MINISTERIO DE SALUD Nodeo |22 LE - Miush

Lo 28 e Aneiln dal 2638

Visto; el Expedienie N® 20-034565-001/002, que contierne e Informe Técnico N°
010-2020-JAC-DEMY PT-CENSOPASANS del Centro Macional de Salud Ocupacional v
Protecclon del amblente para la Salud, el Informe N* 021-2020-DG-0GAJINS de la
Oficina General de Asesoria Juridica del Instituto Macional de Salud, el Informe N* 014-
2020-CE0-DEMOT-DEIESFIMINGA de s Direccion  General de  Inlervenciones
Estratégicas en Salud Publica y e Informe N 326-2020-OGAJMINGA de la Oficina
=, General de Asesoria Juridica del Ministerio de Salud;

CONSIDERANDO.

Lug, los numerales | y Il del Tituko Preliminar de la Ley N 26842, Ley General de
Salud, disponen que la salud es condicion indispensable del desamallo humano y medio
fundamental para alcarnzar e bienestar individual v colective, y que la profeccitn de Ia
salud es de interés publico; por lo tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigdara v

f’f ﬂ_ promoveria;
5 Que, el articulo 123 de la cilada Ley sefala que el Ministerio de Salud es |a
& Autoridad de Salud de nivel nacional, Coma organismo del Poder Ejecutivo, tiene a su
L.I'I:mI.IE'EA cargo la formulacion, direccion y gestion de la pelitica de salud y actia como la méxima

autoridad normeativa en materia de salud;

Que, el numeral 1 del ariculo 3 del Decrelo Legislative WN® 11681, Ley de
Drganizacidn v Funciones del Ministerio de Salud, sefala que el Ministerio de Salud es
o competenta en salud de |las personas, asimismo, los literales a) v b) de la referida norma

. =1 establacen que son funciones rectoras del Ministerio de Salud, formudar, planear, dirigir,
coordinar, ejecutar, supervisar ¥ evaluar la politica nacional y sectosdal de promocion de la
galud, prevencion de enfermedades. recuparacidn, rehabilitacién en salud y buenas
practicas en salud, bajo su compatencia, aplicable a todos los niveles de gobiemo; asi
comao dictar normas y lineamientos tdcnicos para la adecuada sjecucion y supervision de
las politicas nacionales y sectoriales,

Que, la Primera Disposicion Complementaria Final del citado Decreto Legislativo
seflala que, &l Ministerio de Salud es la Autoridad de Salud a nivel nacional, segin o
establece la Ley 26842, Ley General de Salud. tiene a su cargo la funcian reciora a nivel
nacienal, la formulacion, direccion y gestidn de la palitica nacienal de salud y es la méxima
autoridad rectora en el sector. 5u finalidad e% |la promocion de la salud, la prevencitn da
enfermadades, la recuparacidn de la salud y la rehabilitacion de |a salud de la poblacion;




e, la Crganizacion Mundial de la Salud ha calificada, con facha 11 de marzo da
2020, el brote del Coronavirus (COVID-1%) como una pandemia al haberse extendido en
méas de cien paizes de manera simultanea;

Que, mediante & Decreto Supremao N* 00B-2020-8A se declara en Emergencia

Sanitaria a nivel nacional por &l plazo de noventa (B0) dias calendana, dictando medidas
de prevencidn y confrol dal COVID-19;

Que, posteriormente, mediante Decreto Supremo N® 044-20Z20-PCM, Decreto
Supremo que declara Estado de Emergencia Nacional por las graves circunstancias gue
.. afeclan la vida de [a Nacion a consecuencia del brote del COVID-19, y sus precisiones, se
£ declara el Estado de Emergencia Nacional par el plazo de quinca (15) dias calendario. y se
i dispone el aislamiento social obligatorno (cuarentena), por ias graves circunstancias gue
JJ afectan la vida de |a Nacitn a consecuencia del brofe del COVID-19, o cual es prorrogado
o ¥ por los Decretos Supremos N° 051-2020-PCM. Decreto Supremo N* 064-2020-PCM Y
. pmors  ECTEID Supremo N° 0735-2020-PCM, este uitimo disponiendo el Estado de Emergencia
’ Macional hasta el 10 de mayo de 2020,

Que. madiante ol Decrate de Urgencia N® 025-2020, sa dictan medidas urgentes y
excapcionales destinadas a reforzar el Sisterma de Vigilancia y Respuesta Sanitana frante
aal COVID=-12 an el terrtorio nacional, a efectos de establecer mecanismos inmediatos para
¢ ‘o8 proteccidn de |a salud de |a poblacian y minimizar el impacto sanitario de situaciones de
. mfectacion a ésta;

M. Zerpa Cue, el articulo 2 del Decreto de Urgencia N" 025-2020, establece que el Ministerio
de Salud, en cumplimiento de su funcion rectora, es el encargado de planificar, dictar,
dirigir. coordinar, supenisar v evaluar todas Ies acciones orentadas a i3 prevencion,
proteccion y control de la enfermedad producida por el COVID-19, con todas las
fnstituciones publicas v privadas, personas juridicas vy naturales gue se encuentren en al
territorio nacional, conforme a lag disposiciones de la Autoridad Sanitana Macional, para tal

bry efecto, el Ministerio de Salud, mediante resolucidn de su titular, aprueba fas disposiciones

l@% complemantarias necesanas para la aplicacidn e implemantacidn de lo establecido an al

?| ;
: citado articulo:
w

L. CUEWA Cue, |la Ley N* 28783, Lay de Seguridad y Salud an el Trabajo, tlene como objeta
promover una cultura de prevencidn de riesgos laborales en el pais; para elle, cuenta con
el deber de prevencitn de los empleadares, el rol de fiscalizacion v control del Estada v la
participacion de los trabajadores y sus organizaciones sindicalas, guienes, a través dal
diglogo social velan por la promocion, difusiin ¥ cumplimiento de la normativa sobie la
materiz;

Que, segun el Principio de Prevencidn previsto en e aticule | del Tiwlo Prediminar
de |3 precitada Ley, "Ef empleador garentiza, en & centro de rabajo, &l establecimiento de
ias medias v condiciones que prolejan la vida, 1a zalud v el bienestar de los frabajadoras, v
de aquallos gue, no leniando vinculo laborad, prestan sendoios o se encuentran dentro del
ambito del centro de labores. Debae considerar faclores sociales, laborales y bioldgicos,
diferanciados en funcidn del sexo, incorporando la dimeansidn de género en la evaluacion ¥
pravencion de los nesgos en la salud iabaral”

Que, de acuerde con el literal j) del adiculo 64 del Reglamente de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, aprobado por Decreto Supremo N® 00B-2017-8A. la
. Direccion General de Intervenciones Estrategicas en Salud Publica, organo de linea
blf ™ dependiente del Viceministerio de Salud Pulblica, tiene por funcidn “Proponer e

wmementar, en o que comesponda, pollicas, nomas y ofros documentos en malana de
galid acupacional, en coordinacion con e drgano competenta del institulo Nacional de
o Salud™




19. 2020 1
MINISTERIO DE SALUD ) Nodidn 2820 MiNsA

Foma, 28 o BBRIL. .. ..... ol A02C

Que, mediante el documento del visto, el Instituto Macional de Salud ha propuesta
para su aprobacion el proyecto de Documento Técnico: Lineamientos para la Vigilancia,
Prevencidn y Contrel de la Salud de los Trabajadores con Riesgo de Exposicién a COVID-
18, cuya finalidad es contribuir a la pravencion del contagio por Sars-Cov? (COVID-19) en
el ambite |aboral, mediante la emision de kneamientos generales para la vigilancia,
pravencion y conirgl de |z salud de los trabajadores con riesgo de exposicion; el misma
gue cuenta con la cpinién técnica favorable de la Direccidn General de Intervenciones
Estratégicas en Salud Pdblica;

Con el visado de la Cirectora General de la Direccidn General de Intervencionaes
Estralégicas en Salud Pdblica, de la Directora General de la Oficing General de &sesoria
Juridica y de la Viceministra de Salud Pdblica: y.

f@k Ce conformidad con lo previsto en el Decreto Legisiativo N° 1161, Ley de

Organizacion y Funciones del Ministeric de Salud, modificado por la Ley N° 30885, Ley
mj que forfalece la funcidn rectora del Ministerio de Salud; la Ley N® 26842 Lay General de
Salud; el Decreto de Urgencia N° 025-2020; v la Ley N° 28783, Ley de Sequridad y Salud
en &l Trabajo v su Reglamento aprobado mediante Decrate Supremo N* 005-2012-TR:

SE RESUELVE:

Articulo 1.- Aprobar el Documente Técnico! “Lineamientos para la vigilancia de la
salud de los trebajadores con nesgo de exposicidn a COVID-19°, gue en documeanto
agdjunto forma parte integranta de la presenie Resolucion Ministerial,

Articulo 2.- Disponer que la Oficina de Transparencia y Anticorrupcion de la
Secrataria General publigue la presente Resolucidn Ministerial en el Portal Institucional del

Binisteno de Salud,
W_sa y publiquase
i AN
e L
B
VICTOR M. ZAMORA MESIA \

Ministro de Salud




DOCUMENTO TECNICO

LINEAMIENTOS PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION ¥ CONTROL DE LA
SALUD DE LOS TRABAJADORES CON RIESGO DE EXPOSICION A COVID-18
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CLIARTA

8 RESPONSABILIDADES
10, AMEXOS

INTRODUCCION

El COVID-19 es un nuevo tipo de coronavirus gue 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
rapidamente, siendo declarada una pandemia por la Organizacion Mundial
de la Salud el 11 de marzo del 2020, Para el dia 6 de marzo del 2020 se
reportd el primer caso de infeccidon por coronavirus en el Perl. Ante este
panorama, s& tomaron medidas como la vigilancia epidemiologica que
abarca desde la busqueda de casos sospechosos por contacto, hasta el
aislamientc domiciliarioc de los cascs confirmados y procedimientos de
laboratoric (serologicos y moleculares) para el diagnéstico de casos
COVID-18, manejo clinico de casos positivos y su comunicacién para
Investigacion epidemiclogica y medidas basicas de prevencion y control del
contagio en centros hospitalarios y no hospitalarios.

La exposicion al virus SARS-CoVZ que produce la enfermedad COVID-19,
representa un riesgo biologico por su comportamiento epidémico y alta
transmisibilidad. Siendo que los centros laborales constituyen espacios de
exposicion y contagio, se deben considerar medidas para su vigilancia,
préevencion y control.

En este marco, resulta convenente establecer lineamientos para la
vigilancia de salud de los trabajadores de las diferentes actividades
economicas, estableciendose criterics generales a cumplir durante el
periodo de emergencia sanitaria y posterior al mismao.

FINALIDAD

Contribuir con la prevencidn del contagio por Sars-Cov-2 (COVID-15) en al
ambito laboral, a partir de la emision de lineamientcs generales para |3
vigilancia, prevencion y control de la salud de los trabajadores con riesgo de
EXPOSICon,

0
20
21



ll. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer los ineamientos para la wigilancia, prevencién y confrol de |a
salud de los trabajadores con riesgo de exposicion a Sars-Cov-19-
COovID-19

3.2. OBJETIVO ESPECIFICO

3.2.1. Establecer lineamientos para la vigilancia. prévencion y control de la
salud de los frabajadores que realizan actividades durante [a
pandemia COVID-18.

3.2.2. Establecer lineamientos para el regreso y reincorporacion al trabajo.

3.2.3. Garantizar la sostenibilidad de las medidas de vigllancia, prevencion
y control adoptadas para evitar la transmisibilidad de Sars-Coy-2
(COVID-18).

IV. BASE LEGAL

s Ley N® 26842, Ley General de Salud v sus modificatonas

e Ley N? 27858, Ley de Modemizacion de la Gestion del Estado, y sus
modificatorias.

e Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacion sus modificatorias

s Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales, y sus
maodificatorias

s Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de las personas usuarias
de los servicios de salud

e Ley N° 27972 Ley Organica de Municipalidades, y sus modificatorias

s Ley N” 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo

» Ley N° 28733, Ley de Proteccion de Datos Personales, y su
modificatoria

o Ley N?29783, Ley de Segundad y Salud en el Trabajo, y modificatoria

e Ley N° 30024, Ley que crea el Registro Nacional de Histonas Clinicas
Elactronicas, y su modificatoria

e Ley N° 30B85, Ley gue establece la conformacion y el funcionamiento
de las Redes Integradas de Salud (RIS).

« Decreto Legislativo N 1161, Ley de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud, y su modificatora.

e« Decreto Supremc N* 008-2017-5A, que aprueba el Reglamento de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud. y sus modificatonias.

o Decreto Supremo 001-2003 S5A, que aprueba el Reglamento de
Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de Salud

» Resoclucién Ministenal N° 1295-201B-MINSA, que aprueba la MNorma
Técnica de Salud denominada "Gestion integral y mangjo de residuos



solidos en establecimientos de salud, servicios médicos de apoyo v
centros de investigacion”,

Decreto Suprema N” 044-2020-PCM, gue declara estado de emergencia
nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacion a
consecuencia del brote del COVID-19.

Decreto Supremao N® 081-2020-PCM, Decreto Supremo que modifica el
articule 3 del Decreto Supremo N° 051-2020-PCM, que prorroga el
Estado de Emergencia Nacional declarado mediante Decreto Supremo
N" 044-2020-PCM, por las graves circunstancias que afectan la vida de
la nacion a consecuencia del COVID-19.

Decreto Supremo N® 064-2020-PCM, Decreto Supremo que prorroga el
Estado de Emergencia MNacional por las graves circunstancias gue
afectan la vida de la nacion a consecuencia del COVID-19 y dicta otras
medidas,

Decreto Supremo N° 051-2020-PCM, Decreto Supremo que promoga el
Estado de Emergencia Nacional declarado mediante Decreto Supremo
N® 044-2020-PCM.

Decreto Supremo N° 008-2017-5A, que aprueba el Reglamento de
Organizacidn y Funciones del Ministerio de Salud, vy sus modificatorias.
Decreto Supremo N® 012-2018-5A, que aprueba el Reglamenta del
Decreto Legislative N 1302, Decreto Legislativo que opiimiza el
intercambio prestacional en salud en el sector publico

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 prevencion y control del COVID-19.

Decreto Supremo N° 020-2014-SA, que aprueba el Texto Unico
Ordenado de |la Ley N* 289344, Ley Marco de Aseguramienta Universal
&n Salud.

Decreto de Urgencia N° 025-2020, Dictan medidas urgentes vy
excepcionales destinadas a reforzar el Sistema de Vigilancia y
Respuesta Sanitaria frente al Covid-19 en el termtorio nacional.

Decreto de Urgencia N* 026-2020, Decreto de Urgencia que Establece
Diversas Medidas Excepcionales y Temporales para Prevenir la
Propagacion del Coronavirus (COVID-18) en el Territorio Macional.
Decreto de Urgencia N° 029-2020, Dictan Medidas Complementarias
Destinadas al Financiamiento de la Micro y Pequefia Empresa y Otras
Medidas para la Reduccion del Impacto del COVID-19 en la Economia
Feruana.

Resolucion Ministerial N° 452-2003-8A/DM, que aprueba el Manual de
Aislamiento Hospitalario.

Fesolucion Ministerial N* 546-2011/MINSA, que aprueba la NTS N° 021-
MINSA/DGSP-V.03: MNomma Tecnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud”.

Resolucion Ministerial N® 255-2018-MINSA, que aprueba el documento
"Guia para la implementacion del proceso de higiene de manos en los
establecimientos de salud".



s Resolugion Ministenal N* 850-2016-MINSA, que aprueba el documento

denominado "Mormas para la elaboracion de Documentos Normativos
del Ministerio de Salud”.

o Hesolucion Minsteral N° 463-2019-MINSA, que aprueba la "Morma
Técnica de Salud sobre Preparacion Embalaje y Documentacion para el
Transporte Seguro de Sustancias Infecciosas”.

s Resolucion Ministerial N® 139-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Teécnico "Prevencion y Atencion de personas afectadas por COVID-19
en el Peru".

o Resolucidn Ministerial N° 193-2020/MINSA, Aprueban el Documento
Técnico: Prevencion, Diagnastico y Tratamiente de personas afectadas
por COVID-18 en &l Peru,

o Resolucion 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
Perd"”,

o [Decreto Supremo N° 010-2020-TR, Decreto Supremo gue desarrolia
disposiciones para el Sector Privado, scbre el trabajo remolo pravisto en
gl Decreto de Urgencia N° 026-2020, Decreto de Urgencia que
establece medidas excepcionales y ilemporales para prevenir |a
propagacion del COVID - 19,

s Resolucion Ministerial N* 055-2020-TR de fecha 06 de marzo de 2020
gue aprueba la "Guia para la prevencion del Coronavirus en &l ambito
laboral’.

V. AMBITO DE APLICACION

El presente Documento Técnico contiene disposiciones de caracter
general para todo el territorio nacional aplicables a:

5.1.Las personas naturales y |uridicas que desarrollan actividades
econdmicas’

5.2 Servidores y funcionarios del sector plblico.?

5.3. Personal con vinculo laboral y contractual en el sector publico y
privado, segun carresponda.

Mc.al.ﬂi-:;ci.'m widustrigl Intemacional Unifiomme De Todas Lasactivdades Economecss. Chu Reasian 4= st Nesansl de Essdishcs
g irtormatica, Sbpsil ey e gohopefmediaftenplecuri ki ng e gl B URIEEE e ol
I Mg pele compiends a e Qs inlegren la camara admirdsirativa, o los que sesempanan cagon pollicos o o corfanza ¥ o
Ins miermbins 0e 35 Fusras Armadas v Policin Nacorad sino gue también incluye: || & los gu, con independenci de
régimen laborsl, prosien senicos on oganismes plbbcos en general (ncindas empresas poblicss y spoedades en
ssanemia mikia) ¥ an s meno ejerzan funcones en elas, ¥ 6l 8 |os desigiedes por Sdcidsd conpelerie pam
dasamoeis’ simisdes o lundongs an nombng o al serocio del Esiado o sus snlidades



VI. DISPOSICIONES GENERALES

6.1. DEFINICIONES OPERATIVAS

6.1.1

6.1.2

6.1.3

6.1.4

6.1.5

6.1.6

6.1.7

6.1.8

6.1.9

Aislamiento COVID-18: Procedimiento por el cual una persona caso
sospechoso, reactivo en la prueba rapida o positive en la prusba PCR
para COVID-19, se le restringe el desplazamiento an su vivienda o en
hospitalizacion, por un periodo indefinido. hasta recibir la alta clinica
Alta Epidemioldgica COVID-19: Alta posterior a 14 dias calendario, al
aislamignto individual domiciliaric o en centros de aislamiento o
posteriores a la evaluacion clinica individual o alta hospitalara segun el
documento técnico "Prevencion, Diagndstico y Tratamiento de Personas
afectadas por COVID-18 en el Perd”,

Centro de Trabajo: Unidad productiva en el que se desarrolla |a
actividad laboral de una organizacion con la presencia de trabajadores.
CENTRO NACIONAL DE SALUD OCUPACIONAL ¥ PROTECCION
DEL AMBIENTE PARA LA SALUD (CENSOPAS): Unidad Organica
del Instituto Nacional de Salud (INS), que cumple el rol técnico en
materias de salud ocupacional.

CENTRO MNACIONAL DE EPIDEMIOLOGIA PREVENCION Y
CONTROL DE ENFERMEDADES (CDC): Encargada de conducir &l
Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioclogica en Salud Publica v
control de brotes epidemicos y otras emergencias sanitarias en el
ambito nacional

Cuarentena COVID-19: Procedimiento por el cual un trabajador sin
sintomas de COVID-19 se le restringe &l desplazamiento por fuera de
su vivienda por el pericdo gue el gobiemo establece como medida de
prévencion de contagio en el ambito nacional. Es el aislamienio de
personas durante el periodo de tiempo que el gobierno establece como
medida de prevencion de contagio en &l ambito nacional,

Desinfeccion: Reduccién por medio de sustancias quimicas yio
metodos fisicos del nimero de microorganismes presentes en una
superficie o en el ambiente, hasta un nivel gue no ponga en riesgo la
salud.

Empleador/a: Toda persona natural o juridica, privada o publica, gue
emplea a uno o varios trabajadores

EPP: Equipo de Proteccidn Personal.

6.1.10Grupos de Riesgo: Conjunto de personas gque presentan

caracteristicas  individuales asociadas a mayor rnesge de
complicaciones por COVID-19. Personas mayores de B0 afios v
quienes cuenten con comorbilidades como: hipertension arterial,



diabetes. enfermedades cardiovasculares, enfermedad pulmonar
cronica, cancer, u olros estados de inmunosupresion.

6.1.11 Limpieza: Elminacion de suciedad e impurezas de las superficies
utifizando agua, jaban, detergente o sustancia quimica.

6.1.12 Mascarilla quirdrgica: Equips de proteccion para evitar [a
diseminacion de microorganismos normalmente presentes en la boca,
nariz o garganta y evitar asi la contaminacian,

6.1.13 Mascarilla comunitaria: Eqguipo de barrera. gue cubre boca o nariz,
para reducir la transmision de enfermedades.

6.1.14 Plan para la vigilancia, prevencion y control del COVID-19 en el
trabajo: Documento que contiene las medidas que se deberan fomar
para vigilar el riesgo de axposicion a COVID-19 en el lugar trabaje, el
cual debera ser aprobado previo al reinicio de las actividades.

6.1.15Prueba rapida COVID-19: Prueba Inmunocromalografica gue
determina la activacion de la respuesta inmune del paciente e indica la
presencia de anticuerpos en forma de Inmunoglobulinas (IgM e 1gG).

6.1.16 Prueba rt-PCR en tiempo real: Por sus siglas en inglés de ‘Reaceion
en Cadena de la Polimerasa franscriptasa reversa en tiempo real’, es
una pruegba gue permite detectar un fragmento del matenal genético de
un patégeno o microorganismo para el diagnostico de una enfermedad,
utilizada como prusba confirmatoria de COVID-18,

6.1.17 Profesional de la Salud: Es &l profesional de la Salud del Servicio de
Seguridad y Salud en el Trabajo, que cumple la funcitn de gestionar o
realizar |a vigilancia de salud de los frabajadores, de acuerdo al Anexo
01 (medicina y enfermeria).

6.1.18 Protector Respiratorio: EPP destinado fundamentalmente a proteger
al trabajador con muy alto nesgo y alte nesge de exposicion a COVID-
19. Se consideran los protectores FFP2 o N85 quirurgicos.

6.1.19 Puestos de Trabajo con Riesgo de Exposicion a Sars-Cov-2
(COVID-18); Son aquellos puestos con diferente nivel de riesgo, que
dependen del tipo de actividad que realiza, por ejemplo, la necesidad de
conlacto a menos de 2 meiros con personas gue s& Conoce o e
sospecha gue estén infectadas con el virus del SARS-Cov2, o el
requenimiento de coantacto repetido o prolongado con personas que se
conoce 0 s8 sospecha que esten infectadas con el virus SARS-Covz.
Los niveles de riesgo de los puestos de frabajo se pueden clasificar en:

s Riesgo bajo de exposicién o de precaucion: Los trabajos con
un riesgo de exposicion bajo (de precaucion) son aguelles gue no
requieren contaclo con personas que se conoce o se sospecha
gue estan infectados con COVID-19 ni tienen contacto cercano
frecuente a menos de 2 metros de distancia con el pablico en
general. Los trabajadores en esta calegoria benen un contacto




ocupacional minimo con el publico y otros compaferos de trabajo,
trabajadores de limpieza de centros no hospitalarios, trabajadores
administrativos, trabajadores de areas operativas que no atienden
clientes.

= Riesgo Mediano de Exposicion: Los trabajos con riesgo medio
de exposicion incluyen aquellos que requieren un contacto
frecuente y/o cercanoc (por gj. menos de 2 metros de distancia) con
personas que podrian estar infectadas con COVID-18, pero que
no son pacientes gue se conoce o S8 sospecha que portan el
COVID-189, Por ejemplo: policias v fuerzas armadas que prestan
servicios en el control ciudadano durante la emergencia sanitaria,
trabajadores de limpieza de hospitales de areas no consideradas
areas COVID-19; trabajadores de aeropuertos, frabajadores de
educacion, mercados, seguridad fisica (vigilancia) y atencion al
publico, puestos de trabajo con atencién a clientes de manera
presencial como recepcionistas, cajeras de centros financieros o
de supermercados, enfre otros

» Riesgo Alto de Exposicién: trabajo con riesgo polencial de
exposician a fuentes conocidas o sospechosas de COVID-19; por
ejemplo: trabajadores de salud u otro personal que debe ingresar
a los ambientes de atencién de pacientes COVID-18, trabajadores
de salud de ambulancia gque transporta paciente con diagnostico y
sospecha de COVID-19, (cuando estos trabajadores realizan
procedimientos generadores de aerosol, su nivel de riesgo de
exposicién se convierte en muy alto), trabajadores de limpieza de
area COVID-19, conductores de ambulancia de pacientes COVID-
19, trabajadores de funerarias o involucrados en la preparacion de
cadaveres, cremacién o entierro de cuerpos de personas con
diagndstico o sospecha de COVID-189 al momento de su muerte.

» Riesgo Muy Alto de Exposicion: trabajos con contacto directo
con casos COVID-19; por ejemplo: trabajadores de salud que
realizan la atencion de pacientes COVID-19, trabajadores de salud
gque realizan toma de muestra o procedimientos de laboratorio de
pacientes confirmados o sospecha COVID-19, trabajadores de
margues gue realizan procedimientos en cuerpos de personas con
diagnostico o sospecha de COVID-19,

6.1.20 Regreso al trabajo post cuarentena: Procesc de retorno al trabajo
posterior al cumplimiento del alslamiento social obligatorio (cuarentena)
dispuesto por el Poder Ejecutivo. Incluye al trabajador que declara que



no sufrio la enfermedad, se mantiene clinicamente asintomatico y/o
tiene resultado de prueba de laboratorio negativa para la infeccibn por
COWVID-19, segun el riesgo del puesto de frabajo

6.1.21 Reincorporacion al trabajo. Proceso de retorno al trabajo cuando el
trabajador declara gue tuvo la enfermedad COVID-19 y esta de alta
epidemiologica.

6.1.22 Responsable de Seguridad y Salud de los Trabajadores: Profesional
de la Salud del Servicio de Segundad y Salud en el Trabajo, que
cumple la funcion de gestionar o realizar la vigilancia de salud de los
trabajadores en el marco del riesgo de COVID-19,

6.1.23 Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo: De acuerde a lo
establecido en la Ley de Seguridad vy Salud en el Trabajo, todo
empleador organiza un servicio de seguridad y salud en el trabajo, cuya
finalidad es esencialmente preventiva,

6.1.24 Sintomatologia COVID-19: Signos y sintomas relacionados al
diagnostico de COVID-19, tales como: sensacién de alza termica o
fisbre, dolor de garganta, tos seca. congestion nasal o rinorrea
{secrecion nasal), puede haber anosmia (pérdida del olfato), disgeusia
(pérdida del gusto), dolor abdominal, nauseas y diarrea; en los casos
moderados a graves puede presentarse falla de aire o dificultad para
respirar, desonentacion o confusion, dolor en el peche, coloracian azul
&n los [abios (cianosis), entre otros.

6.1.25 Evaluacion de Salud del trabajador: Actividad dirigida a conocer la
condicion de salud del trabajador al momento del regrese o
reincorporacion al trabajo; incluye el seguimiento al ingreso v salida del
centro laboral a fin de identificar precozmenie la aparicitén de
sintomatologia COVID-19 para adoptar las medidas necesarias.

6.1.268 Trabajador: Persona que tiene vinculo laboral con el empleador, v a
toda persona que presta servicios dentro del centro de trabajo,
cualquier sea la modalidad contractual, incluyendo al personal de
contratas, subcontratas, tercenzacion de servicios, entre otras

VIl. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

Estoz lineamientos aplican a todos los centros de trabajo de los diferentes
sectores econdmicos o productivos, a las insfituciones publicas y privadas,
para el reinicio de sus actividades conforme lo establezca el Poder Ejecutivo.

LINEAMIENTOS PRELIMINARES

1} 7.1.1. Previo al inicio de labores, todo empleador esta en la obligacién de
implementar medidas para garantizar la seguridad y salud en el
trabajo, cuya finalidad a5 esencialmente preventiva.



7.1.2. En todo centro laboral, a través del servicio de seguridad y salud en
el trabajo, se elabora el *Plan para la vigilancia, prevencian y contral
de COVID-19 en el trabajo”, el mismo que debe ser remitido al
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo o el supervisor de
Seguridad y Salud en el Trabajo segin corresponda para su
aprobacion en un plazo maximo de 48 horas.

7.1.3. El "Plan para la vigilancia, prevencion y control de COVID-19 en &l
trabajo”, debe incluir actividades, acciones e intervenciones que
aseguren el cumplimientc de los lineamientos especificos
establecidos en el numeral 7.2.

7.14. E|"Plan para la vigilancia, prevencion y control de COVID-19 en el
trabajo’ debe especificar: a) El nimere de trabajadores; b) El riesgo
de exposicion a COVID-18 por puesto de trabajo (Muy Alto, Alto,
Mediano o Bajo); c) Las caracteristicas de vigilancia, prevencion y
control por riesgo de expasicion.

7.1.5. Todo empleador debe registrar &l "Plan para la vigilancia, prevencion
y control de COVID-19 en el trabajo’ en el Ministeric de Salud -
Instituto Nacional de Salud, a través del Sistema Integrado para
COVID-19 (SICOVID-19), en el proceso de implementacién se
debera remitir el Plan por Mesa de partes virtual

7.1.6. El *Plan para la wigilancia, prevencion y control de COVID-19 en el
trabajo” sera accesible a las enfidades de fiscalizacion como
SUSALUD, SUNAFIL entre otras, para las acciones de su
competencia. Fara tal efecto, el Ministerio de Salud establecera los
diferentes niveles de acceso

7.1.7. Todo plan recibido en las instancias antes mencionadas se constituye
en el instrumento que permite la verificacion ex post de su
cumplimiento.

T.2. LINEAMIENTOS PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y
CONTROL DE COVID-19 EN EL TRABAJO,

Para la vigilancia de la salud de los trabajadores en el contexto de la
pandemia por COVID-18, se han considerado siete (7) lineamientos
basicos basados en criterios epidemiologicos de aplicacion obligatoria

7.21. LINEAMIENTO 1: LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LOS
CENTROS DE TRABAJO



Como una medida contra el agenie Sars-Cov-2 (COVID-19), se establece la
limpieza y desinfeccidn de todos los ambientes de un centro de trabajo.
Esle lineamiento busca asegurar superficies libres de COVID-19, por lo que
el proceso de limpieza y desinfecclon aplica a ambientes, mobiliario
herramientas, equipos, utiles de escrtorio, vehiculos con la metodologia v
los procedimientos adecuados

5e& debara verificar el cumplimianto de este lineamiiento previo al iniclo de
las labores diarias, asimismo se establecera la frecuencia con la que se

realizara la limpieza y desinfeccion en el contexto de la emergencia
sanitaria por COVID-19.

Se aseguraran las medidas de proteccion y capacitacion necesanas para el
personal gue realiza la limpieza de los ambentes de trabajo; asl como la
disponibilidad de las sustancias a emplear en la desinfeccion, segun las
caracteristicas del lugar de trabajo y tipo de actividad que se realiza

7.2.2. LINEAMIENTO 2: EVALUACION DE LA CONDICION DE SALUD
DEL TRABAJADOR PREVIO AL REGRESO 0
REINCORPORACION AL CENTRO DE TRABAJO

7.22.1, El profesional de salud del Servicic de Seguridad y Salud en el
Trabajo (55T), de cada centro de trabajo, debera gestionar o ejecutar
para todos los trabajadores los siguienies pasos:

1. Identificacién del nesgo de exposicion a Sars-Cov-2 (COVID-19) de
cada puesto de ftrabaje segin &l numeral 6.1, "Definiciones
Operativas - Puestos de Trabajo con Riesgo de Exposicion a COVID-
19" del presente Documenta 1&cnico.

2. Aplicacion a cada trabajador, de manera previa al regreso o
reincorparacion, la Ficha de sintomatologia COVID-19 (Anexo 2), de
caracter declarativo: la cual debe ser respondida en su totalidad

3. Control de temperatura corporal al momento de ingreso al centro de
trabajo.

4. Aplicacién de pruebas serclogicas o molecular para COVID-18,
segun nomas del Ministeno de Salud, a todos los trabajadores que
regresan o se reincorporan a puestos de trabaje con Muy Alto
Riesgo, Alto Riesgo y Mediano Riesgo, mismas que astan a cargo
del empleador; para puestos de trabajo de Bajo Riesgo |a aplicacion
de pruebas seroldgicas o molecular para COVID-18 es potestativo a




la indicacién del profesional de salud del Servicio de Segundad y
Salud an el Trabajo.

5. La periodicidad de la aplicacidn de las pruebas para COVID-13, es
establecida en el "Plan para la vigilancia, prevencion y control de
COVID-19 en el trabajo” por el profesional de salud correspondiente,

Los costos generados por la evaluacion de |a condicidn de salud del
rabajador, es asumido por &l empleador.

La wvalpracitn de las acciones realizadas, en el marco de este
lineamiento permite al profesional de salud del Servicio de Segundad
y Salud en el Trabajo, determinar si el frabajader puede regresar o
reincorporarse a su puesto de trabajo.

7.22.2. De identificarse un caso sospechoso en trabajadores de puestos de
trabajo de bajo riesgo, s& procederd con las siguientes medidas.
1. Aplicacién de la Ficha epidemiologica COVID-19 establecida por
MINSA.
2. Aplicacién de Prueba Serologica o Molecular COVID-18, segun
normas del Ministerio de Salud, al caso sospechoso.
Identificacién de contactos en domicilio,
Comunicar a la autoridad de salud de su jurisdiccidn para el
seguimiento de casos correspondiente.

ol

Para las acciones especificas tomar en cuenia lo establecido en la
Resolucion Ministerial N® 193-2020/MINSA, “Aprueban el Documento
Técnico: Prevencion, Diagndstico y Tratamiento de personas
afectadas por COVID-19 en el Peru".

Se debe realizar seguimienio clinico a distancia diario al trabajador
identificade como caso sospechoso, segun corresponda.

En los trabajadores identificados como caso sospechoso, que se
confirma el diagnostico de COVID-19, posterior a cumplir los 14 dias
calendarno de aislamiento y antes del regreso al trabajo; el empleador
a través del profesional de safud del Servicio de Seguridad y Salud
en el Trabajo, realiza la evaluacion clinica respectiva, para el retorno
al tfrabajo.

7.2.3. LINEAMIENTO 3: LAVADO Y DESINFECCION DE MANOS
OBLIGATORIO



7.2.4.

El empleador, asegura la cantidad y ubicacién de puntos de lavado de
manos (lavadero, cafo con conexion a agua potable, jaban liguido o jabén

desinfectante y papel toalla) o alcohol gel, para el uso libre de lavado v
desinfeccion de los trabajadores

Uno de los puntos de lavado o dispensador de alcohol gel debera ubicarse
al ingreso del centro de trabajo, estableciéndosa &l lavado de manos o
desinfeccion previo al inicio de sus actividades laborales, en lo que sea
posible con mecanismos que aviten el contacto de las manos con grifos o
manijas,

En la pare supenor de cada punlo de lavado o desinfeccion debera
indicarse mediante carteles, la ejacucion adecuada del metodo de lavado
correcto o uso del alcohaol en gel para la higieng de manos,

LINEAMIENTO 4: SENSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL
CONTAGIO EN EL CENTRO DE TRABAJO

Como medida para asegurar ambientes saludables frente al COVID-19, el
profesional de salud del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo
asequra las siguientas actividades para la sensibilizacién a los trabajadores,

s Exponer informacion sobre coronavirus y medios de proteccion laboral
en las actividades de capacitacion, como también en carteles en
lugares visibles y medios exislentes,

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

s E| uso de mascarillas es obligatorio durante |a jornada laboral, el tipo
de mascarilia o protector respiratorio es de acuerdo al nivel de riesgo
del puesic de trabajo.

» Sensibilizar en la importancia de reportar tempranamente la presencia
de sintomatologia COVID-18.

e Facilitar medios para responder las inquietudes de los frabajadores
respecto a COVID-19,

e Educar permanentemente en medidas preventivas, para evitar el
contagio por COVID-19 dentro del centro de trabajo, en la comunidad
y &n &l hogar

« Educar sobre |a importancia de prevenir diferentes formas de
estigmatizacian



7.2.5. LINEAMIENTO 5: MEDIDAS PREVENTIVAS DE APLICACION
COLECTIVA

Acciones dirigidas al medio o via de transmision de COVID-19 en el
ambiente de ftrabajo, las cuales se implementaran considerando los
siguientes aspeclos,

Ambientes adecuadamente ventilados.
Renovacion ciclica de volumen de aire.

« [Distanciamiento social de 1 metro entre trabajadores. ademas del uso
permanente de protector respiratorio, mascarilla quirdrgica o
comunitaria segun corresponda.

o El| usoc de protector respiratorio (FFP2 o N35 quirdrgico) es exclusivo
para trabajadores de salud en el sector asistencial de alto riesgo.

s 5i los centros de trabajo, cuenfan con comedores, ascensores,
vestidores, cafetines, medios de transporte y ofros, estos deberan
mantenar el distanciamiento de 1m respeclive entre los usuarios y se
debera respetar los tumos previamente establecidos.

» Heuniones de trabajo y/o capacitacion, que deben ser preferentemente
wirtuales mientras dure el Estado de Emergencia Nacional o posteniores
recomendaciones que establezca el Ministerio de Salud.

s De ser necesarias reuniones de trabajo presencial, se debaera respetar
el distanciamiento respectivo y uso obligatoric de mascarillas; este tipo
de reuniones se programaran de manera excepcional,

= Proteccitn de trabajadores en puestos de atencion al cliente, mediante
el empleo de barreras fisicas por ejemplo pantallas o mamparas para
mastradores, ademas de la mascarilla correspondiente.

s En el caso de campamentos o albergues para frabajadores se debera
mantener el distanciamiento entre camas no menora 1.5 m.

e Limpieza y desinfeccidn de calzados antes de ingresar a areas
comunes del centro de trabajo.

e Evilar agiomeraciones durante el Ingreso v la salida del centro de
trabajo.

e Generar mecanismos para prevenir el contagio.

= Establecer puntos estratégicos para el acopio de Equipos de Proteccion
personal usados, (EPP) usados, matenal descartable posiblemente
contaminado {(guantes, mascarillas u otros), para el manejo adecuado
como material contaminado.

7.2.6. LINEAMIENTO 6: MEDIDAS DE PROTECCION PERSONAL



TL.T.

El empleador asegura la disponibilidad de los equipos de proteccidn
personal e implementa las medidas para su uso correcto y obligatorio, en
coordinacion y segun lo determine el profesional de salud del Servicio de
segundad y salud en el trabajo, estableciendo como minimo las medidas
recomendadas por organismos nacionales e internacionales fomando en

cuenta el riesgo de los puestos de trabajo para exposicién ccupacional a
COVID-19. Anexo 3

El uso de equipo de proteccion respiratorla (FFP2 o N95 quirurgico) es de
uso exclusivo para profesionales de salud con alto riesgo de exposicion
biclégica al virus SARS-CoV-2 que causa el COVID-18,

LINEAMIENTO 7: VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR EN
EL CONTEXTO DEL COVID 18

Durante la emergencia sanitara nacienal, el empleador realizara [a
vigilancia de salud de los trabajadores, de manera permanente:

7.271, La vigilancia de la salud de los trabajadores, es una praclica

necesaria ante el nesgo de exposicion al COVID-18 y debe realizarse

de forma parmanente durante el liempo gue establezca el Ministerio
de Salud,

T7.2.7.2, Como actividad de vigilancia, se controlara la temperatura corporal

de cada trabajador, al momento de ingresar al centro de trabajo y al
finalizar la jornada laboral,

7.273. El profesional de la salud del Servicio de segundad y salud en &l

trabajo, es responsable de gue se realice, la loma y registro de la
tempearatura de cada trabajador,

T.274. Se indicarad la evaluacién medica de sintomas COVID-19, a lodo

trabajador que presente temperatura mayer a 38.0°C

7.275, Para el caso de los puestos de frabajo de Muy Alto Riesgo de

Exposicion, la medicion de la temperatura se realiza al Inicio, a la
mitad y al final de la jornada.

T.276. Todo trabajador con fiebre y evidencia de signos o sintomatologia

COVID-18, que sea identificado por el profesional de la salud del
Servicio de Segunidad y Salud en el trabajo, se considera como caso
sospechaso, y se realizara;

1. Aplicacion de la Ficha epidemiologica COVID-19 establecida por
MINSA.
Aplicacidn de Pruebas serolégica o molecular COVID-18, segin las
normas del Ministerio de Salud, al caso sospechoso,

3. |dentificacion de contactos en centro de trabajo. que cumplan
criterios establecidos en normativa MINSA,



4. Toma de Pruebas serolbgica o molecular COVID-19 a los contactos
del centro de trabajo a cargo del empleadaor,

5. ldentificacidn de contactos en domicilio.

&, Comunicar a la autoridad de salud de su jurisdiccion para el
sequimiento de casos correspondianie.

7.27.7. La vigilancia a la exposicion a otros factores de riesgo, de tipo
ergondmicos  (jomadas  de  frabaje, posturas  prolongadas,
movimientos repetitivos vy otros), psicosocial (condiciones de empleo,
carga mental, carga de trabajo, doble presencia y otros), u otros, que
s& generen como consecuencia de frabajar en el contexto de la
Fandemia COVID-19, de ser necesario se establecen las medidas
preventivas y correctivas que correspondan, segin lo determine el
Servicio de Seguridad vy salud en &l trabajo.

7.2.7.8. En el Plan de Prevencian, debera considerarlas medidas de salud
mental para conservar un adecuado clima laboral que favorezca la
implementacion del presente documento fécnico

7.2.7.89 5Se debe prestar paricular atencion a la proteccion de los
trabajadores que tengan alguna discapacidad

7.2 7.10. En caso de presentarse un brote en el centro de trabajo, la autoridad
sanitaria comrespondiente comunica de forma inmediata a la
Superintendencia MNacional de Fiscalizacion Laboral - SUNAFIL a
efecto de cumplir con lo dispuesto en el articulo 15 de la Ley N°
28806, Ley General de Inspeccion de Trabajo y sus modificatorias,
sobre el cierre o paralizacion inmediata de labores.

7.3.1. CONSIDERACIONES PARA EL REGRESO AL TRABAJO

Se eslablece el proceso de regreso al trabajo, onentado a los trabajadores
que estuvieron en cuarentena y no presentaron, ni  presentan,
sintomatologia COVID-19, ni fueron caso sospechoso o poasitivo de COVID-
19, v que pertenscen a un cenftro de trabajo que no ha conlinuado
funciones, debido a medidas de restriccion emitidas por &l Gobiemo an el
marco de la emergencia sanitaria por COVID-15.

e deberan aplicar antes del iniclo de las actividades todos los
Lineamientog sefalados en el numeral 7.1 y 7.2 “Lineamientos para la
Vigilancia de la Salud de los Trabajadores”.

7.3.2. CONSIDERACIONES PARA LA REINCORPORACION AL TRABAJO



7.3.3,

oe establece el proceso de reincorporacion al trabajo orientado a los
trabajadores gue cuentan con alta epidemiclogica COVID-19. En casos
leves, s reincorpora 14 dias calendario después de haber iniciado el
aislamiento domiciliario. En casos moderados o severos, 14 dias calendario
después de |a alta clinica, Este penodo podria varias segun las evidencias
que se tenga disponible.

El profesional de la salud del Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo,
debe contar con los datos de los trabajadores con estas caracteristicas. con
el fin de realizar el seguimiento clinica.

El personal que se reincorpora al frabajo, debe evaluarse para ver Ia
posibilidad de realizar frabajo remoto como primera opcion. De ser
necesaria su trabajo de manera presencial, debe usar mascarila o ei
equipo de proteccion respiratoria segun su puesto de trabajo, durante su
jornada laboral, ademas recibe monitoreo de sintomatologia COVID-19 por
14 dias calendaric y s& le ubica en un |lugar de trabajo no hacinado;
ademas debera cumplr los Lineamientos sefalados en el numeral 7.1
“Lineamientos para la Vigilancia de la Salud de los Trabajadores”,

CONSIDERACIONES PARA LA REVISION Y REFORZAMIENTO A
TRABAJADORES EN PROCEDIMIENTOS DE TRABAJO CON RIESGO
CRITICO SEGUN PUESTO DE TRABAJO

Aguelios puestos con aclividades que impliguen una probabilidad elevada
de generar una causa directa de dafio a |la salud del trabajador, como
consecuencia de haber dejado de laborar durante el parindo de aislamianto
social obligatono (cuarentena). &l empleador debera brindar la revision,
actualizacion o reforzamiento de los procedimientos teécnicos que realizaba
el trabajador antes de la cuarentena; esta actividad puede ser presencial o
virtual segun corresponda, dirigida a las funciones vy riesgos del puesto y, de
ser el caso, reforzar la capacitacion en el uso de los equipos ylo
herramientas peligrosas que utiliza para realizar su trabajo. Esta medida
solo es aplicable para los trabajadores con dichas caracieristicas que se
encuentran en el proceso de regreso y reincorporacion al trabajo.

. CONSIDERACIONES PARA EL REGRESO O REINCORPORACION AL

TRABAJO DE TRABAJADORES CON FACTORES DE RIESGO PARA
CovID-19

Se deberan considerar en este grupo los trabajadores que presenten los
siguientes factores de riesgo para COVID -18:
« Edad mayor de 60 anos

« Hipertension artenal



Enfermedades cardiovasculares

Cancer

Ciabaetes Mellitus

Obesidad con IMC de 30 a mas

Asma

Enfermedad respiratoria cronica
Insuficiencia renal cronica

Enfermedad o fratamiento inmunosupresor

" 8 8B B 8 B 8 @

a. Para los trabajadores, contempiados en el listado antarior, y aqueflos

gue establezca el Medico del Servicio de Seguridad vy Salud en el
Trabajo, mantendran la cuarentena domiciliaria segun |0 establezca la
normatividad correspondiente.

b, El Profesional de la salud del Servicio de Seguridad y Salud en el

Trabajo, determinara el seguimiento clinico que corresponda.

c. Los informes clinicos, deberan ser valorados por el Médico

Ocupacional del Centro de Trabajo. para determinar la reincorparacion
y regreso al frabajo.

Los trabajadores gue realicen sus funciones a través de trabajo remaoto, deben cumplir
con las disposiciones establacidas en |la normativa vigente'

8. DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

8.1.

8.2.

PRIMERA:

Los Ministerios, Gobiernos Regionales y Gobiernos Locales, a cargo de
oforgar las autorizaciones para el desarrollo de actividades economicas, en
el marco de sus respectivas competencias podran aprobar las disposiciones
que estimen convenientes para adecuarse a lo establecido en &l presents
Documento Técnico.

SEGUNDA:

Los empleadores deben aprobar e implementar el "Plan para la vigilancia,
prevencion y control de COVID-19 en el trabajo” a fin de proteger la
seguridad y salud de los frabajadores a su cargo. Asimismo, podran
establecar mayores medidas de prevencion con relacion a las
caracteristicas de la actividad economica, de los puestos de su centro de
trabajo y el riesgo de exposicion a COVID-19 de sus trabajadores; pudiendo
emplearse en adicion otros lineamientos especificos para COVID-19 de su
sector economico.



B.3.

B.4.

El *Plan para la vigilancia, prevencian y confrol de COVID-19 en el trabajo”,
debe contener las medidas a implementar respecto a practicantes, visitas o
proveedores.

La implementacion del “Plan para la vigilancia, prevencién y control de
COVID-19 en el trabajo”. sera asumido en su integridad por &l empleador,
como parte del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

TERCERA:

Las evaluaciones médico ocupacionales deben ser realizadas cumpliendo
las medidas estrictas de biosegundad y los lineamientos establecidos en el
presente documenio écnico,

CUARTA:

Los Lineamientos generados en el presente Documento Técnico, no axime
del cumplimiento de las normas emitidas por el Poder Ejecutive y el
Ministerio de Salud en el marco de sus competencias para la vigilancia,
prevencion v control del COVID-19.

9. RESPONSABILIDADES

NIVEL NACIONAL

El Ministerio de Salud, implementa el Sistema Integrado para COVID-13
(SICOVID-18) para el registro del "Plan para la vigilancia, prevencion y
control de COVID-19 en el trabajo” y habilita mecanismos para el acceso a
las entidades de fiscalizacion correspondientes.

Los Ministerios y las entidades de fiscalizacion, supervisan el cumplimiento
y monitoreo de lo estipulado en el presente documento fécnico, en &l ambito
de sus compatencias.

NIVEL REGIONAL

Los Gobiemos Regionales, a lravés de las Direcciones o Gerencias
Regionales gue correspondan, supervisan y fiscalizan respecto a la salud
de los trabajadores, dentro de su jurisdiccién, en cumplimiento de lo
establecido en el presente documento técnico

NIVEL LOCAL

Los Gobiernos Locales, dictan disposicioneg en el marco de sus
competencias para el cumplimiento de lo establecido en el presente
documento tecnico.



10.

EMPLEADORES

Los empleadores, de los centrog de trabajo de las diferentes actividades
econdmicas aplican obligatoriamente los lineamientos establecidos en el
presenta documento.

TRABAJADORES
Cumplen y coadyuvan la implementacion de lo dispuesto en &l presente
documento técnico.

ANEXOS

Anexo 1: Profesional de Salud del Servicio de Seguridad y Salud en el
Trabajo por tamano de empresa

Anexo 2: Ficha de sintomatologia COVID-18 para Regresc al Trabajo-
Declaracion Jurada

Anexo 3: Equipo de proteccion personal para puesios de trabajo con riesgo
de exposicion a covid-19, segun nivel de riesgo

Anexo 4: Estructura del “Plan para la vigilancia, prevencion y control de
COVID-19 en el trabajo”



ANEXO 1

Profesional de Salud del Servicio de Sequridad y Salud en el
Trabajo por tamafo de empresa

Centros de Centros de |
trabajo trabajo Centros | Cenfros | Centros de
Responsable de TIPO1 TIPC 2 de trabajo | de trabajo | trabajo
Sequridad y Salud | (N0 houdos en | (nchiides an TIPO 3 TIPO 4 TIPO 5
de los , 0200304 5A) | DS DO3-88 5A4)
Treuamdores hasta 20 hasta 20 & 100 | 1500 | mrda o 500
trabajadoees iratajadores trabajsdores | rabafadones | irabapadores |
Empleadar (%) X | X X [ X |
Enferrmasa ") X X | X -
Mi&gico (") X X

Para caso de los Centros de Trabajo Tipo 3, Tipo 4 ¥ Tipo 5, 5@ considera todas |as
actividades economicas incluidas o no incluidas en &l DS 003-58 54,

| [*) En cann dn AMprass r-.auuﬁ;u trabajadores de aciwidades no considérsdas en & D5 003-98 54, el irrnpl-aa-::; EI;:IF-‘I
salicdlar s conglloria a un profesicral con =specialidad g salud scupaciona o Ceniro da Preuarcion de Hmsgos del

Tmuju {CEFRIT| g EsSalk S
™1 El p;ufm-:nm g grifermedia Jabard comar con an"raﬂarmgrt-u #n saiud ooupaacnal o ofines: su jomada laboral (endra
wne durecion madma de 3 horas semaraes o su sguedenta da 150 horas I'I'-B"IE".-E‘!E-'S mA RN I pormada de guardia

rnHl-:t- Eamn::al:am an madicing ocupackna o I‘IEI:I'iI:Irl.:F dal irebao, Magisles o ED'EHS-IJ:I de mapstria en salud
ocupadonal, medcing ncupsconal o gagurkad ¥ Ralud en el rabajs; en cao de Centros d& Trabajd Tios £ & medics |
.. | deberd cordar con dipiomnda uAversfaie en salud ocupecioral La jomada laboral ded medico en ceniras o= irabajo hasls |
500 trabayadores bandrd ung dufagiin makima de 18 horas semansbes, & Gase de cenfras de tabajy con mas de 500
Wrabajmdor=s la jormada |gboeal [Bradrd una duraciin maxima de reinfa y Seis Roras semandles. incluyenda la jormade da |
igsfdia dlurna y nochuma; pof b il rabajadanes debera conier con un profesicnal aoioral
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Anexo 4
Estructura del “Plan para la vigilancia, prevencion y control de COVID-19 en el trabajo”.

|, DATOS DE LA EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA (Razdn Soclal, RUC, Direcclén, Regidn, Provincia, Distrite)

II. DATOS DE LUGAR TRABAID (en caso de tener diferentes sedes)

[E. DATOS DEL SERVICHD DE SEGURIDAD ¥ SALUD DE LOS TRABAJADODRES (Ndmina de Profesionales)
I, INTRODUCCION

V. OBJIETIVOS
VI NOMINA DE TRABAJADORES POR RIESGD DE EXPOSICION A COVID-19
¥il, PROCEDIMIENTOS OBLIGATORIOS DE PREVENCION DEL COVID-19

1. LUMPIEZA ¥ DESINFECCION DE LOS CENTROS DE TRABAJO [insumos, frecuencia de realizacion)

1. IDENTIFICACION DE SINTOMATOLOGEA COVID-19 PREVIO AL INGRESC AL CENTRD DE TRABAJD
|personal, metodologla, registra)

3. LAVADO ¥ DESINFECCION DE MANOS OBUGATORIO (nimero de lavabos, alcohol gel, esquema
de moanitores)

4. SENSIRBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL CENTRO DE TRABAID {material a
wkilizar]

5. MEDIDAS PREVENTIVAS COLECTIVAS

6. MEDIDAS DE PROTECCION PERSONAL

7. VIGILANCEA PERMANENTE DE COMORBILIDADES RELACIONADAS AL TRABAJD EM EL CONTEXTO
COVID-19

Will. PROCEDIMIENTOS OBLIGATORIOS PARA EL REGRESD ¥ REINCORPORACION AL TRABAID

. PROCESD PARA EL REGRESD AL TRABAID
2, PROCESD PARA LA REINCORPORACION AL TRABAID
3, REVISION ¥ REFORZAMIENTO A TRABAJADORES EN PROCEDIMIENTOS DF TRABRAID CON RIESGD
CRITICO EN PUESTOS DE TRABAJO [de corresponder)

4, PROCESO PARA EL REGRESO O REINCORPORACION AL TRABAIO DE TRABAIADORES CON
FACTORES DE RIESGC PARA COVID-19

¥, RESFOMSABILIDADES DEL CUMPLIMIENTD DEL PLAMN
¥ PRESUPUESTO Y PROCESC DE ADQUISICIEN DE INSUMOS PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN

X1. DOCUMENTO DE APROBACION DEL COMITE DE SEGURIDAD ¥ SALUD EN EL TRABAID
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