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Tabla 4 Cldusula 3.4

DIAGN OSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-0SH 2001

= s

3.4.1 El empleador deberia defin los requisitos de competencia neces arics v deberian adoptars & v mantenerse di posiciones
para que todss |ss pers onas en la organizacicn sean competentes en todos los aspectos de sus deberes v obligaciones relativos
8 |z seguridad v salud

2.42 El empleador deberia tensr |a s uficiente competencia, o tener acces o a lamis ma, para identificar v eliminar o controlar s
peligres v |os rissgos relscionados  con el trabajo, v para aplicar =l s Btema de ges tion de 8 55T

2.4.3 De conformided con las disposiciones mencicnadss en el parsfo 2.4.1, los programes de cepacitacian deberian: 5e realizan capacitadones pero
a) hacers e extensivos = todos los miembros de la organizacion, segln s ea partinents; nodeforma permanente, y no
b} serimpartidos por persones competentes; participan todos los trebgjsdores,

c} ofrecer cusndo proceda v de manera eficaz una formacion inicial y cursos de actualizacion a intervales adecuados; v
. . . . o tampooo =2 evaluan los

de) comprends una evaluscion por parte de los participantes de s u grado de comprension y retencion de |a capacitacion; . iridos

e} serrevis ados pericdicaments, con la participacion del comite de seguridad v s alud, cusndo exita, v ser modificedos segln EI:IFH:I:I!'I'IIET'ItI:E Edqu'_" -

5€8 Necesario para garantizar s u pertinencia y eficacia, y despues de Iz mpacitaciones.

fi ester s uficientements documentados, v adecuarse al tamanio de ls organizacion v 2 ls naturslezs de s aclividades .

3.4.4 La formacion deberia ofecens e gratuitaments a todos los participantes v, cusndo sea posicle, organzarse durants l= horss

de trabajo.

CLMPLE 3
N3 CUMPLE 7
TOT AL 3

15



Tabla 5 Cldusula 3.5

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

i TEM

OBSERVACIONES

3.5 Docum entacion del sistema de gestion de la seguridad y la salud en el frabajo

3.5.1. En funcion del tamafio y la naturaleza de las activdades de la organizacion, deberia elaborarse y mantenerse actualizada una documentacion sobre el sistema de gestion
de la 55T que comprenda:

a) la politica y los objetivos de la organizacion en materia de SST,

las principales funciones y responsabilidades que se asignen en materia de SST para aplicar el sistema de gestian;

los peligros y nesgos mas importantes para la SST que conllevan las actividades de la organizacion, asi como las disposiciones adoptadas para su prevencion y control, y

las disposiciones, procedimientos, instrucciones y otros documentos internos que se utilicen en el marco del sistema de gestion de la SST.

3.5.2. La documentacion relativa al sistema de gestion de la S5T deberia:

a) estar redactada con claridad y presentarse de una manera que puedan comprenderla los que tienen que utilizada, y

b) estar sujeta a examenes regulares, ser revsada segln sea necesario, difundirse y ponerse a disposicion de todos los miembros apropiados o imwlucrados de la organizacion.
3.5.3. Los registros de SST deberian establecerse, archivarse y conservarse a nivel local, de conformidad con las necesidades de |la organizacion. Los datos recopilados tendrian
que clasificarse en funcion de sus caracteristicas y origen, especificandose el tiempo durante el cual han de consenarse.

3.5.4 Los trabajadores deberian tener el derecho de consultar los registros relativos a su medio ambiente de trabajo y su salud, a reserva de que se respeten los requisitos de
confidencialidad.

3.5.5 Los registros de SST podrian comprender.

a) registros relativos al funcionamiento del sistema de gestion de la SST,

)} registros de lesiones, dolencias, enfermedades e incidentes relacionados con el trabajo;

)} registros basados en leyes o reglamentos nacionales relativos a la SST,
)
)

b)
c)
d)

b
c
d) registros relativos a los niveles de exposicion de los trabajadores, la vigilancia del medio ambiente de trabajo y de la salud de los trabajadores, y
e) los resultados de la supendsion activa y reactiva.

No tiene politica de salud, no hay
documentos de dispodsiones
procedimientos, instrucciones, donde se
pueda encontrar informacion completa
de seguridad. La clinica tiene los
documentos de cumplimiento legal de
permisos.

CUMPLE 1
NO CUMPLE 15
TOTAL 6%
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Tabla 6 Cldusula 3.6

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO 1L0-0SH 2001

ITEM

3.6.1. Deberian establecerse y mantenerse disposiciones y procedimientos para:

a) recibir, documentar y responder adecuadamente a las comunicaciones intemas y extemas relativas a la SST;

b) garantizar la comunicacion intema de la informacion relativa a la SST entre los niveles y funciones dela

organizacion que sean apropiados, y

¢) cerciorarse de que las inquietudes, las ideas y las aportaciones de los trabajadores y de sus representantes

sobre SST se reciban, consideren y atiendan.

OBSERVACIONES

La clinica tiene comunicacion interna, pero no

esta establecido un procedimiento para

dlasificar el tipo de informacion acomunicar a

los distintos niveles

CUMPLE )
NO CUMPLE )
TOTAL 0%
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Tabla 7 Clausula 3.7

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

iTEM

3.7.1. El sistema de gestion de la SST y las disposiciones pertinentes de la organizacion deberian evaluarse mediante un examen
inicial, segun corresponda. En el supuesto de que no exista ningun sistema de gestion de la SST, o cuando la organizacion sea
reciente, el examen inicial deberia senir de base para el establecimiento de tal sistema.

3.7.2. El examen inicial deberia llevarse a cabo por personas competentes en consulta con los trabajadores y/o sus representantes,
segun corresponda. Deberia:

a) identificar las prescripciones legales vigentes en materia de SST, las directrices nacionales, las directrices especfificas, los
programas voluntarios de proteccién y otras disposiciones que haya suscrito la organizacion;

b) identificar, prever y evaluar los peligros y los riesgos existentes o posibles en materia de seguridad y salud que guarden relacién con
el medio ambiente de trabajo o la organizacién del trabajo;

¢) determinar si los controles previstos o existentes son adecuados para eliminar los peligros o controlar riesgos, y

d) analizar los datos recopilados en relacion con la vigilancia de la salud de los trabajadores.

3.7.3. El resultado del examen inicial deberia:

a) estar documentado;

b) senir de base para adoptar decisiones sobre la aplicacion del sistema de gestion de la SST, y

¢) sendr de referencia para evaluar la mejora continua del sistema de gestion de la SST.

La clinica no ha realizado examen para
implentar un sistema de gestion, no
tiene matriz de riesgo. El personal
recibe atencidon médica preventivay
se evaluan de acuerdo alos

resultados.

OBSERVACIONES

CUMPLE 1
NO CUMPLE 8
TOTAL 11%
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Tabla 8 Cldusula 3.8

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

ITEM

OBSERVACIONES

3.8 Planificacion, desarrollo y aplicacion del sistema

3.8.1. La planificacion deberia apuntar a la creacion de un sistema de gestion de la SST que contribuya:

a) a cumplir, como minimo, las disposiciones de las leyes y reglamentos nacionales;

b) a fortalecer los componentes del sistema de gestion de la SST, y

¢) a mejorar continuamente los resuttados de la SST.

3.8.2. Deberian adoptarse disposiciones encaminadas a conseguir una planificacion adecuada y apropiada de la SST que se base en los resultados del examen inicial 0 de examenes
posteriores, o en otros datos disponibles. Esas disposiciones en materia de planificacion deberian contribuir a la proteccion de la sequidad y salud en el trabajo e incluir:

a) una clara definicién, el establecimiento de priondades y la cuantificacin, de ser pertinente, de los objetivos de la organizacién en materia de SST,

b) la preparacion de un plan para alcanzar cada uno de los objetivos, en el que se definan responsabilidades y criterios claros de funcionamiento, indicandose lo que debe hacerse,
quién debe hacerlo y cuando;

¢) la seleccion de criterios de medicion para confirmar que se han alcanzado los objetivos sefialados, y

d) la dotacién de recursos adecuados, incluidos recursos humanos v financieros, y la prestacion de apoyo técnico, segln proceda.

3.8.3. Las disposiciones relativas a la planificacion de la SST en |z organizacion deberian abarcar el desarrollo y funcionamiento de todos los componentes del sistema de gestidn de la
S5T mencionados en el capitulo 3 de estas directrices e llustrados en el grafico 2.

La clinica cumple con
los requisitos legales
vigentes para permisos
de funcionamientos,
noexiste sistemade
gestion, por ende no
esta planificado
cumplimientosde
objetivos.

CUMPLE 1
NO CUMPLE 9
TOTAL 10%
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Tabla 9 Cldusula 3.9

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO 1LO-OSH 2001

ITEM

OBSERVACIONES

3.9 Objetivos en materia de seguridad y salud en el trabajo

3.9.1. De conformidad con una politica de SST basada en el examen inicial o examenes posteriores,
tendrian que sefialarse objetivos medibles en materia de SST que deberian:

a) ser especificos para la organizacion, apropiados y conformes con su tamafio y con la naturaleza de las
actividades;

b) ser compatibles con las leyes y reglamentos pertinentes y aplicables, asi como con las obligaciones
técnicas y comerciales de |la organizacidn en relacién con la SST,;

c¢) centrarse en la mejora continua de la proteccion de la seguridad y salud de los trabajadores para
conseguir los mejores resultados en materia de SST;

d) ser realistas y posibles;

e) estar documentados, y comunicarse a todos los cargos y niveles pertinentes de la organizacion, y

f) evaluarse periodicamente y, de ser necesario, actualizarse.

La clinica no tiene establecidos
objetivos

CUMPLE 0
NO CUMPLE 7
TOTAL 0%
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Tabla 10 Cldusula 3.10

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

iTEM

3.10.1. Medidas de prevencion y control
3.10.1.1. Deberan identificarse y evaluarse los peligros v los riesgos para la seguridad y salud de los trabajadores sobre una base continua. Las medidas de prevencion y proteccion deberian aplicarse con ameglo al siguiente orden de prioridad:
a) supresion del peligrofriesgo;
b) control del peligro/riesgo en su origen, con la adopcion de medidas técnicas de control 0 medidas administrativas;
c) minimizar el peligro/riesgo, con el disefio de sistemas de trabajo seguro que comprendan disposiciones administrativas de control, y
d} cuando ciertos peligros/n no puedan c con disposiciones colectivas, e empleador deberia ofecer equipo de proteccion personal, incluida ropa de proteccion, sin costo alguno y debera aplicar medidas destinadas a asegurar que se utiliza y se conserva dicho
equipo.
3.10.1.2 Deberan adoptarse procedimientos o disposiciones de prevencion y control de los peligros/iesgos, y los mismos deberian:
a) gjustarse a los peligros y iesgos que existan en |a organizacion;
b) examinarse y, de ser necesario, modiicarse periddicamente;
c) cumplir con la legislacion nacional y refejar las practicas mas adecuadas, y
d) tener en cuenta los conocimientos més recientes, incluida la inbrmacion o los inbrmes de organizaciones como la inspeccion del trabajo, los senicios de seguridad y salud en el trabajo, u otros senicios, segln sea necesario.
3.10.2. Gestion del cambio
3.10.2.1. Deberan evaluarse las medidas en la S5T de cambios intemos {ales como, cambios en la composicion de la plantilla o debidos ala introduccion de nuevos procesos, métodos de trabajo, estructura organizativa o adquisiciones), asi como de cambios extemos (por
ejemplo, debidos a la modiicacion de leyes y reglamentos, a Lisiones organizativas, o a la ewlucion de los conocimientos en el campo de la S5T y de la te ia), y deberian las medidas de prevencion adecuadas antes de introduciros.
3.10.2.2 Tendra que procederse a una identificacion de los peligros y a una evaluacion de los riesgos antes de introdudir cualquier modificacion, o de utilizar

étodos, materiales, procesos o ia nuewos. Esta evaluacion debena ectuarse consultando y asociando a la misma a los trabajadores yio sus
representantes, y al comité de seguridad, segin el caso.
3.10.2.3. Antes de adoptar la edecision de introducir un cambios habria que cerciorarse de que todos los miembros interesados de la organizacion han sido adecuadamente inbrmados y capacitados.
3.10.3. Prevencion, preparacion y respuesta respecto de situaciones de emergendia
3.10.3.1. Deberan adoptarse y mantenerse las disposiciones necesaras en materia de prevencion, preparacion y respuesta respecto de situaciones de emergencia. E stas
disposiciones deberan determinar los accidentes y situaciones de emergencia que puedan producirse. Tendrian que re®rirse también ala prevencion de los riesgos para la 35T que dervan de los mismos. Habrian de adecuarse al tamafio de la organizacion y a |la naturaleza de
sus actividades y deberian:
a) garantizar que se ofrecen la informacion, los medios de comunicacion interna y la coordinacion necesarios a todas las personas en situaciones de emergencia en el lugar
de trabajo;
b) proporcionar informacion y comunicarse a las autoridades competentes interesadas, la vecindad y los senicios de intervencion en situaciones de emergendia,
c) ofrecer sendcios de pimeros auxilios y asistencia médica, de extincion de incendios y de evacuacion atodas las personas que se encuentren en e lugar de trabajo, v
d) ofrecer informacion y brmacion pertinentes a todes los miembros de la organizacion, en todos los niveles, incluidos gjerdicios periddicos de prevencion de
situaciones de emergencia, preparacion y métodos de respuesta.
3.10.3.2 Tendran que establecerse medios de prevencion de situaciones de emergencia, preparacion y respuesta en colaboracion con sendcios exteriores de

gencia y otros , de ser posible.

3.10.4. Adquisiciones
3.10.4.1. Deberan establecerse y mantenerse procedimientos a in de garantizar que:
a) =e identifiquen, evallen e incorporen en las especiicaciones relativas a compras y arrendamiento financiero disposiciones relativas al cumplimiento por parte de la
organizacion de los requisitos de seguridad y salud;
b) =e identifiquen las obligaciones y los requisitos tanto legales como de |a propia organizacion en materia de 35T antes de la adquisicion de bienes y senicios, y
c) se tomen disposiciones para que se cumplan dichos requisitos antes de utilizar los bienes y sendcios mencionados.
3.10.5. Contratacidn
3.10.5.1. Deberan adoptarse y mantenerse disposiciones a in de garantizar que se apliguen las normas de S5T de la organizacion, o cuando mencs su
3.10.5.2 Las disposiciones relativas a los contratistas ocupados en el lugar de trabajo de la organizacion deberan:
a) induir procedimientos para la evaluacion y la seleccion de los contratistas;
b) establecer medios de comunicacion y de coordinacion eficaces y permanentes entre los niveles pertinentes de |a organizacion y e contratista antes de iniciar el
trabajo. Se induyen en los mismos disposiciones relativas a la notiicacion de los peligros v de las medidas adoptadas para prevenirios y controlarios;
c) comprender disposiciones relativas a la notificacion de lesiones, enfermedades, dolencias e incidentes relacionados con el trabajo que pudieran afectar a los trabajadores del contratista en su actividad para la organizacion;
d) bmentar en el lugar de trabajo una conciendiacion de la seguridad y de los riesgos para la salud, e impartir capacitacion al contratista o a los trabajadores de este (ltimo, antes o después de que comience el trabajo, segln sea necesario;
&) supenisar periddicamente la eiciencia de las actividades de S5T del contratista en €l lugar de trabajo, v
) garantizar que ellos contratista(s) cumple(n) los procedimientos y disposiciones relativos ala SST.

g

ocupados en la organizacion.

g alos o ¥ sus

OBSERVACIONES

El personal usa equipode
proteccién personal, existe
comunicacidn en caso de
emergencias, existen
clausulas para el
cumplimientos de tranbajos,
seimparte capacitacion antes
de inicio de trabajo, pero una
wez que el contratista inicia
sus actividades no hay control
de ejecucidn de contratos. No
existe plan de capacitacidn y
formadén gue se llevede
forma regular.

CUMPLE 10|
NO CLMPLE 21|
TOTAL 32%
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Tabla 11 Cldusula 3.11

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO 1LO-OSH 2001

3.11.1. Tendrian que elabararse, establecerse v revisarse periddicamente procedimientos para superdsar, medir v recopilar con regulandad datos relativos a los resultados de la S3T.
Deberdan definirse en los diferentes niveles de |a gestion la respaonsabilidad, 1a ohligacian de rendir cuentas v la autoridad en materia de superdsion.

3.11.2. La seleccion de indicadares de eficiencia deberia adecuarse al tamafio de |a organizacion, 1a naturaleza de sus activdades v los ohjetivos de la S3T.

3.11.3. Habria de considerarse la posihilidad de recurrir a mediciones, tanto cualitativas como cuantitativas, adecuadas a las necesidades de la organizacion, vy éstas deberian:
a) hasarse en los peligros v riesgos gue se hayan identificada en la organizacian, las orientaciones de la politica de 35T v los ohjetivas de la 33T, v

b} fartalecer el proceso de evaluacion de la organizacion, incluido el examen de la

direccian.

3.11.4. La superdsian v la medician de los resultados deberan:

a) utilizarse coma medio para determinar en qué medida se cumplen la palitica v los objetivos de 35Ty se contralan los nesgos;

b} incluir una superdsian tanto activa como reactiva, v no fundarse Unicamente en estadisticas sobre accidentes del trabajo vy enfermedades profesionales, v

o) incluirse en un registro.

3.11.58. La superdsian debera:

a) prever el intercambio de informacion sohre los resultados de la S5T,

b} aportar informacion para determinar si las medidas ardinarias de prevencion v contral de peligros v riesgos se aplican v demuestran ser eficaces;

o) serdr de base para la adopcian de decisiones que tengan por ohjeta mejorar |a identificacian de los peligros v el control de los resgos, v el sistema de gestign de la 35T,
3.11.6. La superdsian activa deberia comprender los elementos necesanos para establecer un sistema proactiva e incluir:

a) la supendsion del cumplimienta de planes especificos, de los criterios de eficiencia establecidos v de los objetivos fijados;

b} la inspeccion sistematica de los sistemas de trabajo, las instalaciones, la fabrica v el equipa;

o) la Mgilancia del medio ambiente de trabajo, incluida la arganizacion del trabajo;

d) la vgilancia de la salud de los trabajadores por medio de una sigilancia médica o de un seguimienta medico apropiados de los trabajadores con miras a un diagnastico precoz de
sefiales o sintomas de dafios para la salud con el fin de averiguar |a eficacia de las medidas de prevencion v contral, v

e} el cumplimienta de la legislacion v los reglamentos nacionales aplicables, los convenios colectivos v otras ohligaciones gue suscriba la organizacian.

3.11.7. La superdsian reactiva deberia abarcar la identificacion, la notificacion v la investigacian de:

a) lesiones, enfermedades, dalencias relacionadas caon el trabajo (incluida la vailancia de las ausencias acumuladas por motivo de enfenmedad) e incidentes;

iTEM | OBSERVACIONES

La clinica cumple conlos
permisos de funcionamiento,
tieneregistro de las
superviones anuales de
calibraciones de equipos No
existenindicadores de
seguridad por lo cual no se
puede medir las necesidades
de la organizacién ensu
totalidad

b; otras perdidas, par ejernplo, dafios a la propiedad,
o) deficiencias en las actividades de segundad v salud v atros fallos en el sistema de gestion de la 35T, v
d) los pragramas de rehabilitacion v de recuperacion de |a salud de los trabajadores.
CUMPLE B
NO CUMPLE 19
TOTAL 14%,
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Tabla 12 Clgusula 3.12

DIAGNOSTICO BASADO EM LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAIQ ILO-05H 2001
iTEM | omservaciones

3.12 Investigacion de las lesicnes, enfermedades, dolencias e incidentes relacionados con el trabajo y su efecto en la seguridad v la salud

312 1. La imestigacion del arigen v causas suby acentes de los incidentes, lesiones, dolencias v enfermedades deberia permitic |3 identificacion

de cuslquier deficiencia en el s stema de gesticn de la 55Ty estar documentads,

2122 E = investigaciones deberian ser llevedss a cabo por personss competentes, con una participacion apropiads de los trebajadores v s

representantes.

3123 Los resultados detales imestigaciones deberian comunicarse al comité de s eguridad v salud, cusndo exista, v el comité deberia formular
las recomendaciones

pertinentes gue estime oportunas Mo se realizan procesos

3124 Los resultados de la investigacion, ademsas de les recomendaciones del comite de sequridad v salud, deberian comunicarse s las de investigacdon de
personss competentes pars incidentes, con el fin de
gue tomen disposicionss comectivas, incluirse en &l examen que reslice |3 direccion y tomarse en consideracion en s acthidedes de mejors determinar causas que
continue.

postericmmente podnian

3125 Las medidss comectives resultantes de estas inves igaciones deberian aplicarse con el fin de evitar que se repitan ks casos de lesion, - er eliminadas

dolencia, enferrmedad o

incidente relacionados con el trabajo.

3128 Los informes elaborados por organiemos de imvestigacion externcs como ks senicios de inspeccion del trabajo y e ins tituciones de
seguro social deberian

considerarse de ls mEma maners que =5 investigaciones internas a los efecios de ls sdopoion de deckionss, res petandose los requisitos de
confidencialidad.

CUMIPLE o
MO CLMPLE g|
TOTAL 066
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Tabla 13 Clausula 3.13

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

iTEmM

.13.1. Han de adoptarse disposiciones sobre la realizacion de auditorias periddicas con miras a comprobar que el sistema de gestion de la SST y sus elementos se han puesto en practica y que
son adecuados y eficaces para la proteccion de la segundad vy la salud de los trabajadores y la prevencion de los incidentes.

3.13.2. Cornvendria desamollar una politica y un programa de auditoria que comprenda una definicion de la esfera de competencia del auditor, €l alcance de la auditoria, su penodicidad, su
metodologia y la presentacion de informes.

3.13.3. La auditoria comprende una evaluacion del sistema de gestion de la S5T en la organizacion, de sus elementos o subgrupos de elementos, segun corresponda. La auditoria deberia abarcar:
a) la politica de SST,

b) la participacion de los trabajadores;

c) la responsabilidad y obligacion de rendir cuentas;

d} la competencia y la capacitacion;

e} la documentacion del sistema de gestion de la 55T,

f) la comunicacion;

g} la planificacion, desamollo y puesta en practica del sistema;

h) las medidas de prevencion y control;

i} la gestion del cambio;

1) la prevencion de situaciones de emergencia y la preparacion y respuesta frente a dichas situaciones;

k) las adquisiciones;

I} la contratacion;

m) la supenision y medicion de los resultados;

n) la investigacion de las lesiones, dolencias, enfermedades e incidentes relacionados con el trabajo v su efecto en la seguridad y la salud;

o) la auditoria;

p) los examenes realizados por la direccion;

q) la accion preventiva y correctiva;

r) la mejora continua, y

s) cualesquiera otros criterios de auditoria o elementos que se consideren oportunos.

3.13.4. Enlas conclusiones de |la auditoria deberia determinarse si la puesta en practica del sistema de gestion de la SST, de sus elementos o subgrupos de elementos:

a) es eficaz para el logro de la politica y objetivos de SST de la organizacion;

b) es eficaz para promover la plena participacion de los trabajadores;

c) responde a las conclusiones de evaluaciones de los resultados de la S5T y de auditorias anteriores;

d) pemmite que la organizacion pueda cumplir las leyes y reglamentos nacionales, y

e) alcanza las metas de mejora continua y mejores practicas de SST.

OBSERVACIONES

No existe sistema de
gestion, existen registro
de los contratos de los
prestadores de servicios

]

CUMPLE 3
NO CUMPLE 28
TOTAL 10%|

24



Tabla 14 Cldausula 3.14

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

ITEM | OBSERVA CIONES

3.14.1. Los examenes de la direccion deberian:

a) evaluar la estrategia global del sistema de gestion de la SST para detemminar si se consiguen los resultados esperados en los objetivos previstos ;

b) evaluar la capacidad del sistema de gestién de la SST para satisfacer las necesidades globales de la organizacion y de las partes interesadas en la misma,
incluidos sus trabajadores y las autoridades nomativas;

c) evaluar la necesidad de introducir cambios en el sistema de gestién de la SST, incluyendo la politica de SST y sus objetivos;

d) identificar qué medidas son necesanas para resolver en su momento cualquier deficiencia, incluida la adaptacion de otros aspectos de la estructura de la
direccion

de la organizacion y de la medicién de los resultados;

e) presentar los antecedentes necesarios para la direccion, incluida informacion sobre la determminacion de las prioridades, en aras de una planificacion atil y de
una

mejora continua;

f) evaluar los progresos conseguidos en el logro de los objetivos de la SST y en las medidas comectivas, y No existe sistema de
g) evaluar la eficacia de las actividades de seguimiento con base en examenes anteriores de la direccion. gestionde salud y
3142 Lafrecuencia y alcance de los examenes periddicos del sistema de gestién de la SST realizados por el empleador o el directivo de mayor responsabilidad |seguridad

para rendir cuentas deberian definirse en funcion de las necesidades y situacién de la organizacion.

3.14.3. El examen realizado por la direccion deberia tomar en consideracion:

a) los resultados de las investigaciones de lesiones, dolencias, enfermedades e incidentes y de las actividades de supenision, medicion y auditoria, v

b) los insumos intemos y extemos y cambios adicionales, incluidos cambios organizativos, que puedan afectar al sistema de gestion de la SST.

3.14 .4 Las conclusiones del examen realizado por la direccion deberian registrarse y comunicarse oficialmente:

a) a las personas responsables del/de los elemento(s) pertinente(s) del sistema de gestién de la SST para que puedan adoptar las medidas oportunas; vy
b) al comité de seguridad v salud, los trabajadores y sus representantes.

CUMPLE 0
NO CUMPLE 12
TOTAL 0%
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Tabla 15 Clausula 3.15

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

ITEM OBSERVACIONES

3.15.1. Deberian tomarse y aplicarse disposiciones relativas a la adopcién de medidas preventivas y correctivas
con base en los resultados de la supenisidn y medicién de la eficiencia del sistema de gestién de la SST, de las
auditorias y de los examenes realizados por la direccion. Tales medidas deberian versar sobre:

a) la identificacion y analisis de las causas profundas de las disconformidades con las nomas pertinentes de
SST y/o las disposiciones del sistema de gestion de la SST, y No existe sistema de
b) la adopcién, planificacion, aplicacion, comprobacion de la eficacia y documentacion de las medidas reventivas |gestién de seguridad
y correctivas, incluidos los cambios en el propio sistema de gestién de la SST.

3.15.2. Cuando la evaluacion del sistema de gestion de la SST u otras fuentes muestren que las medidas de
prevencion y proteccion relativas a peligros y riesgos son inadecuadas o pueden dejar de ser eficaces, éstas
deberian someterse a la jerarquia competente en materia de medidas de prevencidn y control para que las
complete y documente segln corresponda y sin dilacion

y salud en el trabajo

CUMPLE 0
NO CUMPLE 4
TOTAL 0%
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Tabla 16 Cldausula 3.16

DIAGNOSTICO BASADO EN LAS DIRECTRICES RELATIVAS A LOS SISTEMAS DE GESTION DE LA SALUD EN EL TRABAJO ILO-OSH 2001

ITEM

OBSERVACIONES

3.16 Mejora continua

3.16.1 Deberian adoptarse y mantenerse disposiciones para la mejora continua de los elementos pertinentes del sistema de
gestién de la SST y de este sistema en su conjunto. Estas disposiciones deberian tener en cuenta:
a) los objetivos de SST de la organizacion;

b) los resultados de las actividades de identificacion y evaluacién de los peligros y de los riesgos;

c) los resultados de la supervision y medicion de la eficiencia;

d) la investigacion de lesiones, dolencias, enfermedades e incidentes relacionados con el trabajo y los resultados y
recomendaciones de las auditorias;

e) los resultados del examen realizado por la direccion;

f) las recomendaciones presentadas por todos los miembros de la organizacién en pro de mejoras, incluyendo el comité de
seguridad y salud, cuando exista;

s)] los cambios en las leyes y reglamentos nacionales, acuerdos voluntarios y convenios colectivos;

h) la informacidn pertinente nueva, y

i) los resultados de los programas de proteccion y promocion de la salud.

3.16.2 Los procedimientos y los resultados de la organizacién en el campo de la seguridad y la salud deberian compararse con
otros para mejorar su eficiencia.

No existe sistema
de gestion, sin
embargo se toman
en cuenta
sugerencias para
futuras decisiones

CUMPLE 2
NO CUMPLE 9
TOTAL 18%
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Tabla 17 Resultado

RESULTADO DE DIAGNOSTICO DE EVALUACION DE CC PREVENTY

Parametros/ resultados

% CUMPLIMIENTO

3.1 Polifica en materia de segurdad y salud en el trabajo 0%
3.2 Parficipacion de los trabajadores 25%
12%
30%
3.5. Documentacion del sistema de gestion de la seguridad y la salud en el trabajo 7%
50%
11%
3.8 Planificacion, desamollo y aplicacion del sistema 10%
3.9 0bjetivos en materia de sequridad y salud en el rabajo (1%
32%
14%
3.12. Investigacion de laslesiones enfermedades, dolencias e incidentes relacionados con el trabajoy su 0%
efecio en la sequridad y la salud

10%
%6
%%
3.16. Mejora confinua 18%
Total 14%

TOTAL DE ITEMS CUMPLIDOS 29,00

TOTAL DE ITEMS INCUMPLIDOS 176,00

TOTAL DE ITEMS 205,00

VALIDADOR

14%

28




CAPITULO II: PROPUESTA

2.1 Fundamentos tedricos aplicados

Desde el afio 2002 la OIT en su oficina de trabajo en Ginebra-Suiza, preocupada por la salud de los
trabajadores saco a la luz directrices que permiten establecer lineamientos fundamentales para la
seguridad y salud en el trabajo. Esta guia toma los marcos establecidos de accidentabilidad desde la
revolucion industrial; motivo por el cual es importante contemplar aspectos legales que estan
establecidos en la legislacidn ecuatoriana y que sirven como fundamentos de apoyo para disefiar un

sistema de gestién de la clinica CC PREVENTY.

En Ecuador en la Constitucién de la Republica, se menciona en los articulos 33 y 34 que el trabajo
es un derecho y un deber social que debe ser remunerado y llevado con dignidad. También la
seguridad se considera un derecho irrenunciable. Por lo antes mencionado las empresas deben
garantizar condiciones dptimas para que los trabajadores desarrollen sus actividades de forma segura

(Constitucion Politica de la Republica del Ecuador, 2008).

En el dmbito internacional se puede mencionar la Decisién 584 Instrumento andino de seguridad
y salud en el trabajo, cuyo objetivo es “promover y regular las acciones que se den desarrollar en los
centros de trabajo de los paises miembros para disminuir o eliminar los dafios a la salud del trabajador,
mediante actividades necesarias para la prevencién de riesgos derivados del trabajo” con este acuerdo
no solo se busca que se implementen sistemas de seguridad, sino que se perfeccionen. Mediante

disposicion de politicas.

En el reglamento del instructivo andino de seguridad y salud en el trabajo resolucién 957
manifiesta en su primer articulo que los paises miembros de esta comunidad deben desarrollar SGSST

y deben considerar varios aspectos para la ejecucién que se detallan a continuacion:
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Procesos operativos
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‘ Gestion técnica ‘ Gestién de
talento humano
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s Politica o Identificacién de factores . Seleccidn s Investigacion de accidentes de
e Organizacion y trabajo enfermedades
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*  Mejoramiento continuo i epidemiolégica
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Ss;f;;lg: ;;;d e“: eTtlZsba's * seguimiento de medidas * Incentivo, estimulo y motivacicn o Planes de emergencia
P . 4 . ) de control de los trabajadores .
* Informacion estadistica ¢ Planes de prevencion y control

de accidentes mayores

Figura 5 Estructura del articulo 1
Elaborado por Evelin Solorzano

También se debe tener en cuenta que existen acuerdos que de la OIT que han sido ratificados por

el Ecuador como se detallan a continuacion:

pm—
& (24 Seguro de enfermedad de los trabajadores
& (29 Convenio sobre trabajo forzoso
& (81 Convenio sobre la inspeccion del trabajo
T & (120 Convenio sobre la higiene
internacional del trabajo ™= e 121 Convenio sobre las prestaciones en caso de accidentes
de trabajo y enfermedades profesionales

® (148 Convenio sobre el medio ambiente de trabajo

® (153 Convenio sobre la duracidn del trabajo y periodos de

L___ descanso

Figura 6 Convenios internacionales
Fuente: OIT

Elaborado por: Evelin Solorzano

En cuanto a legislacién nacional se puede mencionar el Cédigo del trabajo que tiene por finalidad
regular las relaciones entre empleados y empleadores, en su articulo 40 establece las obligaciones del
empleador con la compaiiia. Y en el articulo 45 enumera las obligaciones de los trabajadores. Por lo
antes expuesto la Clinica deberia usar este documento para regularizar la relacidon con los empleados

(Codigo del trabajo, 2005)

La ley de justicia laboral y reconocimiento del trabajo en el hogar en su articulo 52 establece que:

“el ministerio rector del trabajo ejercera la rectoria en materia de seguridad en el trabajo y en la
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prevencion de riesgos laborales y sera competente de emitir normas y regulaciones a nivel nacional

en la materia” se puede ver como la legislacion se relaciona entre si (Asamblea, 2018)

También se encuentra el Decreto Ejecutivo 2393 Reglamento de seguridad y salud de los
trabajadores y mejoramiento del medio ambiente de trabajo el cual hace mencién que es: “deber
del Estado precautelar la seguridad y fomentar el bienestar de los trabajadores” aqui se encuentran
los lineamientos para tener en cuenta por parte de las empresas y los colaboradores, en lo que se

refiere a salud y seguridad. (Presidencia de la Republica, 2008).

Ademas, se encuentra la Resolucion 513 Reglamento del seguro general de riesgo del trabajo del
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social que establece normas para los funcionarios y servidores

tanto publicas y privadas en el ambito de prevencion de riesgos de trabajo.

Por ultimo, el Reglamento General de Responsabilidad Patronal Resolucion del IESS 517 que es
necesario armonizar normas internas con legislacién vigente en lo que respecta a seguridad social y

responsabilidad patronal (social, 2016)

En la legislacion también estan varios acuerdos ministeriales que son de gran importancia como es
el caso del Acuerdo Ministerial 1404. Reglamento de los servicios médicos de la empresa donde
establece que en las empresas debe haber un servicio médico que se oriente a proteger integralmente
alos trabajadores asi mejora la productividad de las empresas. (Acuerdo Ministerial 1404 Reglamento

de los servicios médicos de las empresas, 1979)

Segun el Acuerdo Ministerial 135 instructivo para el cumplimiento de las obligaciones de los
empleadores explica en su articulo 1 donde establece que: “ El objetivo es normar el registro,
aprobacién y reportes de obligaciones laborales, en materia de: informacién de contratos; actas de
finiquito por terminacion de la relacidn laboral cumplimiento del porcentaje de inclusién laboral de
las personas con discapacidad registro de informacion de personas con discapacidad sus sustitutos y
guienes tengan a cargo la manutencién de una persona con discapacidad que no sea severa seguridad

salud en el trabajo y gestién integral de riesgos ante el Ministerio de trabajo” (Huerta, 2017)

Basado en estos argumentos legales se denota la importancia de implementar un SGSST en CC
PREVENTY para que pueda estar en un proceso de mejora continua y pueda ser referente en la

sociedad tener una cultura preventiva en salud.
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2.2 Descripcion de la propuesta

A continuacidn, se presenta la propuesta que la clinica CC PREVENTY deberia cumplir sobre la base
del diagndstico previamente ejecutado. Es una serie de recomendaciones y planes que a futuro
deberian cumplirse para fomentar una cultura preventiva de manera general, seguidamente se explica

de manera mas detallada la estructura general de la propuesta.
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'/ : ", { : \-
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Figura 7 Estructura general de propuesta
Elaborado por: Evelin Solorzano

POLITICA

En funcién de lo detectado en el diagndstico en el punto 3.1 en la clinica CC PREVENTY el comité
de seguridad cuando exista en conjunto con el médico ocupacional deberian realizar reuniones para
crear una politica y acordar préximas sesiones para revision y actualizacién que cumplan con los

pardmetros ya establecidos por la guia de directrices de la OIT que se detallan a continuacion:
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® Ser concisa, con claridad y estar firmada por el empleador

® Ser publicada para las personas en el lugar de trabajo tengan acceso

e Tener objetivos donde exprese compromisos, como la defensa de la seguridad y salud de los
integrantes de la clinica

e Hay que asegurar que los miembros de la clinica participen

e Formalizar las necesidades legales de SST

® Serrevisaday actualizada de forma periddica

e mediante estrategias de comunicacién como: reuniones, carteleras, correos electrdénicos,

sesiones informativas.
ORGANIZACION

Es de suma importancia la organizacion en la clinica CC PREVENTY esto permite tener estructura e
integracion de recursos, ya que permitira ser eficiente para desarrollar sus actividades en la busca de
mejoras continuas en el sistema administrativo y médico, De acuerdo con el diagndstico obtenido en

el punto 3.3 deberia seguir y cumplir las instrucciones de la OIT que se desglosan a continuacion:
Responsabilidad y obligacién

Deberia registrarse en un acta que el empresario tiene la responsabilidad total de proteger SSTy
el liderazgo de este designar a un responsable de SST en la clinica asignar un responsable para el
progreso de resultados del SGSST, asi como el beneficio de sus objetivos y rendir e informar a los

responsables del funcionamiento del sistema.
Establecer estructuras con la finalidad de:

e Hay que asegurar que la SST sea considerada responsabilidad del personal directivo.

e Comunicar la responsabilidad de rendir cuentas.

® Ponerinspeccion para garantizar el resguardo de la SST.

® Propiciar colaboracién y comunicacién entre los colaboradores de la clinica.

® Cumplir principios del SGSST que se muestran en las normas.

e Implementar una politica en SST con objetos medibles.

® Aplicar medidas para distinguir y vigilar los riesgos y peligros que se relacionan con el trabajo.
e Elaborar planes de preventivos de la salud.

o Asegurar medidas de participacion de los colaboradores en de politica de SST.

e Suministrar capital para certificar que los responsables de SST puedan ejecutar su funcion.

e Afianzar disposiciones que generen colaboracidn de los trabajadores y sus delegados en los

comités de SST cuando estén activos.
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Competencia y capacitacion

Todo el personal de la clinica CC PREVENTY deberian ser competente y estar en capacitaciéon de
manera permanente tomando en cuenta, que cada area requiere de diferentes conocimientos para
desarrollar sus actividades, se deberia desarrollar para cada lugar de trabajo el perfil de competencias

requeridos para cada funcién:

e Titulo de formacidn
e Experiencia en el drea
e Aptitudes

e Responsabilidad
Con un perfil establecido se deberia solicitar la seleccién y contratacién del personal requerido.

En lo que concierne a capacitacién la clinica deberia brindar capacitacion a su personal para asi
afianzar capacidades y a su vez se fomentaria el crecimiento dentro de la organizacién. Para ello se
deberia tener un plan de capacitacidn de acuerdo con las necesidades generales de los colaboradores;

se debe tener en cuenta el tipo de trabajo que realizan y lo que estan expuesto.
Los programas de capacitacién deberian:

® Ser para todos los miembros de la Clinica.

e Ser dictados por personas capacitadas en el area.

e Realizar evaluaciones para valorar el nivel de comprensidn y retencién de la capacitacion.

e Ser examinado de forma frecuente en colaboracién del comité de seguridad cuando exista y
para poder ser modificado segun proceda.

e Las capacitaciones deberian ser gratuitas para todos y de ser posible organizarse durante

horas de trabajo.
Documentos del SGSST

La documentacidn es de suma importancia porque permite el orden y debe ser actualizada de
forma constante; esta es una tarea que facilitara el entendimiento de procesos realizados, también

servird como evidencia palpable que se realicen en el ambito SST.
La documentacién del SGSST que deberia mantenerse actualizados:

e La politica.

e Primordiales ocupaciones, responsabilidades en materia de SST.
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e Matriz de peligros y riesgos mas relevantes para la SST.

® Los registros de exdmenes regulares, que deben ser analizados segun corresponda.

Estos registros del SST deberian archivarse y almacenarse, ser clasificados de acuerdo con sus
caracteristicas y debe establecerse el tiempo que deben conservarse. Los colaboradores deberian

poder consultar los riesgos que se relacionan con su ambiente laboral.
Los registros de SST podrian comprender:

® Registros del funcionamiento del SGSST.

e Registro de lesiones.

® Registro de incidentes.

® Registros de enfermedades profesionales.

® Registro de investigaciones.

® Registros reglamentos relativos a la SST.

e Registro de los trabajadores y su nivel de exposicién.
® Registro de un plan de vigilancia del ambiente laboral.

e Registrar los resultados de las supervisiones que se realicen.
Comunicacion

En la clinica deberia establecer un sistema de comunicacion, con el cual se pueda socializar los

temas referentes a SST, los procesos de comunicacidn deberian ser eficientes teniendo en cuenta que:

e Convendria conservar buenas practicas para asi recibir, documentar y responder de forma
apropiada las comunicaciones relativas a la SST.

e Hade asegurar que la comunicacion de informacion relativa del SST sea apropiada en la clinica

® Asegurarse de que las dudas, ideas y aportaciones de los colaboradores sobre SST se reciban,

consideren durante el proceso.

La forma mas eficiente de comunicacién que puede llegar a todos el personal de la clinica seria el

correo electrénico, buzén de sugerencias.
PLANIFICACION Y APLICACION
Examen inicial

Como punto de partida la clinica CC PREVENTY no tiene un SGSST, pero existen disposiciones por
parte de la OIT donde establece que deberian evaluarse mediante una evaluacion inicial, segln
corresponda. Este examen va a servir de base para iniciar un sistema. Este examen deberia hacerse

con personas capacitadas segln corresponda deberia:
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Establecer legislacion en materia de SST directrices especificas.

Establecer los riesgos que existan y que se correlacionen con el ambiente laboral.
Establecer controles pertinentes para eliminar los peligros y riesgos.

Examinar datos relacionados con la cautela de salud de los colaboradores.
Documentar resultados de la evaluacidn inicial.

Favorecer las decisiones para aplicar un SGSST.

Planificacidn y aplicacion

Es un punto esencial para la creacidn de SGSST que contribuya:

Al fortalecimiento de cada uno de los componentes del SGSST para mejorar de forma constante

los resultados también deberian tener disposiciones orientadas a corregir una planificacién propicia

gue estd basada en los resultados de la evaluacidn inicial o posteriores, deberian contribuir a la

protecciéon del SST deberian considerar:

e Establecer prioridades pertinentes a los objetivos de la clinica en materia de salud y seguridad.

® Preparar un plan dirigido a cumplir los objetivos, responsabilidades y criterios de
funcionamiento indicando quién debe realizarlo y cuando.

e Seleccionar criterios de medicidn para confirmar los objetivos alcanzados, sefialar los riesgos
de SST.

e Disminuir peligros.

e Dotar de recursos necesarios segun corresponda.

e Disponer planificaciéon de SST que deberia abarcar el progreso y funcionabilidad de las
unidades del SG.

Objetivos de SST

Dado que no existe una politica basada en la estructura de la OIT los objetivos deberian:

Ser acordes para la clinica, apropiados y conformes a la naturaleza de las actividades.

Ser acordes con la legislacidn pertinente y aplicable.

Concentrarse en la mejora continua para poder brindar amparo de los trabajadores para
conseguir un mejor resultado.

Ser reales y posibles de conseguir.

Estar escritos y ser comunicados a todos los niveles pertinentes de la organizacidn.
Revisarlos periddicamente, la clinica CC PREVENTY deberia definir en qué tiempo para que

puedan ser actualizados de ser necesario.
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Medidas de Prevencidn de peligros
Acciones preventivas

Una vez efectuado un diagndstico en el contexto de SGSST se Deberia precisar y valorar las
situaciones de peligros existentes y controlarlos, adoptando de medidas de control o administrativas

con la finalidad de:

e Disminuir los peligros con un disefio SGSST seguro que tenga disposiciones administrativas

e Controlary disminuir peligros, riesgos con mandatos colectivos, el empleador deberia brindar
EPP, incluida ropa de proteccién

® Deberian tener planes de prevencién el que deberia: ajustarse y examinarse de ser
necesario modificarse cada cierto tiempo.

Gestion del cambio

Cuando existan cambios en cualquier drea deberian ser notificados a los dirigentes para
tomar medidas preventivas antes de aplicarlos.

Prevencidn, preparacidn respecto a situaciones de emergencia

La clinica deberia tener un plan de prevencién. Teniendo en cuenta las situaciones de emergencia

gue pudieran surgir para ello seria necesario:

e Analizar todas las situaciones de emergencias
e Tener procedimientos de actuacién segln sea el caso para poder actuar de manera adecuada

® Ofrecer informacién oportuna para que exista coordinacién oportuna
Adquisiciones

Para estos procesos la clinica CC PREVENTY deberia establecer que se cumplan con disposiciones
de seguridad y salud ante la obtencion de nuevos materiales y servicios, tengan medidas para que se

cumplan los requisitos antes de utilizar lo adquiridos.
Contrataciones
Para este proceso CC PREVENTY deberia tener disposiciones con relacién a los contratistas como:

e Tener instrucciones para la evaluar y la seleccionar a los contratistas.
e Tener comunicacién permanente en los niveles pertinentes.
e Animar que se cree conciencia de la seguridad y de los riesgos para la salud, brindando

capacitaciones al contratista y a los colaboradores.
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e Revisar con frecuencia la eficacia de las diligencias de seguridad entre el contratista y el

ambiente laboral
Evaluacién
Monitoreo y medida de los resultados

Respecto al monitoreo de la clinica deberia implementarse un plan de supervisidn y revisarse para

recopilar datos y resultados de la SST. Para esto deberian considerar lo siguiente:

e Seleccionar indicadores de eficiencia acorde al tamano de la clinica CC PREVENTY.
e Considerar la posibilidad de realizar mediciones, adecuadas a las necesidades de la clinica.

e fortificar la valoracion de la clinica CC PREVENTY, incluido el analisis de la directiva.

Para medir resultados se deberian ver qué medidas cumplen con los requisitos de la politica y
objetivos de SST; deberia mantener registrados de los resultados que se obtienen, para asi aportar
informacién de las medidas que resultan eficaces. Debe ser activa e incluir planes especificos de

revisidn a los sistemas de trabajo, instalaciones y equipos. También se debe vigilar el ambiente laboral.

Es importante mantener un plan de vigilancia de los trabajadores por medio de chequeos médicos

apropiados con el fin prevenir dafios para la salud y asi fomentar las medidas de control.
La supervision deberia comprender identificacidn, notificacidn y la investigacion de:

e Déficit en actividades de SST y de rehabilitacidn de la salud de los colaboradores.
e Indagacidn de enfermedades profesionales.

e Origen y causas subyacentes.

Lo obtenido en las investigaciones deberian ser comunicados al comité cuando exista, para asi
establecer recomendaciones oportunas. Deberian tener informes elaborados y analizar posibles

investigaciones internas, respetandose los requisitos de confidencialidad.
Auditoria

Debido a que la clinica no tiene un SGSST no puede realizar un proceso de auditoria en caso de

adoptar deberia tomar en cuenta las siguientes recomendaciones:

e Establecer un cronograma de auditorias.

e Establecer un perfil del auditor.

e Contar con la participacion de los colaboradores.
e Establecer obligacidn de rendir cuentas.

e Tener documentacion del SGSST.
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Planificar, desarrollar y poner en practica el sistema.

e Tener plan de prevencidn ante eventualidades de emergencia y respuesta oportunas.

® las compras.

e Contratos.

e Control de los resultados.

e Informes de investigaciones de lesiones, dolencias, enfermedades que se relacionen con el

trabajo y su efecto directo en la salud

Las auditorias deberian realizarse por personal capacitado en el drea. Los resultados tendrian que

comunicarse a los lideres para que puedan tomar medidas pertinentes.
Examen realizado por la direccién

La frecuencia de los exdmenes del SGSST deberian realizarse por el personal directivo para rendir

poder rendir cuentas en funcién de las necesidades y deberia considerar:
Que los resultados obtenidos de investigaciones de todas las areas pueden afectar el SGSST.
Las conclusiones del examen que se realice deberian registrarse y comunicarse de manera oficial.
Accidn en pro de mejoras
Accién preventiva y correctiva

Se recomienda que en base a los resultados obtenidos en el examen y auditoria y nivel de riesgo
gue se obtenga, deberian tomar medidas a fin de mejorar las no conformidades detectadas y tomar

acciones necesarias para solucionar.
Mejora continua

Un proceso de mejora continua es de suma importancia para la clinica ya que permitiria desarrollar

situaciones dptimas en todas las areas laborales del SGSST para este proceso deberian considerar:

e Un andlisis de manera periddica.

® Los objetivos de SST deberian revisarse y adecuarse a la realidad de la clinica ya que puede
estar sujeta a cambio.

® Los resultados obtenidos de todas las areas deben ser actualizados ya que pueden surgir
nuevos eventos que pongan en riesgo la salud.

e Las consecuencias de supervisiones y medicion de eficiencia; deben tener un proceso de

revision constante.
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e Las investigaciones relacionadas con dolencias, enfermedades de trabajo y los resultados

deben tener recomendaciones respectivas.

e Las consecuencias del examen determinaran el mejoramiento.

e Deben tener en cuenta los constantes cambios de las leyes y reglamentos, para evitar el

incumplimiento de la ley.

e Lainformacién nueva (cambio de procesos), deberia ser revisada para evitar generar riesgos

® Losresultados en el area de SST se deberian contrastar con otros para mejorar su validez.

En lo antes explicado se describe el funcionamiento y empleo de cada pardmetro de la

propuesta, que se deberian aplicar para poder hacer funcional este proyecto.

2.3 Validacion de propuesta

La propuesta expuesta anteriormente fue validada por dos expertos, ya que es de vital importancia

gue un proyecto sea analizado por personas con experiencias en el drea investigada, ya que daran

validez al contenido y podran determinar si es esencial o no en lo que concierne a investigacion, se

usaron criterios que se describen a continuacion:

Criterios de evaluacion:

Criterios Descripcion
Impacto Representa el alcance que tendra el modelo de gestion y su representztividzad en |z generacian de valor plblico.
Aplicabilidad La capacidad de implemantacion del models considerando que los contenidos de |a propuesta sean aplicables.

Conceptualizacion

La propusstz tiene coma base conceptos y tecrias propizs de la gestion por resultados de manera sistémica y articulada.

Actualidad

Loz contenidos consideran procedimientos actuales y cambios dentificos y tecnoldgicos.

Calidad Técnica

Miden los stributos cuzlitatives del contenido de la propuesta.

Factibilidad

Mivel de utilizacion del modelo propuesto por parte de Iz Entidad.

Pertinencia

Loz contenidos son conducentes, concermientes y convenientes pars solucdonar &l problema planteado.

Figura 8 Criterios de evaluacion por expertos

Fuente de informacidn: Anexo 2. Elaborado por: Evelin Solorzano

Basado en estos aspectos este, fue valorado por 2 expertos en el drea de SST. El experto N21 es

Madster universitario en sistemas integracion de gestién laborales, la calidad el medio ambiente y la

responsabilidad social corporativa, con 4 anos y medio de experiencia laboral en una empresa privada,

como consta en el anexo 2.

El experto N.2 2 es Ingeniero ambiental encargado del area de seguridad y salud y trabajo y

ambiente, con 6 afios de experiencia en una empresa publica, como se evidencia en el anexo 3.

Los 2 expertos analizaron los criterios y en base aquello validaron la propuesta.
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2.4 Matriz de articulacion de la propuesta

En la presente matriz se articula el producto realizado con los recursos empleados.

Tabla 18 Matriz de articulacion

EIES O PARTES SUSTENTO SUSTENTO ESTRATEGIAS / DESCRIPCION DE INSTRUMENTOS APLICADOS
PRINCIPALES TEORICO METODOLOGICO TECNICAS RESULTADOS

Disefio de un Directrices de la Aplicacion de Descriptiva La clinica CC PREVENTY Matriz diagndstica

sistema de oIt Diagnostico de Cumple con un 14% de las

gestion de salud cumplimiento directrices de la OIT

y seguridad en el
frabajo basado
en la guia de Ia
OIT 550 2001 en
la clinica CC

PREVENTY

Fuente: proyecto. Elaborado por: Evelin Solorzano
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CONCLUSIONES

Al concluir con este proyecto en la clinica CC PREVENTY se concluye que:

e CC PREVENTY es una clinica que brinda atencién de salud a la comunidad y empresas,
sin embargo, no ha dado prioridad para el desarrollo de un sistema de gestién de salud

y seguridad de los trabajadores.

® CC PREVENTY cumple con 25 % respecto a participacion de los colaboradores, 12 %
respecto a responsabilidad de rendir cuentas, 30% respecto a competencia y

capacitacidn, 50% respecto a los requerimientos de comunicacién.

e CCPREVENTY cumple con 29 de los 205 requisitos de la ILO-OSH-2021 es decir el 14 %

de las directrices relativas a los sistemas de gestién que describe la OIT.

e CCPREVENTY cumple parcialmente requisitos en materia de seguridad y salud.
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RECOMENDACIONES

De acuerdo con los resultados del diagnéstico se deberian implementar las siguientes

recomendaciones:

e Se recomienda crear de mapa de procesos o de estructurado en funcién de los
puestos de trabajo existentes en la clinica CC PREVENTY.

e Se recomienda que la clinica CC PREVENTY desarrolle un plan de trabajo del SGSST
para cumplir con todas las no conformidades detectadas en el diagndstico.

e Que la clinica CC PREVENTY realice un diagndstico de cumplimiento en materia de
seguridad y salud que pueda ayudar al cumplimiento de SGSST.

e Implementar un sistema de gestion de salud y seguridad en el trabajo de acuerdo
con las directrices de la OIT con el modelo PHVA Planificar- Hacer-Verificar-Actuar,

para un beneficio de la clinica y los trabajadores.
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Anexo 2

Titulo del Trabajo: Disefio de un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo basado en la guia OIT 550

2001 en la clinica CC

Autora: Dra. Evelin Lisset Solorzano Anzules

Objetivo general: Disefiar el sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo en la Clinica CC PREVENTY,

VALIDACION POR EXPERTOS

PREVENTY

basado en la guia OIT 550 2001

Objetivos especificos:

1.
2

CC PREVENTY
3. Desarrollar una propuesta de Sistema de gestidn en seguridad y salud en el trabajo

Datos del experto:

Identificar todos los procesos de la clinica CC PREVENTY
Desarrollar un diagndstico del cumplimiento de los requisitos de la OIT sobre las actividades en la clinica

Fecha: 10 de marzo de 2022

Nombre y Apellido No. Cédula Titulo académico de mayor nivel Tiempo de experiencia
MASTER UNIVERSITARIO EN SISTEMAS
Morante Cabezas lazmin INTEGRADOS DE GESTION DE LA
1207591023 PREVENCION DE RIESGOS LABORALES, LA 4 AROS ¥ MEDIO

Jessenia

CALIDAD, EL MEDIO AMBIENTE ¥ LA
RESPONSABILIDAD 50CIAL CORPORATIVA

Criterios de evaluacion:

Criterios Descripeidn
Impacto Representa el alcance gue tendrd el modelo de gestidn y su representatividad en la generacidn de valor plblico.
Aplicabilidad La capacidad de implementacidn del modelo considerando gue los contenidos de la propuesta sean aplicables.
Conceptualizacitn La proguesta tiene como base conceptos y teorias propias de la gestidn por resultados de manera sistémica y anticulada.

Actualidad Los cantenidos consideran procedimientos actuales y cambios cientificos y tecnoldgicos.
Calidad Téenica Miden los atributos cualitativos del contenido de la propuesta.

Factibilidad Mivel de utilizacian del models propuesto por parte de la Entidad.

Pertinencia Los contenidos son conducentes, concemientes y convenientes para solucionar el problema planteado.

Evaluacion:
Criterios En total desacuerdo | En Desacuerdo De acuerdo Totalmente De acuerdo
Impacto o
Aplicabilidad %
Conceptualizacion x
Actualidasd X
Calidad técnica X
Factibilidad %
Pertinencia o
Resultado de la Validacidn:
FIRMA DEL
VALIDADO X
EXPERTO
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Anexo 3

VALIDACION POR EXPERTOS

Titulo del Trabajo: Disefio de un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo basado en la guia OIT SSO
2001 en la clinica CC PREVENTY

Autora: Dra. Evelin Lisset Solorzano Anzules Fecha: 10 de marzo de 2022

Objetivo general: Disefiar el sistema de gestién en seguridad y salud en el trabajo en la Clinica CC PREVENTY,
basado en la guia OIT SSO 2001

Objetivos especificos:

1. Identificar todos los procesos de la clinica CC PREVENTY
2. Desarrollar un diagnéstico del cumplimiento de los requisitos de la OIT sobre |as actividades en la clinica
CC PREVENTY
3. Desarrollar una propuesta de Sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo
Datos del experto:

ALONSO AGURTO 0930302286 INGENIERO AMBIENTAL
Criterios de evaluacién:
Impacto Representa el akcance que tendré el modek de gestién y su repr ividad en la g i6n de valor pabli
Aplicabilidad La d de impl cién del modek Iderando que los idos de la prop sean aplicab
Conceptualizacién upropunntlmecomohnwncemymmab i6n por itados de isté y articulad,
Actualidad wsmnidosmsUemMUananuﬂsymhmmnmm

Calidad Técnica Miden los atributos cualitativos del contenido de la propuesta.
Factibilidad Nivel de utilizacién del modelo propuesto por parte de la Entidad,
Pertinencia Los dos son cond v y i para soh el probl planteado.

Resultado de la Validacién:

X
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Anexo 4

UNIVERSIDWAD TECHROLOGICA ISRAEL  ESCUELA DE POSGRADDS

FORMAATO PARA DESCRIEIR LOS APDATES A LA BNVESTIGACICN ¥ WINCULACKR COM LA
SOCEDAD EN EI.THA.B.!u.lEIEETmJLAD.'fIH—lﬁ:Ele INWH-SATS)

(e &l burrrecive de Erinucnen y oo de Frodglar S Tiolodds pero Groda y Posgrods LESEAF]L 02T

Esfuidiimnta: Dra_ Ewvalin Liszet Solorzang Anzules

ProaTEma de maestria: Semwitsd y Slud soumedonal

Proyecto desarroliace: Dizeno d= un sistema de peston de semurioad y sahud on el
ftratmjo basado en la Eul O 550 2004 =n ks dinics ©C
PREVENTY

Hl:l‘udl:ﬂ'l:l‘q‘u'ﬁrlﬂl:l:l'l'l’t 15 Wiarzo ide B0XT

Lnes de irvestsgaoon mertuconal = i -Estmlnteﬁnmdtmgunmaar :,'I:ﬂmp-ﬂ'hh'ﬂl:l-bd soshem b=

il Eribarts = proyecho:

Beneficancs dinscios £ indirechos del proyecin:

® Cipics OO FREVENTY
® ‘rn:lqad-:ru
®  Comumidad

& [EmDnecss

Riesumen de kos aporbes de ia nvvestigaoon pam = ares del conodmients

Mn:iu'rt-:-uelnm-l:iﬁnmﬂtmﬁdﬂdﬁﬁmlbﬁmupﬂﬂtdﬂ'nmﬂnﬂhimpﬂnﬁdad&mr
sistemas de pestion de ssmuridad y salud en el trabajo SSE5T en las empreses, ya que este permitirs el
mejoramiento del ambiente lebornl, & mismo Que ayucars o ke prevendon de riesgos laborales
erdermedades profecionales &n sus frabajdores

Recumen de kos sportes d= yinoulscion oon s cociedsd: Srpracss, orgEniEsCiomnes | ool nidsdes

El proyecto soortara oo s informadon necesana perE implEmenian un sistera de gestion de segurided y
E= H'I:ru:q:ia:- SESET, funcions llln'-u:il:-le_. que u:,u:uri N Crear Lna Sooedad Con onoEnos de s ks
de vides salucabies y SERURCs en el trabajo; tambisn permitind sdquiric conocmientns lezples par evitar
sapciones, fomentands asi e=n b dinie OO FREVEMTY order, n:.F-u-nh.nEm iderazen y productiviced.
Senefomnio § Varks sartones Com SO r.r-:.l:-upn:ru COFTRUNIRG, SUDCONTyE sms.

Paor lo-antes expussto para un cabids fond onamisnts, o= cabera -1|"n|:|ir oo Ims direcirices de ooheme ge
gestion de sepuricad y saluc en e trabajo establecidas por |8 organizacion internacional del trabajo OIT

Mota s sdjunis =l provedo
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