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Resumen

Objetivo general: Determinar la relacion existente entre el nivel de
conocimiento y las practicas protectoras sobre salud ocupacional en los
trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, en la region

Arequipa en el afio 2023.

Metodologia: se usO la metodologia de tipo basica, con enfoque
cuantitativo y un nivel de investigacion descriptivo, asi mismo, para la
recopilacion de informacion y datos se uso la técnica de encuesta mediante
la aplicacion de 2 cuestionarios a una muestra de 80 trabajadores de

limpieza de la unidad minera estudiada.

Resultados descriptivos: Se demostrd que el 70% de los encuestados,
presenta un nivel regular en conocimientos sobre salud laboral, mientras
gue un 30% posee un nivel alto en este tema, a su vez, se evidencia que el
58.75 % de los colaboradores que cumplen funciones de asepsia, tienen
un grado medio en cuanto a las practicas protectoras y el 41.25% posee un
grato 6ptimo de ejecucién de practicas preventivas.

Conclusion: Las variables de estudio manifestaron una correlacion
significativa de grado leve, con un p-valor de 0.043 y un r de 0.227, lo cual
inflere que, a mayor conocimiento sobre salud ocupacional, mejores

practicas protectoras son las que ejecutara el colaborador.

Palabras clave: Conocimiento, practicas, protectoras, salud, ocupacional
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Abstract

General objective: To determine the relationship between the level of
knowledge and protective practices on occupational health in the cleaning

workers of the Soledad Mining Unit, in the Arequipa region in the year 2023.

Methodology: a basic methodology was used, with a quantitative approach
and a descriptive level of research, likewise, for the collection of information
and data, the survey technique was used through the application of 2
questionnaires to a sample of 80 cleaning workers of the mining unit
studied.

Descriptive results: It was shown that 70% of those surveyed have a
regular level of knowledge on occupational health, while 30% have a high
level of knowledge on this subject. It is also evident that 58.75% of the
collaborators who perform aseptic functions have a medium level of
knowledge on protective practices and 41.25% have an optimal level of

knowledge on preventive practices.

Conclusion: The study variables showed a significant correlation of slight
degree, with a p-value of 0.043 and an r of 0.227, which infers that the more
knowledge about occupational health, the better protective practices will be
executed by the collaborator.

Keywords: Knowledge, knowledge, protective, practices, occupational,

health, occupational
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l. INTRODUCCION

La salud y la seguridad ocupacional, ha cobrado relevancia en los ultimos
afos, esto se debe que gran parte de las afecciones que el ser humano
padece tienen su origen en el trabajo que desempefia, puesto que el
individuo pasa mas de la mitad del dia en su centro laboral, cumpliendo con
sus funciones; por lo tanto, los empleadores estdn en la obligacion de
brindar proteccién adecuada a su personal y velar por su salud.

Tras la pandemia del COVID-19, el sector dedicado a la salud ocupacional
ha crecido y muchas empresas han optado por tercerizar este tipo de
servicios para asi salvaguardar la integridad de sus trabajadores, asi
mismo, es fundamental aplicar estrategias y un plan de respuesta frente a

cualquier eventualidad que impacte en el bienestar del personal.

En el Peru la salud ocupacional tiene relevancia, sin embargo, el indice de
accidentabilidad y afecciones causadas por el trabajo no ha experimentado
una reduccion considerable en los dltimos afios, esto se debe a que la gran
parte de las empresas son informales y no cumplen con las leyes y normas
adecuadas para desempeiiar sus funciones, descuidando asi a su personal

gue muchas veces laboran con regimenes de trabajo muy fuertes y rigidos.

El sector minero, es también parte de la informalidad, las condiciones de
trabajo en una mina informal son precarias y constantemente exponen al
trabajador a riesgos y peligros, puesto que no cuentan con la proteccion
adecuada, a falta de equipo, la exposicibn a sustancias toxicas es
constante y el acceso a atenciéon de salud adecuada es muy escaso.

Cuando se lleva a cabo la actividad minera, no solo requiere de obreros
gue se dediquen a la extraccion del mineral; tras de ello se encuentra el
personal administrativo, de salud ocupacional, personal de cocina y
asepsia, lo cuales permiten que el trabajo arduo sea mas llevadero y se

logren objetivos deseados.

El personal de limpieza, tiende a estar expuesto a enfermedades y
accidentes, de manera constante, mas aun trabajando en una unidad

minera, puesto que, los colaboradores que realizan esta labor, estan en
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constante exposicion a quimicos, los cuales al no ser manipulados de
manera adecuada pueden tener repercusiones en la salud del individuo, asi
mismo, este trabajo requiere de esfuerzo fisico, que debe ser realizado en
una posicion ergonémica para evitar dolores musculares y 6seos a
posteriori, a su vez, al realizar la asepsia de todo los espacios, recolectar
los desechos y basura, los hace mas vulnerables a infecciones causadas

por hongos, bacterias o virus.

Por lo descrito en lineas anteriores, los trabajadores que laboran en el rubro
de limpieza requieren ser consientes sobre la importancia de la salud
ocupacional y lo fundamental que es realizar acciones preventivas para

evitar caer en afecciones.

En este sentido, la presente pesquisa tiene como propdsito determinar la
relacion existente entre el nivel de conocimiento y las practicas protectoras
sobre salud ocupacional en los trabajadores de limpieza de la Unidad

Minera Soledad, Arequipa-2023.

La investigacién realizada se divide en seis apartados presentados de la

manera siguiente:

l. Introduccién, se expone un preambulo relativo a las variables
realizadas y el entorno en el que se desarrolla la indagacion, de igual
manera, se exhibe el contenido tratado.

Il. Planteamiento del problema, se presenta la delineacion del dilema
en congruencia con un escenario que impacta a las variables
involucradas; adicionalmente, se solidifica dicha cuestion en la
estructuracién tanto del problema global como de los problemas
particulares, asi como de las metas y del rango y restricciones que
encuadraron la investigacion.

[I. Marco teorico, se exponen los estudios de investigadores previos
gue han analizado las idénticas variables tanto en el &mbito global
como local, ademas de las fundamentaciones tedricas que sustentan
la investigacion con las doctrinas, explicaciones, manifestaciones y
aspectos, considerando el esquema conceptual que engloba los

términos primordiales.
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VI.

Metodologia, se alude a la tipo, enfoque y nivel de la indagacion,
estableciendo la descripcidon de la poblacion y la muestra escogida,
en conjunto con las hipétesis y el reconocimiento de las variables,
las cuales se detallan minuciosamente en la concretizacion de las
variables, concluyendo con la recopilacion de informacion.
Resultados, esto resalta y expone todos los hallazgos obtenidos de
manera explicativa y conclusiva, de igual manera, se efectua la
comprension de estos de acuerdo a las tablas y figuras.

Andlisis de resultados, Incluye la evaluacion explicativa de los
hallazgos, de lo cual también se presenta la comparacion de los

hallazgos con el esquema doctrinal de la investigacion.

Por ultimo, se exponen las conclusiones de la indagaciéon y las

sugerencias que los investigadores plantean.

13



Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del Problema

La OIT es una de las principales organizaciones responsables de
salvaguardar y fomentar el bienestar de los colaboradores en diversas
organizaciones de todo el mercado, cuya mision es promover el trabajo
decente; es importante destacar que tener un empleo respetable es algo
mAas que tener trabajo; significa tener un trabajo que sea de una calidad
aceptable (1).

De acuerdo con la OMS los accidentes laborales ocupan el segundo puesto
en términos de frecuencia de fallecimientos a nivel global, superando a los
accidentes de transito. Los traumatismos ocupaciones representan mas del
10% de muertes anuales a nivel mundial, los principales riesgos que
aquejan al colaborador son la prolongada exposicién a extensos horarios
de trabajo. y a la contaminacion del aire en el establecimiento laboral, los

cuales generan problemas en la salud del colaborador (2).

Segun la OIT, se registran mas de 300 millones de lesiones no mortales
vinculadas al dmbito laboral cada afio, lo que es perjudicial para las
compafias a razon de los gastos y escases de personal a razén del
ausentismo de los trabajadores durante aproximadamente 4 dias. Las
malas practicas de seguridad y salud laboral representan alrededor del
3,94% del PIB global anual, pero esta cifra no tiene en cuenta los costos
indirectos asociados a los accidentes laborales, que superan en promedio
cuatro veces los costos directos inmediatos, como la mano de obra, la

atencion médica y la interrupcion de la produccion (3).

Las condiciones laborales inseguras pueden ocasionar costos elevados y
tener un impacto negativo en las personas, la sociedad y la economia. Las
catastrofes industriales son, desde hace tiempo, motivo de preocupacion a
todos los niveles, nacional y mundial, ya que ponen en riesgo la integridad
del trabajador. Las medidas y métodos destinados a prevenir, regular,
disminuir o eliminar los riesgos laborales se han creado y puesto en practica

continuamente a lo largo de los afos (4).
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Si se tiene en cuenta que el 50% de los adultos trabajan en diversos
sectores laborales, bajo circunstancias precarias, se aprecia la relevancia
de la salud laboral. Por el contrario, las enfermedades profesionales tienen
Impactos adversos en la comunidad, el sector empresarial, la cultura y el
hogar, implicando altos costes de atencion médica, hospitalizacion e
indemnizacioén de los trabajadores enfermos o heridos, asi como problemas

financieros y de otro tipo para sus familias (5).

Segun los registros del SINILEO -MTPE, durante el mes de febrero de 2022
se notificaron 3,585 reportes, lo cual evidencia un incremento mayor al 50%
con respecto al afio anterior y a su vez duplico el nUmero de casos con
respecto a enero 2022. De todas las notificaciones recibidas, tres cuartas
partes pertenecen a incidentes no letales, aproximadamente el 1% a
sucesos fatales, el 1.03% a incidentes riesgosos y el 0.03% a
enfermedades ocupacionales. Dentro de las actividades econdmicas, el
sector de manufactura fue el que registr6 la mayor cantidad de
notificaciones, representando un 23.93% del total, seguido por la industria

minera con un 2.82% (6)

De acuerdo con el dltimo boletin mensual que emite el MTPE sobre
accidentabilidad y riesgo laboral, se informa que, en el mes de mayo del
presente afo, el sector que mas padece de afecciones y accidentes es el
area manufacturera con un 22.42%, seguido de un 15.46% en las
actividades inmobiliarias, empresariales y de alquiler, asi mismo, el
comercio a menor y mayor escala, y la reparacion de vehiculos y
automotriz, se lleva el 3er lugar con 11.63%, esto refleja que el sector
industrial es aguel que mayor incidencia en accidentes posee, sin embargo,
en el rubro de servicios también se presentan este tipo de problemas,
ubicandose en la categoria de otros con 7.55%, dentro de este sector se
encuentran los servicios de limpieza, el cual representa, para el personal
gue ejecuta este tipo de tareas, una exposicion a quimicos y agentes
bidticos que afecta su salud y los hace proclives a accidentes y

enfermedades recurrentemente (7).
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El personal de limpieza, realiza una labor fundamental en cada entidad y
propicia un ambiente saludable y libre de contaminacion, en el que los
trabajadores cumplan sus funciones de manera comoda y segura, no
obstante, esta labor expone a riesgos y accidentes laborales a quienes la
practican. Las situaciones de riesgo usuales, a las que se enfrentan los
empleados que trabajan realizando labores de limpieza son, impactos y
cortes por manipulacion de objetos, propensos a sufrir descargas
eléctricas, ya que realizan la limpieza de distintas maquinas y aparatos
conectados a corriente eléctrica, que de no ser apagados o desenchufados
de manera correcta podria ocasionar incidentes, asi mismo, el manejo de
sustancias quimicas para la limpieza, los cuales pueden ser producir
intoxicaciones o dermatitis, a su vez, se encuentran expuestos a lesiones
musculoesqueléticas, debido a la posturas incomodas y movimientos

frecuentes (8).

Para contrarrestar los riesgos que implica este oficio, se debe velar por la
salud ocupacional del personal, por lo que es importantes que se le
proporciones todas la medidas y EPPs necesarios para que puedan cumplir
su labor de forma segura; es de suma importancia que la empresa para la
cual laboren les brinde estos equipos de proteccién, ya que con su uso
adecuado se reduce los riesgos de afecciones e incidentes; estudios
efectuados con anterioridad demuestra que mas del 50% de los
trabajadores de limpieza no usa de manera correcta el EPP, y en algunos
casos, no hacen uso completo de estos por incomodidad (9).

Para los trabajadores de limpieza, el riesgo aumenta cuando su centro de
trabajo es un hospital, por la cantidad de residuos altamente contaminantes
a los que estan expuestos, asi mismo otro ambiente de trabajo que dificulta
la condicion salubre del colaborador de limpieza, es realizar asepsia un una
unidad minera, ya que esto suma a los riesgos, la contaminacion del aire a
la que se ven sometidos por la cercania a la extraccion de mineral, esto se
dificulta aun mas si la empresa minera es de caracter informal, pues estas
empresas no suelen cumplir con los estdndares minimos ambientales por
lo que el riesgo de contaminacién es aun mayor, afectando a todos el

personal que labora y reside cerca del yacimiento minero.
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En Peru, el MTPE ha tenido que adoptar precauciones para regular la SST,
por lo que se han promulgado la Ley N 29783, la cual establece los
lineamientos que se deben cumplir para salvaguardar la integridad de los
colaboradores, asi mismo se algunas empresas emplean el ISO 45001, el
cual es una norma que define los criterios para un sistema de
administracion de SST (10).

Asi mismo, en el Perd, la entidad facultada para sancionar el no
cumplimiento de las normativas en temas de trabajo es la SUNAFIL, la cual
tiene el deber de resguardar que las labores realizadas por los
colaboradores cuenten Con las precauciones de seguridad y resguardo de
la salud necesarias (11).

En sintesis, es fundamental establecer medidas de prevencién en salud
laboral para salvaguardar el bienestar de los asalariados dedicados a
preservar la limpieza en la unidad minera Soledad, por lo que se plantea
identificar el lazo existente entre los conocimiento se salud ocupacional y
la practicas preventivas que realiza el personal de asepsia de la unidad

minera.
2.2. Preguntade Investigacion General

¢Cuél es la relacién entre el nivel de conocimiento y las practicas
protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de limpieza de la
Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023?

2.3. Preguntas de Investigacion Especificas
PE1:

¢,Cual es el nivel de conocimiento sobre salud ocupacional en los

trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023?
PE2:

¢, Cudles son las practicas protectoras sobre salud ocupacional en los

trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-20237?

17



2.4. Objetivo general

Determinar la relacion existente entre el nivel de conocimiento y las
practicas protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de
limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.

2.5. Objetivos especificos
OE1:

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud ocupacional en los

trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.
OEZ2:

Determinar las practicas protectoras sobre salud ocupacional en los

trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.
2.6. Justificacion e importancia

Justificacién tedrica: La actual pesquisa se fundamenta te6ricamente ya
que busca la recopilacién de data e informacion referente a las variables
analizadas, de manera que se pueda obtener conceptos comprensibles que
puedan ser usados en la literatura por diferentes autores para el enfoque y

ampliacion del tema en el sector.

Justificacidn préactica: El estudio servira como linea de base, ayudando a
los colaboradores dedicados a la asepsia de la Unidad Minera Soledad a
poner en practica acciones protectoras que ayuden a preservar su salud
dentro de la mina; asimismo, ayudara a los directivos a tener en cuenta
medidas y tomar decisiones sobre salvaguardar al personal de limpieza

durante el cumplimiento de sus labores.

Justificacién metodologica: La pesquisa se fundamenta
metodolégicamente puesto que esta brindard instrumentos confiables y
validados, los cuales podran ser utilizados para futuras averiguaciones

hechas en el rubro de limpieza
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Importancia

Es fundamental destacar la relevancia de la salud laboral, su valor radica
en fomentar y preservar el nivel éptimo integral de los colaboradores en el
desemperio de sus actividades; su propdsito es anticipar los perjuicios a la
integridad salubre a raiz de las condiciones en las que el individuo
desempeiia sus tareas y salvaguardar a los empleados de los peligros

inherentes a su entorno laboral.

En ese sentido, esta investigacion se justifica por el nivel de relevancia en
el sector, sirviendo a su vez como modelo aplicable en los colaboradores
del area de limpieza de la Unidad Minera Soledad, asi como otras,
previniendo enfermedades ocupacionales que no solo perjudiquen a la

entidad, sino también la estabilidad de la familia.
2.7. Alcancey limitaciones
Alcances

Alcance espacial: El estudio realizado se desarroll6 en el departamento
de Arequipa, provincia de Condesuyos, distrito de Andaray, donde se ubica

la unidad minera Soledad.

Alcance temporal: La indagacion se realiz6 en el afio 2023 entre los
meses de marzo a septiembre y respecto a la aplicacion de instrumentos,

estos fueron aplicados en el mes de agosto.
Alcance social: Trabajadores de limpieza de la Unidad minera Soledad
Limitaciones:

Al realizar el estudio, la aplicacion de los instrumentos se vio condicionado
a los turnos del personal de limpieza, asi mismo, el acceso a los distintos
espacios donde laboran los trabajadores encargados de la asepsia, en
algunos casos son restringidos por lo que se dificulté la aplicacion de los

instrumentos.
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1. MARCO TEORICO
3.1. Antecedentes

3.1.1. Internacionales

Mastrangelo (2019), en su proyecto de investigacion estableci6 como
objeto primordial explicar el proceso laboral, haciendo uso de técnicas de
estudio de campo, para detectar las circunstancias y el contexto en el que
tiene lugar dicho procedimiento conforme a los peligros y exigencias
estipulados por la OIT para este tipo de trabajo no convencional; respecto
a la metodologia aplicada esta fue descriptiva interdisciplinaria, de corte
eco epidemioldgico. Sus resultados se enfocaron en el ingreso y egreso de
materiales, a su vez los peligros estaban vinculados a la separacion y a los
peligros bioldgicos presentes en el ambiente laboral; asimismo, se denoto
la diversidad y poca planificacién existente en el los procedimientos de
trabajo. En sintesis, se logro constatar una variedad y falta de organizacion
en el proceso de trabajo, lo que tuvo un impacto negativo en la salud del

personal debido a la exposicion a estos peligros y riesgos (12).

De acuerdo con Avila et al. (2019), desarrollaron una investigacion que tuvo
como proposito evaluar los criterios necesarios para realizar evaluaciones
médico-laborales de caracter preventivo; los cuales fueron desarrollados
bajo una metodologia de tipo documental para valorar la capacidad laboral.
Tras el andlisis, se deduce que los diagnésticos médico-laborales
cautelares se enfocan en encontrar las condiciones laborales mas optimas
para cada asalariado en funcién de su bienestar fisiol6gico, con el fin de
garantizar su propia proteccion y la de los demas; por lo que, se concluye
gue el otorgar al colaborador un documento que certifique que se encuentra
apto para desarrollar sus tareas es indispensable para su desarrollo laboral,
siendo este un documento con valor legal, ético, educativo, cientifico hasta

econdémico e informativo (13).

Por su parte, Mejia et al. (2016) en su averiguacion estableci6 como
propésito el medir el grado de comprensidon en cuanto a temas de salud
laboral que tenian los empleados de dos hospitales de Lima. Se utilizé un

enfoque analitico transversal y se encuestdé al personal médico y
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administrativo del Hospital Municipal Los Olivos y el Nacional de
Emergencias. Los hallazgos mostraron que el 52,9% de las 207 personas
encuestadas tenian un nivel de conocimiento inadecuado, ademas, cerca
del 50% de los encuestados reconoci6é haber obtenido conocimiento acerca
de los peligros para la salud relacionados con su trabajo. Asimismo, se
demostré que los médicos tenian un porcentaje de aprobados superior al
de otras profesiones debido a las evaluaciones que deben superar para
trabajar en los hospitales. En conclusion, aun cuando la mayoria de los
doctores poseian un amplio grado de comprension, otros profesionales
carecian de la experiencia necesaria en salud laboral, lo que indica la
necesidad de desarrollar politicas y formaciones para mejorar la situacion
(14).

Consecuentemente Lopez et al. (2015), en su pesquisa se propusieron
determinar el grado de aplicacion de las acciones de bienestar y proteccion
en el centro de labores para asi eliminar adecuadamente los residuos de
plaguicidas que pudieran quedar en un grupo de agricultores de una
localidad colombiana. Su metodologia aplicada fue observacional de corte
transversal y una poblacion total de 45 sujetos. Los hallazgos muestran
que, a pesar de una aparente concientizacion sobre el riesgo asociado al
uso de plaguicidas, los agricultores carecen en gran medida de practicas
adecuadas de salud laboral; a partir de lo cual, se infiere que la poblacién
estudiada puede presentar cambios sutiles en su funcién hepética y renal,
por lo que es indispensable que estos lleven buenas practicas de salud
laboral (15).

3.1.2. Nacionales

Segun el estudio elaborado por Chavez y Diaz (2021), en el cual plantean
como propaosito establecer el lazo entre el grado de comprension y practica
sobre el uso de EPP en trabajadores de limpieza publica; para desarrollar
esta investigacion las autoras hicieron uso de una metodologia de tipo
descriptiva con enfoque cuantitativo, sin alteracion de las variables y
realizada en un tiempo determinado, asi mismo, para la recopilacién de

data, usaron la técnica encuesta a través del instrumento cuestionario el
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cual fue aplicado a 80 colaboradores. Los hallazgos demostraron que mas
de la mitad de la muestra encuestada no hace uso de manera adecuada de
su equipo de proteccion individual, y su nivel de conocimiento sobre el uso
de los EPP es bajo. En sintesis, el no saber como usarlos, repercute en una
practica inadecuada del EPP, lo cual puede traer consigo mayor exposicion
a riesgo y enfermedades que perjudicarian el bienestar del personal de

limpieza (9).

Pefia (2020), en su averiguacion planteé como fin principal examinar la
posible relacion entre los conocimientos de salud ocupacional y la
exposicion a riesgos. Respecto a su metodologia, esta fue de campo y
correlacional, aplicando la prueba T Student y la prueba de correlacion de
Pearson, conjunto al instrumento del cuestionario para cada categoria a
una poblacion total de 47 colaboradores de la salud en los nosocomios de
la localidad. Los hallazgos indicaron que el equipo médico del grupo de
estudio tenia niveles regulares de conocimiento sobre seguridad
ocupacional con un indice del 85.1%, y que un 51.6% de los colaboradores
tenia una exposicion moderada al riesgo en el centro laboral. En
conclusién, se descubrié un lazo directo débil entre las categorias
estudiadas en el personal sanitario del yacimiento minero en consideracion
(16).

De acuerdo con el estudio de Peishot (2018), cuyo propésito fue conocer el
grado de entendimiento sobre la proteccién y preservacion del bienestar
ocupacional en los educadores de una especialidad que laboran en una
casa de estudios universitaria. Se utiliz6 una metodologia descriptiva, de
corte transversal y cuantitativa, ademas el instrumento utilizado fue un
cuestionario con veinte interrogantes de opcion multiple que se aplic6 a una
muestra total de 47 educadores. Sus resultados revelaron que mas del 50%
de los encuestados tenian un grado de conocimiento regular, seguido de
un grado deficiente con un +indice del 44.7%. Concluyendo en ese sentido
gue los expertos de la salud que trabajan en la unidad de estomatologia de
dicho centro de estudios tienen un conocimiento de nivel regular en salud

ocupacional, teniendo que preparase y ahondar aun mas en el tema, lo cual
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es de vital importancia para preservar su integridad durante su jornada
laboral (17).

En su investigacion, Camacho y Zufiga (2018) buscaron conocer el lazo
entre el grado de conocimiento y el comportamiento que presentan los
empleados de SIDER PER en relacion a la SST. El grupo de participantes
analizado estuvo compuesto por 156 empleados a los que se les administro
dos test, a partir de los cuales como resultados mostraron que mas del 50%
de los empleados tenian una actitud negativa y conocimientos inadecuados
acerca de la SST; asimismo, se observo una asociacion fundamental entre
las categorias objeto de analisis. Dicho de otro modo, se concluyo que tener
conocimientos inadecuados aumenta el riesgo de tener una actitud
negativa; sin embargo, conforme va en incremento el grado de
conocimientos, mejora la actitud de los trabajadores respecto al cuidado e
importancia que se le debe prestar a la salud laboral durante sus
actividades (18).

En consonancia con la investigacion de Casaverde et al. (2018), donde
propone como finalidad determinar el impacto que causa el programa de
educacion en seguridad y salud ocupacional sobre los conocimientos que
posee el personal dedicado a la asepsia en este tema, para realizar este
estudio las autoras emplearon una metodologia cuasi experimental, de tipo
aplicativo, con una técnica de encuesta mediante un cuestionario, el cual
fue aplicado en dos grupos, 43 individuos del grupo experimental y 43
personas del grupo de control, asi mismo se formulé un programa
educativo, que posteriormente fue ejecutado en la muestra poblacional. Los
hallazgos demostraron que los trabajadores que fueron sometidos al
programa educativo tuvieron un incremento en los saberes sobre salud
ocupacional que aquellos pertenecientes al grupo de control. En sintesis,
el programa si repercute en el grado de compresion sobre salud

ocupacional de los trabajadores del area de limpieza publica (19).

Finalmente, en un estudio realizado por Aranda y Miranda (2016) se
propusieron averiguar el lazo entre el grado de sabiduria las medidas de

resguardo para la SST en los colaboradores del area de manteamiento de
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la UPAO. Su estudio tuvo una metodologia de tipo descriptivo, correlativo,
de corte transversal sin intencion experimental. Como instrumentos se
aplicaron cuestionarios a una muestra total de 106 colaboradores de la
empresa BOGA responsables de preservar la asepsia en la universidad Los
resultados mostraron una confiabilidad de 0.80 y 0.87 para los instrumentos
utilizados; asi mismo se demostré que los conocimientos sobre salud
laboral eran regulares en el 52,8% y buenos en el 47,2%: mientras que, las
practicas de proteccién de la salud laboral eran regulares en el 57,5%,
buenas en el 24,5% e inadecuadas solo en el 17,9% de los casos. En
sintesis, se determind que no hay ninguna correlacion perceptible entre las

categorias tratadas en la muestra previamente descrita (20).

3.1.3. Locales

No se encontrd investigaciones locales con las variables tratadas en la

presente pesquisa.

3.2. Bases teoricas
3.2.1. Salud ocupacional
3.2.1.1. Conceptos

De acuerdo con la OMS y la OIT, la salud laboral es una disciplina
encargada de anticipar, descubrir y valorar los posibles peligros en el
ambiente laboral, ademas de elaborar técticas de evitacion y dominio con
el propésito de proteger no soélo al trabajador, sino también a la sociedad y
el entorno en general. Los principios de la atencion médica y sanitaria
integrada estan en consonancia con estos objetivos, pretenden alcanzar el
estado de salud ideal del trabajador, ademas de prevenir y controlar los
peligros del lugar de trabajo, destacando el hecho de que el trabajo se

adapta a las necesidades y aptitudes del trabajador (21).

A nivel nacional, el MTPE, tiene las siguientes responsabilidades y vigila el
bienestar de los sujetos que laboran en el recinto de trabajo, instaurando
las directrices técnicas necesarias para que las actividades se desarrollen
de acuerdo con las normas internacionales, es la entidad del gobierno

responsable de la fiscalizacion de las actividades laborales en el territorio
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peruano. En el pais, se rige por las normas instauradas en la Ley N.°© 29783,
conocida como "Ley de Seguridad y Salud Ocupacional”, la cual ampara a
todos los contratantes, trabajadores y funcionarios de entidades publica o
privadas (22).

De acuerdo a dicha Ley, el empresario esta obligado a vigilar si sus
empleados verifican si acatan o no las normas en vigor referentes a la SST,

involucrando a todos los agentes bajo cada régimen laboral (23).

La Ley también esboza las responsabilidades y privilegios tanto de
empresarios como de trabajadores, el empresario debe mantener y
proporcionar un lugar de trabajo seguro. Entre sus mas importantes
responsabilidades es desplegar acciones permanentes para optimizar los
actuales niveles de proteccién, ejecutar los diferentes niveles de resguardo
salubre disponibles, realizar reconocimientos médicos, durante y al final de
la labor realizada para proporcionar y preservar un entorno laboral
protegido y salubre de acuerdo con la aplicaciéon de las politicas mas

efectivas y siguiendo las normas de proteccion y bienestar laboral (23).

De acuerdo con la investigacion de Arango, la salud en el trabajo es la
disciplina de estudio que surgié desde la perspectiva del conocimiento
médico con el proposito de llevar los avances de las profesiones de la salud
al lugar de trabajo, previniendo asi accidentes laborales y enfermedades
profesionales entre los empleados, tiene un enfoque multidisciplinario ya
gue se beneficia de se beneficia de contribuciones fundamentales en
campos como la salud, el derecho, la arquitectura y la ingenieria , asi como
de la experiencia de expertos que han hecho posible desarrollar e
incorporar teorias, métodos y técnicas destinadas a identificar todas las
situaciones que pueden afectar la capacidad de un empleado, enfatizando
en la anticipacion de incidentes laborales, tales como percances laborales
y afecciones ocupacionales, en lugar de solo tratar sus efectos después de

que hayan ocurrido (24).

Asi mismo, Moreno en su articulo sobre la salud ocupacional en el marco
de la crisis sanitaria, sugiere que desempefid un papel fundamental

pandemia, cuyo enfoque debe ser proactivo, participativo y orientado a la
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deteccion temprana y prevencion de dafios derivados. Existe una gran
responsabilidad ética y moral en cuanto al deber que se tiene con los
trabajadores de la salud, quienes forman parte fundamental del proceso de
atencidén sanitaria y cuya labor se considera esencial. Por lo tanto, se
espera que en ningun pais se descuide esta area y se otorgue la atencion
necesaria y eficaz para cada uno de los procesos establecidos por la salud
laboral ante la COVID-19. El incumplimiento de esta obligacion puede
generar graves dafos (25).

Consecuentemente, en un estudio bibliografico sobre seguridad y salud
ocupacional, definen esta Ultima como un area que abarca diversas
disciplinas y se enfoca en identificar, prevenir y gestionar los peligros
existentes en el ambiente laboral, con el fin de velar por la SST. Este campo
ha sido explorado a lo largo de afios de estudio e innovacion en el ambito
profesional, impulsada por cuatro factores principales: la implementacion
de préacticas laborales mas efectivas, la creacion de certificaciones y
estandares educativos, la promulgacion de leyes y politicas en la materia,

y los avances tecnolégicos (26).

En el estudio de Carbajal, toma la salud laboral como un sector de la salud
colectiva, cuyo propdésito radica en fomentar y salvaguardar el bienestar
completo de los colaboradores en todos los ambientes ocupacionales. Su
objetivo es anticipar cualquier perjuicio a la salud del trabajador que pueda
derivarse de los riesgos y condiciones de trabajo y adaptar el trabajo a sus

habilidades y capacidades (27).

Guimaray en su investigacién opta por describir a la salud laboral como
aguella que tiene por objetivo implementar medidas y Realizar las medidas
pertinentes para evitar los peligros inherentes a la labor. El Convenio 155
de la OIT se enfoca en esta area para garantizar la proteccion de los
asalariados. Esto implica la creacion de un entorno laboral propicio, con
circunstancias laborales justas, donde los colaboradores sean capaces de
realizar sus tareas de forma digna y tener la posibilidad de participar en la

optimizacién de su bienestar (28).
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Para Espinoza, la salud laboral es indispensable en la ejecucion del
trabajado sobre todo en la mina teniendo relacion ampliamente estrecha
con el buen desempefio laboral de los trabajadores, siendo un derecho
esencial de los colaboradores, con propdsito de evitar los perjuicios al
bienestar fisico y psiquico de los asalariados que puedan derivarse de su
trabajo o ser causados mientras lo realizan , las compafiias deben
respaldar la ampliacion de las circunstancias de proteccion y bienestar en
el entorno laboral (29).

3.2.1.2. Caracteristicas

Segun Cangahuala, en su estudio indica que una de las caracteristicas que
mayor relevancia tiene es que la salud ocupacional es fundamentalmente
preventiva, ya que no espera a que las alteraciones se conviertan en
enfermedades, tiene el deber de prevenirlos mediante practicas que
ayuden a salvaguardar la salud de los colaboradores en el recinto de
trabajo, asi mismo, el medico de salud ocupacional diagnostica alteraciones
causadas por factores de riesgo que vigila y que pueden ser adquiridos en
el trabajo o fuera del centro de labores, finalmente otra caracteristica
principal es que esta disciplina se desarrolla mejor con un equipo

multidisciplinario (30).

De acuerdo con un estudio realizado por Barreto et al. (2020), describe
algunas caracteristicas de la salud ocupacional que tomaron en cuenta en
su investigacién, como que usualmente el servicio de salud ocupacional es
tercerizado por las empresas, asi mismo, es una rama de la salud que tiene
un enfoque multidisciplinario, también hace constar que segun la legislacion
peruana el médico especialista en esta area debe estar debidamente
certificado y tener una maestria en la materia, consonantemente este
servicio debe ser llevado a cabo en un lugar adecuado, contando con un
espacio fisico en el centro de labores, otra caracteristica a tener en cuenta
es que la salud ocupacional debe constar de una comunicacién constante

entre el trabajador y el area encargada (31).

Cuando se desarrolla un plan de salud ocupacional en una mina, este debe

cumplir ciertas caracteristicas, la primera de ellas es evaluar a que riesgos
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fisico el personal esta expuesto, tomando en cuenta las condiciones
ambientales extremas como altas temperaturas, humedad, ruido,
vibraciones, asi mismo en la locacion el colaborador corre el peligro de
caerse, derrumbes, quedar atrapado o explosiones cercanas, asi mismo,
se tiene en cuenta la exposicidn a sustancias quimicas, lo cual puede
generar afecciones respiratorias con un efecto de largo plazo, a su vez se
tienen en cuenta los peligros psicosociales, como las largas jornadas
laborales, el aislamiento constante, presion y estrés que afectan la salud
mental del personal. En la actividad minera no solo se considera la salud
de los trabajadores de la empresa, en muchos casos esta abarca también
velar por la salud de la comunidad donde se desarrolla la actividad
extractiva, esto se realiza como parte de sus politicas de responsabilidad
social, pero es una obligacion de la empresa, ya que los multiples dafios al
medio ambiente causados por la extraccion del mineral afectan

directamente a la poblacion aledafia.
3.2.1.3. Norma ISOS 45001

La ISO publico la norma ISO 45001:2018 en marzo de 2018; se enfoca en
los mecanismos de administracion de la proteccién y la salubridad de los
colaboradores. Segun la ISO, esta norma se desarroll6 para abordar la
preocupante situacion de las lesiones y enfermedades laborales que
repercuten en las compafias y a la economia global, lo que conlleva
pérdidas econ6micas por jubilaciones anticipadas, ausentismo laboral y

primas de seguro mas elevadas (32).

Siguiendo esta norma, las empresas deberian ser capaces de disminuir la
carga proporcionando recursos con el fin de incrementar la gratificacién de
los asalariados, es necesario menguar los peligros en el entorno laboral. y
ofrecer un entorno laboral mas seguro y legal en todo el mundo. De acuerdo
con normas de sistemas de administracion ya establecidas como 1SO
14001 e ISO 9001 (33).

El proposito de la norma de nivel global voluntaria ISO 45001:2018 es
proporcionar los criterios fundamentales para un sistema de administracion

de SST en una amplia gama de empresas y tamarfos. Esta norma sustituye
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a la obsoleta norma OHSAS 18001, que dejara de ser valida en 2021. La
organizacion se encarga de garantizar la SST en los colaboradores y otras
personas que se ven afectadas por sus operaciones mientras trabajan.
Entre los beneficios de esta norma para la correcta gestion de SST en
empresas constructoras se encuentran la consolidacion y el aumento de la
base de clientes. Ademas, es crucial que la alta direccion actiue como lider
y que los empleados se involucren en la ejecuciébn de acciones de
proteccion y bienestar en el entorno laboral. Hacerlo aumentara la
satisfaccion del cliente y el calibre del trabajo terminado, como es el caso

de los proyectos de saneamiento (34).

Se comienza con el liderazgo y el compromiso, y continda con la
planificacion, que implica el andlisis del contexto, el desarrollo del plan
operativo, la valoracion de peligros y la instauracion de mecanismos de
control. La comunicacion, la implicacion, la gestion de la documentacion, la
competencia de los recursos y la concienciacion de éstos se tienen en
cuenta a la hora de establecer los procedimientos de apoyo. El
seguimiento, la auditoria y las revisiones de la gestién también se incluyen
en el proceso de analisis del rendimiento. La implantacion del SG de la
proteccion es beneficiosa porque ofrece un control total de los requisitos de

cumplimiento (35).

La aplicacién de este 1SO, ha ido en aumento expone desde la pandemia,
esto se debe a que muchas empresas se vieron obligadas a implementar

estas normas por la seguridad y proteccién de sus colaboradores.

Para una empresa implementar este ISO, primero tiene que familiarizarse
con los requisitos y principios de la normas, asi mismo crear conciencia
sobre la importancia de su implementacion, seguidamente se realiza una
evaluacion inicial para detectar cual es la actitud de la empresa frente a la
SST, identificar las brechas y areas en los que se requiere mejoras;
seguidamente se desarrolla un plan detallado para implementar esta nueva
norma, tenido en cuenta los recursos necesarios, responsabilidades y
plazos establecidos, posteriormente se disefia el sistema mediante el cual

se establecen los procedimientos y controles necesarios para satisfacer las
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exigencias establecidas por la normativa, esto abarca politicas, procesos,

procedimientos, capacitaciones y documentacion.

Una vez la empresa tenga listo todo lo redactado en lineas previas, se
procede a la implementacion del sistema de administracion de SST,
asegurandose de que todo los colaboradores estén debidamente
capacitados y comprometidos con su cumplimiento, luego se realiza una
verificacion y auditoria realizada por una empresa externa que brinda la
certificacion ISO 45001, esta entidad evaluara y auditara el SGSST para
determinar si cumple todo lo requerido; una vez pase la revision, la empresa
procede a realizar mejoras e aquellos ambitos que aun faltan y finalmente

adquieren la certificacion.

Para una empresa tener este certificado es garantia para el cliente de que
respeta al personal y el producto o servicio es elaborado y brindado con los
maximos estandares de calidad. Es asi que la reputacibn e imagen
corporativa se eleva y por ende se convierte en confiable y rentable,

aumentando su valor en acciones y utilidades.
3.2.1.4. Normativa legal

La Ley SST, también conocida como la Ley peruana 29783, establece los
requisitos minimos que los empleadores deben cumplir para proteger el
bienestar de los empleados mientras estan laborando. La legislacion es
valida para todas las organizaciones e instituciones, ya sean publicas o
privadas. Esta ley obliga a los empresarios a reconocer y evaluar los
peligros laborales, establecer directrices de resguardo y precaucion, educar
a los empleados en materia de SST y establecer sistemas para fomentar la
implicacién activa de los empleados en la administracion de la SST.
También impone el deber a los empleados de acatar las disposiciones y
cautelas, notificando a sus superiores cualquier condicion insegura o riesgo

gue pueda poner en peligro su bienestar o proteccion (36).

Ademas, la ley ordena la creacion del SG-SST, con la finalidad de fomentar
el avance constante de las circunstancias laborales. y prevenir los
accidentes y afecciones laborales. Este sistema abarca la deteccion y

analisis de peligros, la implementacion de medidas precautorias y la
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formacion de los empleados y la evaluacion continua del sistema. La ley
también establece la creacion del Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo, cuyo objetivo es incluir activamente a los trabajadores en la
gestibn de la SST. Este comité, compuesto por representantes de los
trabajadores y del empresario, tiene como responsabilidades la deteccion
y valoracion de los peligros, la ejecucion de medidas preventivas, el
crecimiento de las competencias de los colaboradores y el andlisis continuo
del sistema. En cuanto a la aplicacién y las sanciones, la ley estipula que
el MTPE es el encargado de vigilar el acatamiento de la legislacion y puede
imponer sanciones a los trabajadores que no sigan las normas
establecidas. Estas sanciones pueden incluir multas, el cese temporal o
permanente de las operaciones de la compafiia, y/o responsabilidad penal

en caso de accidentes o enfermedades laborales graves (37).

La Ley establece un marco legal para garantizar la SST, mediante la
deteccion y valoracion de peligros, la adopcion de acciones preventivas, la
capacitacion de los trabajadores y la implicacion activa de los
colaboradores en la gestion de la SST. Ademas, establece la creacion del
Sistema de Gestidon y el Comité de SST e implementa sanciones para los

empleadores que incumplen con las disposiciones establecidas (38).

En el Peru si bien existe la ley, los incidentes en el ambiente laboral no se
reducen en gran medida, esto se debe a la constante informalidad que
poseen las empresas, lo cual es un riesgo continuo para el individuo que
trabaja en circunstancias poco favorables. De acuerdo a datos del MTPE,
las empresas que mas accidentes reportan son de sector manufacturero y
minero, donde muchas de ellas son MYPEs y no se encuentran
formalizadas y en algunos casos no cumplen ni los minimos requisitos de

Defensa Civil para sus locales.

La mineria informal es un problema que aqueja a la poblacién peruana ya
gue pone en riesgo inminente la salud de sus empleados y el bienestar de
toda la comunidad donde se desarrolla la actividad minera ya que no
cumplen con ciertos protocolos de seguridad y limpieza de desechos o

relave minero, contaminando asi el lugar donde se establecen. Estas
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pequefias empresas mineras no suelen formalizarse debido a la cantidad
de impuestos que tiene que pagar al realizar esta actividad extractiva, por
lo que les resulta mas lucrativo no pagar los impuestos y realizar la
extraccion de mineral clandestinamente; las autoridades muy poco hacen

al respecto y no sancionan adecuadamente estas acciones.

El que una organizacién sea informal, muchas veces no favorece a los
trabajadores que laboran en ella, ya que, al no estar afines a la ley, no hay
quien las supervise ni sancione en caso se presenten incidentes que
comprometan la integridad de sus trabajadores. En el caso de las empresas
mineras no formales, los obreros son propensos a sufrir accidentes fatales,
ya que no cuentan con la infraestructura adecuada ni poseen medidas
propicias de seguridad y equipamiento; de igual manera los colaboradores
gue se encuentran laborando en otras ramas de esta organizacion, ya se
administrativa, cocina o limpieza, también son vulnerables a padecer de

alguna afeccion o accidente.
3.2.2. Nivel de conocimiento en salud ocupacional

Para que los mineros puedan reconocer y evitar los riesgos y peligros en
su lugar de trabajo, deben tener un cierto nivel de conocimientos sobre
salud laboral. Los trabajadores que tienen mas conocimientos sobre salud
laboral estan mejor preparados para salvaguardar su propia seguridad y
bienestar, asi como el de sus compafieros. Un buen conocimiento de la
salud en el recinto de labores también ayuda a los colaboradores a
comprender las precauciones de seguridad y las medidas de reduccion de
riesgos que deben seguirse, lo que disminuye la probabilidad de alguna
eventualidad laboral. Otro punto crucial es que el conocimiento de la salud
laboral puede potenciar la efectividad y la productividad de los
colaboradores al brindarles la posibilidad de desempefiarse de manera mas
segura y saludable, lo cual se refleja en un incremento del desempefio
laboral (39).

Para los médicos, comprender la salud laboral es crucial porque les permite
prestar una atencion meédica completa a los pacientes que puedan

experimentar dificultades de salud relacionadas con su empleo. El
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conocimiento de la salud laboral es necesario para que los médicos
reconozcan los riesgos laborales que pueden estar afectando a sus
pacientes y adopten medidas preventivas con el fin de disminuir los peligros
ocupacionales y optimizar las circunstancias laborales. Ademas, tener
conocimientos de salud laboral permite a los médicos ofrecer a sus
pacientes valiosas recomendaciones sobre como preservar un estado de

salud 6ptimo y anticipar lesiones y patologias asociadas a su empleo (40).

Debido a la naturaleza de las operaciones militares y a las condiciones de
trabajo a las que estan sometidos los soldados, la compresion de la salud
laboral es vital en las fuerzas armadas. Los riesgos asociados al trabajo
como soldado pueden incluir lesiones fisicas, enfermedades respiratorias,
exposicidn a sustancias toxicas y otros. Ademas, el personal militar puede
experimentar altos niveles de estrés y fatiga, lo que puede perjudicar su
salud mental y emocional. Para prevenir y tratar eficazmente las afecciones
y lesiones vinculadas al entorno laboral, es crucial que los médicos militares
tengan un alto nivel de conocimientos en salud laboral. Esto incluye la
identificacion temprana de dificultades de salud cognitiva, la aplicacion de
medidas preventivas y la formacién de los soldados en practicas laborales
seguras y saludables. Ademas, los médicos militares deben ser capaces
de realizar evaluaciones médicas antes de alistarse en el ejército con el fin
de identificar cualquier problema de salud preexistente que pueda restringir
la capacidad de un soldado para completar tareas especificas o para
trabajar en condiciones especificas (41).

El grado de sabiduria que un profesional tenga sobre la salud en el trabajo,
es vital para el buen desarrollo de sus funciones, todo trabajo tiene su
riesgo y afecta a la salud del colaborador, va desde el estrés diario que se
presenta en las jornadas de trabajo hasta lesiones o enfermedades por
exposicidn a contaminantes que perjudican la salud del individuo, toda
accion genera externalidades a las que el ser humano debe prestar
atencion y no dejar que pasen, puesto que si no son detectadas a tiempo,
podrian provocar la muerte; cada empresa debe preocuparse por la salud
de sus empleados y ejecutar un plan que prevenga y también trate estas

afecciones que aquejan a los miembros de su empresa, no solo basta con
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tener seguro de salud que cubre lo basico permitido, la compaifiia tienen
gue esforzarse en aplicar medida de proteccion para evitar que su personal

padezca de estas enfermedades.
3.2.3. Practicas protectoras en salud ocupacional

Las practicas preventivas en salud laboral son medidas y acciones
adoptadas para disminuir los riesgos y peligros asociados a las
circunstancias laborales que puedan perjudicar el bienestar y proteccion de
los colaboradores. Estas metodologias abarcan la deteccién y evaluacion
de los peligros en el ambiente de trabajo, la implementacion de practicas
preventivas y de supervision, la promocion de acciones de SST, la
formacion y preparacion de los trabajadores, la supervisién y seguimiento
de las condiciones de trabajo, la promocion de habitos saludables y la
aplicacién de politicas y normas vinculadas con la salud laboral. Con el
propoésito de ofrecer un entorno laboral seguro y saludable y prevenir
enfermedades y accidentes laborales, es crucial aplicar préacticas

preventivas de salud (42).

De acuerdo con De ledn et al. (2023) en su informe realizado para la ANEP
(8), muestra las practicas adecuadas para la prevencion de afecciones en

el personal de limpieza, estas son:

e Trata de manipular las cargas utilizando ambas manos para repartir el
peso equitativamente entre los dos lados del cuerpo.

e Mantén la carga cerca del cuerpo y evita inclinar la espalda hacia un
lado mientras la transportas.

e En la medida de lo posible, utiliza carros o recipientes para mover las
cargas y acércalos al objeto antes de manipularlo para reducir el
esfuerzo.

e Si la carga tiene ruedas (como cubos de agua, aspiradoras...),
desplazala empujandola o tirando de ella.

e Si el peso a levantar es muy pesado, solicita ayuda a un compafiero.

e Cuando sea factible, alterna las tareas que involucren posturas o

movimientos diferentes.
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Siempre que puedas, alterna el uso del brazo derecho e izquierdo para
distribuir la carga de trabajo entre ambos miembros.
Haz pequefias pausas cada hora o hora y media, aprovechando para

realizar estiramientos de hombros, brazos y piernas.

De acuerdo con Mosquera y Narvaez (2020) las practicas preventivas en

salud ocupacional que pueden ayudar a evitar patologias y lesiones

vinculadas a la actividad laboral (43). Algunas de ellas son:

Evaluaciones de riesgos: es un proceso sistematico cuyo objetivo es
identificar las amenazas, evaluar los riesgos laborales y establecer
controles y medidas paliativas. Es fundamental garantizar un ambiente
laboral protegido y saludable para cada empleado, asi como prevenir
afecciones y enfermedades laborales. Ademas, la obligacion legal y
moral de los empresarios de evaluar los riesgos se guian por la
normativa y leyes internacionales que rigen la SST (44).

Capacitacion y entrenamiento: La anticipacion de incidentes y
afecciones laborales contribuyen la formacion y el desarrollo de
capacidades, los empleados deben ser instruidos acerca de las
acciones cautelares y la utilizacion optima de los EPP, a su vez, la
capacitacion tiene el deber de proporcionar informacion sobre los
riesgos especificos asociados al trabajo que realizan y como evitarlos
(45). Es crucial que la formacion sea continua y se actualice de acuerdo
con los cambios en los procesos ejecutados y los peligros relacionados
con las actividades laborales desarrolladas, asi mismo, una formacion
y capacitacion eficaces pueden optimizar el rendimiento laboral y
minimizar los costes asociados a las lesiones y enfermedades
profesionales (46).

Uso adecuado de EPP: son esenciales para salvaguardar a los
empleados de los peligros laborales. No obstante, la efectividad del
EPP se encuentra estrechamente ligada a la manera en que se emplee;
es vital que los colaboradores obtengan capacitaciones e instrucciones
sobre la seleccion, el uso, el mantenimiento y el almacenamiento
adecuados del EPP. (47) El uso adecuado del EPP puede aumentar la

moral y la confianza de los empleados al disminuir los riesgos de
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lesiones y afecciones profesionales y hacerles saber que su seguridad
y bienestar son una prioridad absoluta en el trabajo (48).

e Ergonomia: Es un area importante de la salud laboral que se centra en
disefiar y ajustar los entornos de trabajo para maximizar la eficiencia,
comodidad y proteccion de los colaboradores. EI campo de la
ergonomia aborda los peligros fisicos y psicolégicos asociados al
trabajo, como las lesiones por movimientos repetitivos, los trastornos
musculo esqueléticos y las deficiencias visuales, los profesionales de
la salud laboral utilizan la ergonomia para evaluar el disefio del entorno
de trabajo, identificar areas probleméticas y ofrecer soluciones para
reducir el peligro de lesiones e incrementar la productividad. Algunos
ejemplos de medidas ergonémicas son los ajustes de la postura y la
posicion del cuerpo, los ajustes en la colocacion de equipos y
magquinaria, y la implantacion de programas de formacion para los
empleados. La integracion de la ergonomia en la salud laboral puede
mejorar significativamente el bienestar de los colaboradores y reducir
los costos asociados a lesiones y enfermedades profesionales. (49).En
el caso de los trabajadores de limpieza, esta préactica es vital, puesto
que ellos realizan todo tipo de movimientos repetitivos y posturas
forzadas mientras realizan sus labores; si los colaboradores del area
de asepsia no realiza sus tareas con una posicion adecuada, luego
podrian sufrir de esclerosis, hernias en los discos de la columna,
espondilitis anquilosante y cifoesclerosis (8).

e Cumplimiento de normativas y regulaciones: Se trata de un deber legal
y moral de las empresas mineras, y es esencial para asegurar la SST,
asi como el éxito a largo plazo de la empresa. Respetar estas normas
y reglamentos podria mejorar la reputacion de la empresa, y posibilita

la retencion del personal (50).

La aplicacion de estrategias basadas en pruebas, la atencion a las
necesidades urgentes de los SST, la utilizaciébn de RRHH cualificados y
especializados, la propuesta de un sistema de seguimiento y la produccion

de una retroalimentacion continua, la implicacion de los colaboradores en
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la gestion de los SST y el fomento de la reproduccion de las buenas

practicas son ejemplos de buenas practicas (51).

La aplicacion de buenas acciones que protegen al personal, ayuda a
menguar el indice de accidentabilidad posible y protegen la salud de los

colaboradores.
3.3. Marco conceptual

Salud ocupacional: Pretende mejorar las condiciones generales de
empleo estimulando y conservando el bienestar corporal, psicolégico y
social de los colaboradores en su centro de trabajo, previniendo

enfermedades y accidentes laborales (20).

Practicas preventivas: Son utlizadas en distintos &ambitos para
representar formas aconsejables de llevar a cabo una actividad, es
cualquier accion que se basa en rasgos, metas y métodos adecuados que

se adapten a una demanda concreta (52).

Nivel de conocimiento: El conocimiento de la salud laboral puede
potenciar la efectividad y la productividad de los colaboradores al brindarles

la posibilidad de desempefiarse de manera mas segura y saludable (39).

Normativa legal: Conocida como la Ley peruana 29783, establece los
requisitos minimos que los empleadores deben cumplir para proteger el
bienestar de los empleados mientras estan laborando (36).

ISO45001: Se enfoca en los mecanismos de administracion de la

proteccion y la salubridad de los colaboradores (32).

Ergonomia: Area importante de la salud laboral que se centra en disefiar
y ajustar los entornos de trabajo para maximizar la eficiencia, comodidad y

proteccion de los colaboradores (49).

Riesgo: Contingencia o proximidad de un dafio, probabilidad de que lago
ocurra o no, particularmente una dificultad que surge de manera imprevista
(53).
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Evaluacion de riesgos: Proceso sistematico cuyo objetivo es identificar
las amenazas, evaluar los riesgos laborales y establecer controles y

medidas paliativas (44).

Capacitacion: Tiene el deber de proporcionar informacion sobre los

riesgos especificos asociados al trabajo que realizan y cdmo evitarlos (45).

EPP: Conjunto de elementos que ayudan a limitar la exposicion a riesgos
evitando asi sufrir dafios irreparables, este incluye articulos como

mascarillas, guantes, ropa y prendas de proteccion, entre otros (54).

Uso de los EPPs: Son esenciales para salvaguardar a los empleados de
los peligros laborales, puede aumentar la moral y la confianza de los

asalariados al disminuir los riesgos de lesiones y afecciones laborales (48).

Programas de bienestar y salud mental: Su importancia esta creciendo
en la industria minera como medio de salvaguardar y mejorar el estilo de

vida de los asalariados (55).

Programas de prevencion de accidentes: Es crucial contar con una
estrategia de respuesta ante emergencias y garantizar una comunicacion
eficaz entre la direccién y los empleados, pudiendo reducir el nUmero de
incidentes ocupacionales y muertes de los colaboradores (56).
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IV. METODOLOGIA

4.1. Tipoy nivel de investigacion

Es de tipo béasico, ya que se analizaré el lazo existente entre las variables
objeto de estudio, generando informacién sobre el nivel de conocimiento y
su relacion con las practicas protectoras que tienen los trabajadores sobre
la salud ocupacional. La presente tesis no es aplicada puesto que no
resuelve ningun problema, ni aplica una solucién (57).De igual forma tiene
un enfoque cualitativo, dado que se realizara un analisis acerca del grado
de conocimiento y practicas preventivas en salud laboral, en ese sentido la
averiguacion se direccionara a la busqueda de informacién més optima y
areas de estudio, pues se persigue expandir los saberes tedricos en las
areas examinadas. Como refiere Hernandez-Sampieri y Mendoza (2018),
la investigacion de naturaleza cualitativa se centra en la comprension de
los fenbmenos, examinandolos desde la Optica de los involucrados en un

entorno auténtico y en conexion con su entorno circundante (57).

Asimismo, el presente estudio posee un nivel descriptivo, puesto que se
describe cuales es el grado de comprension y entendimiento que poseen
los trabajadores encargados de la asepsia sobre salud ocupacional y como
ellos actian o ponen en practica medidas que salvaguardan su integridad
durante la jornada laboral, asi mismo también posee un nivel correlacional
ya que posteriormente se percibe la relacion que hay entre las variables de
estudio (58).

4.2. Disefio de investigacion

El disefio no experimental se refiere al empleo de las variables sin ninguna
manipulacion directa; por lo tanto, el estudio sera catalogado como no
empirico, ya que las variables de investigacion seran examinadas en su
estado original sin ninguna modificacion. Asimismo, la investigacion
adoptara una estructura de corte transversal, puesto que los datos seran

evaluados en un solo tiempo especifico (59).
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V1

V2
Donde:
M: Colaboradores de Unidad Minera Soledad
V1: Nivel de conocimiento en Salud Ocupacional
V2: Practicas protectoras en Salud Ocupacional
R: Relacion entre las variables
4.3. Hipobtesis

H1: Existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de

limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.

HO: No existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de

limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.
4.4. ldentificacion de las variables
Variable 1: Nivel de conocimiento en salud ocupacional

Se define como la culminacién de todos los datos y fundamentos adquiridos
y conservados a lo largo de la existencia de un individuo como producto de
sus vivencias y formacién; en el caso de los empleados que laboran
realizando labores de limpieza en la Unidad Minera Soledad, se distingue
por ser un proceso dinamico que se inicia al formar parte de un colectivo
laboral que se relaciona con las labores de su campo, lo cual puede

ocasionar modificaciones en su mentalidad o actuaciones (60).
Variable 2: Préacticas protectoras en salud ocupacional

Se describe como las acciones o comportamientos que realiza un

empleado durante el cumplimiento de sus labores con la meta de

40



salvaguardar su bienestar y seguridad; asimismo, incluye cualquier

accesorio que tenga que llevar el colaborador con el fin de protegerlo de

los diferentes riesgos a los que esté expuesto (61).

4.5. Matriz de operacionalizacion de variables
ESCALA TIPO DE
VARIABLE NIVEL Y
INDICADORES | ITEMS DE VARIABLES
INDEPENDIENTE RANGOS .
VALORES ESTADISTICA
. Nivel de
Nivel de o
o conocimiento
conocimiento
bueno: 18 -
bueno
24 puntos
Nivel de . Nivel de
o Nivel de o
conocimiento o ) conocimiento o
conocimiento 24 Ordinal Cualitativa
sobre salud regular: 9 -
_ regular
ocupacional 17 puntos
_ Nivel de
Nivel de o
o conocimiento
conocimiento
bueno: 0 - 8
malo
puntos
ESCALA TIPO DE
VARIABLE NIVEL Y
INDICADORES | ITEMS DE VARIABLES
DEPENDIENTE RANGOS .
VALORES ESTADISTICA
o Practicas
Practicas
_ protectoras
Practicas protectoras
buenas: 41 -
protectoras buenas _ o
30 Ordinal 60 puntos Cualitativa
sobre salud : :
_ Practicas Practicas
ocupacional
protectoras protectoras
regulares regulares:
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21-30

puntos

Practicas
Préacticas protectoras
protectoras deficientes:
deficientes 0-20
puntos

4.6. Poblacién - muestra
Poblacién

De acuerdo con Hernandez-Sampieri (57), la poblacion se refiere a la
totalidad de los individuos que cumplen con un conjunto de caracteristicas
determinadas, por lo tanto, la poblacion de este estudio la conforman los
colaboradores de una guardia de la Unidad Minera Soledad, siendo un total

de 80 asalariados.
Muestra

Tomando como referencia a Hernandez-Sampieri (57), la muestra se refiere
al grupo de participantes o elementos seleccionados de una poblacion
objetivo y es crucial para realizar inferencias, extrapolar los hallazgos de un

estudio y se selecciona a través de un muestreo.

Para este estudio se realiz6 el muestreo no probabilistico por conveniencia,
ya que se trabajara con el total de la poblacién a al que se tiene exceso,

este tipo de muestreo también es conocido como muestreo censal.

Determinando una muestra total de 80 colaboradores del &rea de asepsia

en la unidad Minera Soledad.
Criterios de seleccion
Criterios de inclusioén

- Personal, tanto femenino como masculino, que trabaje realizando el

servicio de limpieza en la Unidad Minera Soledad.
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- Empleados que no estén sujetos a suspension por faltas disciplinarias

impuestas por la compafia.
Criterios de exclusion

- Colaboradores que no brinden el servicio de limpieza en la Unidad
Minera Soledad.
- Empleados que no tengan interés en tomar parte de manera voluntaria

en la investigacion.

4.7. Técnicas e instrumentos de recoleccidon de informacién

4.7.1. Técnicade recoleccion de datos

La técnica empleada en el estudio serd la encuesta, donde para cada
variable se aplicard una serie de preguntas a la unidad muestral. Esta
técnica se describe como una agrupacion de métodos utilizados para
ponerse en contacto de forma rutinaria con los individuos o grupos que
componen la poblacion de interés con el fin de obtener informacion sobre

dicha poblacion (62).
4.7.2. Instrumento de recoleccion de datos

El instrumento empleado para las dos variables sera el cuestionario; donde
la variable nivel de conocimiento en salud laboral consta de veinticuatro
items con respuestas dicotémicas, en la que se asignara un valor de 1 a
cada respuesta acertada y 0 a las respuestas erréneas. El puntaje oscila
entre 0 y 24, si se adquiere un puntaje entre 0 a 8, esto indica que el grado
de sabiduria es bajo, mientras si el valor alcanzado va desde 9 a 17, se da
a entender que el nivel de entendimiento es medio y si el puntaje logrado
es de 18 a 24, se detecta un nivel de conocimiento alto.

43



Tabla 1

Ficha técnica del nivel de conocimiento sobre salud ocupacional

Datos a consignar

Nombre:

Objetivo:

Autor:
Procedencia:
Administracién:

Duracién:

Sujetos de aplicacion:

Estructura:

Escala valorativa:

Cuestionario de Nivel de conocimiento sobre
salud ocupacional

Evaluar el nivel de conocimiento sobre salud
ocupacional

Aranda Sheila y Miranda Ruth (2016)
Universidad Privada Antenor Orrego
Individual

20 minutos

Colaboradores de una guardia de la Unidad
Minera Soledad

Constituido por 24 preguntas cerradas con
respuestas dicotomicas, donde:

1: Respuesta correcta

0: Respuesta incorrecta

Nivel de conocimiento bueno: 18 - 24 puntos
Nivel de conocimiento regular: 9 - 17 puntos

Nivel de conocimiento malo: O - 8 puntos

Por su parte, para la variable de practicas protectoras en salud ocupacional
el numero de items en total sera 30, donde las respuestas seran calificadas
segun los siguientes criterios: al contestar el encuestado siempre esta
respuesta equivale a dos puntos, al responder a veces solo suma un punto
y al responder nunca le corresponde cero puntos. La puntuacién podra
encasillarse desde Oa 60 de acuerdo con los siguientes valores: de 41 a 60
representa practicas protectoras buenas; de 21 a 30 sefalan poseer

practicas protectoras regulares; mientras que, de 0 a 20 puntos se sefalan

practicas protectoras deficientes.
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Tabla 2
Ficha técnica de practicas protectoras sobre salud ocupacional

Datos a consignar

Cuestionario de escala de practicas
Nombre: protectoras sobre salud ocupacional

Evaluar las practicas protectoras sobre

Objetivo: salud ocupacional

Autor: Aranda Sheila y Miranda Ruth (2016)
Procedencia: Universidad Privada Antenor Orrego
Administracién: Individual

Duracion: 20 minutos

Colaboradores de una guardia de la
Sujetos de aplicacion: Unidad Minera Soledad

Compuesto por 30 medidas de
Estructura: proteccién, donde:

2: Siempre

1: A veces

0: Nunca

Practicas protectoras buenas: 41 - 60
Escala valorativa: puntos

Préacticas protectoras regulares: 21 - 30

puntos

Practicas protectoras deficientes: 0 - 20

puntos

4.7.3. Validez

Ambos instrumentos, tanto para el nivel de conocimiento como para la
escala de practicas protectoras sobre salud en el trabajo que se utilizaran
en la presente pesquisa, pasaron por la opinién de 5 expertos en la materia,

quienes aprobaron la validacion de los mismos.
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4.7.4. Confiabilidad

Los instrumentos que seran aplicados fueron sometidos a la prueba piloto
por parte de los autores; en ese sentido, respecto al instrumento de
evaluacion del nivel de conocimiento acerca de salud ocupacional
aplicando la prueba KR-20, arrojé un coeficiente de 0.80; asi mismo, para
la medicion de las practicas de proteccion en materia de salud laboral, se
obtuvo un valor de Alfa de Cronbach de 0.87, evidenciando asi la alta

confiabilidad de los instrumentos utilizados.
4.8. Teécnicas de analisis y procesamiento de datos
El plan ejecutado para recolectar y analizar la data sera el siguiente:

* En primer lugar, se plantearan los propdsitos de la investigacion basados

en la formulacion de interrogantes de estudio.

* En segundo lugar, se estableceran las hipotesis a comprobar y se

estructuraran las variables.

* En tercer lugar, se llevara a cabo la seleccion de la poblacion objetivo y

posteriormente se definira la muestra de investigacion.

* En cuarto lugar, se determinaran la técnica e instrumento de recopilacion
de informacién, asi como el medio empleado para recabar datos en el

estudio.

* En quinto lugar, se aplicara de manera presencial y fisica el cuestionario

a cada unidad de la muestra para recopilar informacion de los participantes.

* En sexto lugar, se tomaran en cuenta las respuestas obtenidas hasta una

fecha determinada y se procesaran en el software estadistico SPSS.

Por otro lado, en cuanto al procesamiento de los datos, se llevaran a cabo

los siguientes pasos:

o En primer lugar, se introducirdn manualmente todas las respuestas
de los cuestionarios en un archivo de Excel, luego se procedera a
transformar las respuestas en caracteres alfanuméricos a numeros,

siguiendo las pautas preestablecidas.
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o En segundo lugar, Se creara una estructura de informacién en la
herramienta SPSS con el propoésito de clasificar las respuestas de acuerdo
a las variables establecidas.

o En tercer lugar, se utilizara la estadistica descriptiva para identificar
la distribucion de las variables de control y el nivel de las categorias
estudiadas.

o En cuarto lugar, se utilizara la estadistica inferencial para llevar a
cabo andlisis de normalidad y establecer las correspondientes
correlaciones.

. Por ultimo, todos los datos estadisticos adquiridos en la investigacion
se anotaran en este documento para su respectiva interpretacion y

evaluacion.
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V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de resultados

Tabla 3. Nivel de conocimiento en salud ocupacional

Nivel de conocimiento en N° %
salud ocupacional
Bueno 24 30
Regular 56 70
Malo 0 0
TOTAL 80 100

Fuente: Matriz de datos
Figura 1. Nivel de conocimiento en salud ocupacional

Nivel de conocimiento en salud ocupacional

» /
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Regular Bueno

ERegular ®Bueno

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 4. Practicas protectoras en salud ocupacional

Practicas protectoras N° %
en salud ocupacional
Bueno 33 41.25
Regular 47 58.75
Malo 0 0
TOTAL 80 100

Fuente: Matriz de datos
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Figura 2. Practicas protectoras en salud ocupacional

Practicas protectoras en salud ocupacional
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Fuente: Elaboracion propia

Tabla 5 Relacion entre el nivel de conocimiento y practicas protectoras en
salud ocupacional

Prdcticas protectoras en salud

ocupacional Total
Bueno Regular Malo
N° % N° % N° % N° %
Nivel de Bueno 14 5833 10 4167 0 0 24 30.00
conocimiento en Regular 19 33.93 37 66.07 O 0 56 70.00
salud ocupacional Malo 0 000 O 000 0 0 O 0.00
Total 33 4125 47 5875 0 O 80 100.00

Fuente: Matriz de datos

Figura 3 Relacion entre el nivel de conocimiento y practicas protectoras
en salud ocupacional, en la unidad minera soledad

40 37
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20 14
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NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD OCUPACIONAL

Practicas protectoras en salud ocupacional Bueno N°
B Practicas protectoras en salud ocupacional Regular N°

m Practicas protectoras en salud ocupacional Malo N°
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5.2. Interpretacion de resultados

En consonancia con la tabal 3 y figura 1, se aprecia que el 70% de los
trabajadores que desempefian labores de limpieza en la Unidad minera
Soledad poseen un grado regular o intermedio en conocimientos sobre el
bienestar laboral, asi mismo, manifiesta que el 30% de los colaboradores
encargados de la asepsia demuestran un optimo nivel de saberes a cerca

de salud ocupacional.

De este resultado se puede inferir que los asalariados dedicados a la
asepsia en la unidad minera Soledad, tienen un grado de intermedio a
Optimo sobre el bienestar laboral, conocen sus derechos y obligaciones, asi
mismo, poseen nocidn sobre la importancia del uso de EPPs y las
afecciones que puede causar el no cumplir con las normas de salud

ocupacional en la realizacion de sus labores.

De acuerdo con la tabla 4 y figura 2, en donde se manifiesta la ejecucion
de précticas protectoras que salvaguardan el bienestar del asalariado, se
puede apreciar que el 58.75% de los colaboradores muestran
comportamiento de grado regular en cuanto a prevencion de afecciones,
caidas y otros riesgos, a su vez, el 41.25% de los colaboradores dedicados
a la asepsia, demuestran una 6ptima practicas de conductas que los

protegen de alguna afeccion.

De este resultado, se puede inferir que los trabajadores dedicados a la
asepsia en la Unidad minera Soledad, poseen un grado intermedio a 6ptimo
y realizan préacticas adecuadas al momento de realizar sus funciones, para
asi, protegerse y prevenir cualquier accidente o suceso que pueda afectar

su bienestar.

Conforme a lo apreciado en la tabla 5 y figura 3, se demuestra que de los
trabajadores que poseen un nivel de conocimientos bueno, el 58.33%
ejecuta adecuadas practicas protectoras en salud ocupacional y el 33.93%
realiza estas acciones preventivas y protectoras en un grado regular, a su
vez, manifiesta que, de los asalariados dedicados a la limpieza en la Unidad

minera Soledad que tienen un nivel de conocimiento de grado regular, un
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41.67% desarrolla en sus labores practicas protectoras de manera Optima,
mientras que un 66.07% las ejecuta en un grado regular, asi mismo, ningun
colaborador ha presentado un nivel bajo en conocimientos sobre salud

ocupacional.

De este hallazgo, podemos inferir que los asalariados que poseen un nivel
de conocimiento Optimo, la mayoria realiza sus actividades tomando en
cuenta las practicas protectoras en salud ocupacional, es decir son
conscientes de los riesgos a los que estan expuestos y saben cémo
prevenirlos y protegerse ante estos, evitando perjuicios en salud, mientras
que lo que presentan un nivel de conocimiento regular, realizan sus
practicas preventivas en un grado regular, lo cual implica que mientras mas
se conozca sobre el tema mejor serda la ejecucion de acciones que permitan

al trabajador ser cuidadoso y precavido al momento de realizas sus labores.
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Prueba de Normalidad

1. Formulacion de la hipotesis estadisticas
HO: Los datos siguen una distribucion normal
H1: Los datos NO siguen una distribucién normal
2. Eleccion del nivel de significacién (a)
Nivel de confianza (NC)= 95%
Nivel de significancia (Alfa) es a=0.05 (5%)
3. Prueba estadistica a emplear
Considerando que la muestra es mayor a 50 datos, se determino el
uso de la prueba Kolmogérov-Smirnov, el cual mediante el Sig. o p-

valor, manifiesta el uso de una prueba paramétrica o no paramétrica.

Tabla 6. Prueba de Normalidad Kolmogorov-Smirnov

Kolmogorov-Smirnov* Shapiro-Wilk
Nivel de Estadistico gl sig | Estadistico gl sig
conocimientos
en salud
ocupacional
Practicas Regular 422 56 ,000 ,598 56 ,000
protectoras
en salud Bueno 379 24,000 629 24 000
ocupacional

a. Correccion de significacion de Lilliefors.

4. Criterio de decision

Si el p-valor p < 0.05 se rechaza la HO y se acepta Ha
Si el p valor p > 0.05 se acepta HO y se rechaza Ha.
5. Decisién y conclusion

El p-valor es 0.000, por lo que se acepta la hipotesis alterna, por lo tanto,
la distribucion de esta data No es normal, esto sugiere que la prueba
propicia para correlacional las variables es una prueba No paramétrica,

para esta se escogio la prueba Rho de Spearman.
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Prueba de Hipotesis

Hipotesis General

Existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de

limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-2023.
1. Formulacién de las hipotesis estadisticas

HO: No existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento
y las practicas protectoras sobre salud ocupacional en los
trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-
2023.

p>0.05

H1: Existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y
las practicas protectoras sobre salud ocupacional en los
trabajadores de limpieza de la Unidad Minera Soledad, Arequipa-
2023.

p<0.05

2. Eleccion del nivel de significacion
La presente investigacion posee un nivel de confianza de 0.95 y un
nivel de significancia elegido de a=0.05, se considera el nivel de
importancia como una posibilidad de acierto o riesgo por parte del
investigador, en funcidbn de aceptar o descartar la hipotesis
alternativa.

3. Seleccion de la prueba estadistica
De acuerdo a la prueba de normalidad, se eligié la prueba de Rho
de Spearman.

4. Lectura del p-valor (sig.)
El p-valor se manifiesta como el indicador Sig. En el procesamiento
de datos en el programa estadistico SPSS, el cual permite aceptar o

rechazar la hipétesis nula.
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Tabla 7. Correlacion entre nivel de conocimientos y practicas protectoras

en salud ocupacional

Nivel de Practicas
conocimientos  protectoras en
en salud salud
ocupacional ocupacional
Nivel de Coeficiente de 1.000 0,227*
conocimientos en | correlaciéon
salud . .
ocupacional Sig. (bilateral) 0,043
N 80 80
Practicas Coeficiente de 0,227* 1.000
protectoras en correlaciéon
salud . .
ocupacional Sig. (bilateral) 0,043
N 80 80

*La correlacion es significativa ene | nivel 0.05 (bilateral)

5. Decision estadistica

De acuerdo con la tabla 6, se puede apreciar que el p- valor es menor

a 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la

hipétesis alternativa, manifestando que si existe una relacién entre

las variables de estudio y que estas se relacionan con un r=0.227, lo

cual demuestra una relacion de nivel leve.

Estos resultados infieren que el nivel de conocimiento en salud

ocupacional si posee relacién con las practicas protectoras en los

trabajadores de limpieza de la unidad minera Soledad, asi mismo

demuestra que la variable independiente influye en la dependiente

en un grado leve o bajo.
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VI.  ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1. Analisis descriptivo de los resultados

A nivel descriptivo, lo hallazgos fruto de esta investigacion son los siguiente:
Para la variable independiente, la cual es, nivel de conocimiento en salud
ocupacional, no se percibié un nivel bajo o malo en ningun trabajador
encargado de la limpieza, asi mismo, se manifestd que el 70% posee un
nivel de conocimiento regular, mientras que un 30% goza de 6ptimo grado

de saberes sobre bienestar laboral.

Para la variable dependiente, los resultados manifestaron que el 58.75%
goza de un grado regular en la aplicacion de précticas protectoras durante
su jornada de laboral, lo cual infiere que mas de la mitad de los asalariados
si previene y realiza acciones que protegen su integridad en su centro de

trabajo, a su vez, el 41.25%

VIl. DISCUSION DE RESULTADOS

7.1. Comparacion de resultados

Los hallazgos que se determinaron en la presente investigacion han sido
contrastados con los estudios realizados por otros investigadores, los

cuales proporcionan apoyo y respaldo a las variables estudiadas.

La investigacion presentada, hallé la correlacion entre las variables de
estudio mediante la prueba Rho de Spearman, en donde se evidencia que
existe un lazo significativo de grado leve entre el nivel de conocimiento y
practicas protectoras en salud ocupacional en los trabajadores encargados
de la asepsia en la Unidad minera Soledad, con un p- valor = 0.043, siendo
menor a 0.05, y un r= 0.227; este hallazgo coincide con el estudio de Pefia
(2020), en el cual comprueba que existe una relaciéon entre el grado de
saber en bienestar laboral y la escases de practicas protectoras para el
personal sanitario de una unidad minera, asi mimo, este resultado tiene

consonancia con Camacho y Zufiga (2018), quienes demuestran en su
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pesquisa una relacion inversa entre el conocimiento en salud ocupacional
y el riesgo de padecer una enfermedad o accidente laboral, es decir
mientras lo colaboradores poseen mayor conocimiento en salud y

seguridad ocupacional son menos propensos a riesgos laborales.

A su vez, se establecio el nivel de conocimiento en salud ocupacional del
personal que realiza labores de asepsia en la Unidad minera Soledad, en
donde se manifestd que el 70% de los colaboradores posee un grado
regular o medio de saberes sobre bienestar laboral, este resultado
concuerda con el estudio de Aranda y Miranda (2016), en el cual
manifiestan que la mayoria de los asalariados que trabajan en el &rea de
mantenimiento poseen conocimientos de grado medio en cuanto a
bienestar laboral, asi mismo, en la investigacion de Peishot (20189, se
estudié a los maestros de una entidad educativa superior en donde la
mayor parte del personal obtuvo un grado de saberes regular sobre salud
laboral.

Asi mismo, en esta pesquisa se determino el nivel de ejecucion de practicas
protectoras por parte de los trabajadores de limpieza de la Unidad minera
Soledad, en donde se mostré que el 58.75% de los colaboradores poseen
un grado medio en la ejecucién de practicas que salvaguardan su bienestar,
esto concuerda con lo establecido por Chavez y Diaz (2021), lo cuales
determinaron que los trabajadores de limpieza que méas conocian sobre
salud ocupacional tenian un mejor uso de los EPPs y un mejor desempefio
laboral, a su vez, la pesquisa elaborada por Casaverde et al. (2018), en
donde se evidencia que los trabajadores de limpieza mejoran sus practicas
en seguridad ocupacional a medida lo hace sus conocimientos sobre este

tema.

Finalmente, la investigacién demostrd que, de los trabajadores que poseen
un nivel de conocimiento optimo, el 58.3% realizan practicas protectoras en
un nivel 6ptimo, mientras que los colaboradores que obtuvieron un nivel
regular de saberes sobre bienestar laboral, el 66.07% poseen un grado
medio en su ejecucidn de practicas protectoras, este resultado coincide con

los hallazgos de la investigacion de Mastrangelo (2019), en donde se
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evidencia que gran parte de los asalariados no realiza una adecuada
ejecucion de las practicas preventivas en salud ocupacional y esto
repercute en la eficiencia de sus labores, muchas veces esto lo realizan por
desconocimiento o por no que la empresa donde laboran no cumple con la
normatividad, no supervisando adecuadamente al colaborador o
brindandole poco o nulo equipo de proteccidn; a su vez, este hallazgo tiene
consonancia con Lépez et al. (2015), quien en su estudio pudo determinar
que los agricultores, pese a poseer un grado de conocimientos regular o
alto en bienestar laboral, no ejecutan en su totalidad actividades

preventivas y acciones protectoras para proteger su salud.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

De acuerdo con el objetivo general, la investigacion determina la relacion
existente entre el nivel de conocimiento y las practicas protectoras sobre
salud ocupacional en los trabajadores de limpieza de la Unidad Minera
Soledad, mediante la prueba Rho de Spearman, concluyendo que, si existe
una conexion significativa de caracter leve entre las variables de estudio
con p-valor de 0.043, siendo este menor que 0.05, lo cual implica el rechazo
de la hipétesis nula y la aceptacion de la hipétesis alternativa. A su vez,
entre las variables se evidencia un grado leve de conexion con un r de
0.227, manifestando asi, que para el caso de los trabajadores de limpieza
de la Unidad minera Soledad, el nivel de conocimiento si posee cierta
influencia sobre la ejecucion de practicas protectoras en salud ocupacional,
es decir, mientras mejor informacién comprenda y entienda el colaborador
sobre salud ocupacional, mayor sera la ejecucion de practicas protectoras

gue ayuden a salvaguardar su bienestar.

En consonancia con el objetivo especifico 1, la pesquisa establece el nivel
de conocimiento sobre salud ocupacional en los trabajadores de limpieza
de la Unidad Minera Soledad, concluyendo que el 70% de los
colaboradores dedicados a la asepsia, poseen saberes de grado medio o
regular a cerca de salud ocupacional, mientras que el 30% manifiesta tener
saberes en grado 6ptimo sobre el bienestar laboral, evidenciando que el
100% de los trabajadores tienen nocién sobre el tema ya que no existe
personal encuestado que haya obtenido un nivel bajo en conocimientos

sobre salud laboral.

Conforme con el objetivo especifico 2, el estudio determina las practicas
protectoras sobre salud ocupacional en los trabajadores de limpieza de la
Unidad Minera Soledad, concluyendo que, el 58.75% de los colaboradores
dedicados a la sepsia presenta un grado regular en ejecucién de practicas
protectoras en salud ocupacional y el 41.25% restante posee un grado
optimo en la practica de estas acciones que salvaguardan la integridad
fisica y mental de los colaboradores, por lo que se puede inferir a raiz de
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este hallazgo que el 100% de los asalariados realiza sus labore dentro de
lo aceptable, lo cual implica un menor riesgo a padecer cualquier afeccion
relacionada al trabajo, sin embargo, el porcentaje de trabajadores que
tienen un nivel bueno, debe incrementar, para que sea mas seguro y

eficiente el desempefio de sus labores.
Recomendaciones:

Se recomienda a los ejecutivos y gerentes de la Unidad Minera Soledad,
tomar la iniciativa para desarrollar programas de capacitacion al personal
de limpieza sobre salud ocupacional, asi mismo se incentiva a ser mas
riguroso con el protocolo de uso de los EPPs, supervisando el adecuado
uso de estos, para evitar un incidente o alguna afeccion que ponga en

riesgo la salud del colaborador.

Se recomienda hacer seguimiento a las jornadas de limpieza y a su vez,
mayor comunicacion entre supervisor y trabajador, para que se forme un
equipo solido y confiable, realizando de manera mas eficiente sus
obligaciones laborales.

Se recomienda implementar un programa de capacitaciones y actividades,
gue ayuden a involucrar a los trabajadores de limpieza y a su vez resaltar
su participacion clave en el control de riesgos, ya que ellos son un eslabén

fundamental en la prevencién accidentes y enfermedades.

Se recomienda ahondar en futuras investigaciones, la relacion entre estas
dos variables estudiadas, y corroborar si existen otro tipo de factores que
impacten en el comportamiento y ejecucion de actividades preventivas en

salud ocupacional.
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ANEXOS
Anexo 1: Matriz de consistencia
Titulo: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PROTECTORAS EN SALUD OCUPACIONAL EN LOS TRABAJADORES DE LA UNIDAD MINERA SAN RAFAEL, AREQUIPA-2023”
p VARIABLE TIPO, DISENO, ENFOQUE Y
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS ALTERNA INDICADORES ’ '
INDEPENDIENTE ALCANCE
Nivel de conocimiento Disefio de lainvestigacion: No
bueno experimental.
¢,Cudl es la relacién existente entre el | Determinar la relacién existente entre H1: Existe una relacion significativa
nivel de conocimiento y las practicas el nivel de conocimiento y las entre el nivel de conocimiento y las Nivel de _ o
protectoras sobre salud ocupacional | practicas protectoras sobre salud précticas protectoras sobre salud | o Lo S Nivel de conocimiento Enfoque de la investigacion:
en los trabajadores de limpieza de la | ocupacional en los trabajadores de ocupacional en los trabajadores de salud ocupacional regular Cualitativo.
Unidad Minera Soledad, Arequipa- limpieza de la Unidad Minera limpieza de la Unidad Minera Soledad, P
2023? Soledad, Arequipa-2023. Arequipa-2023. . o
Nivel de conocimiento . . . L -
malo Tipo de investigacion: Bésica, de
corte transversal.
: P VARIABLE
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS NULA DEPENDIENTE INDICADORES
Nivel de la investigacion: Descriptivo
¢ Cuél es el nivel de conocimiento Determinar el nivel de conocimiento Practicas protectoras Técnica e instrumentos:
sobre salud ocupacional en los sobre salud ocupacional en los buenas - Encuestas.
trabajadores de limpieza de la Unidad |trabajadores de limpieza de la Unidad - Cuestionario.
Minera Soledad, Arequipa-2023? Minera Soledad, Arequipa-2023. . . L
HO: No existe una relacién significativa
entre el nivel de conocimiento y las Practicas » » )
préacticas protectoras sobre salud rotectoras sobre Poblacion: La poblacion de estudio
ocupacional en los trabajadores de | P lud ional Practicas protectoras | esta conformada por 80 colaboradores
limpieza de la Unidad Minera Soledad, salud ocupaciona regulares de limpieza de la Unidad Minera
ik L : - Arequipa-2023. Soledad
¢ Cuéles son las préacticas protectoras | Determinar las practicas protectoras
sobre salud ocupacional en los sobre salud ocupacional en los . .
. . ] . S ) Muestra: La muestra esta compuesta
trabajadores de limpieza de la Unidad |trabajadores de limpieza de la Unidad 80 colaborad d ~
Minera Soledad, Arequipa-2023? Minera Soledad, Arequipa-2023. Préacticas protectoras por b colaboradores que oesempenan
- funciones de limpieza en la Unidad
deficientes .
Minera Soledad
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Anexo 2: Instrumento de recoleccion de datos

Instrumento de Nivel de conocimiento en salud ocupacional

AUTONOMA DE ICA

UNIVERSIDAD

: AUTONOMA

DEICA

0/
¢ Gy
A

Estimado sefior (a), soy Amanda Zapana, egresada de la carrera de
enfermeria de Universidad Autébnoma de Ica, pido atentamente su
participacion en el llenado de este cuestionario el cual tiene por objetivo
recopilar datos para una investigacion académica, solicito su total
sinceridad marcando V o F de acuerdo a sus conocimientos. Agradecemos

su participacion.

VARIABLE INDEPENDIENTE: Nivel de conocimiento en salud ocupacional |
N° ITEMS VERDADERO |FALSO
Las condiciones de trabajo influyen en la aparicion
de enfermedades ocupacionales como alergias,
enfermedades respiratorias, enfermedades
mentales, entre otras.

La buena salud del trabajador no influye

2 | directamente en su capacidad productiva en la
institucion.

Cuando un trabajador sufre dafio a su salud
progresivamente, como consecuencia de un
riesgo en el trabajo corresponde a un accidente
de trabajo.

La salud ocupacional es una actividad dirigida a
promover y proteger la salud de los trabajadores
mediante la prevencion y el control de
enfermedades y accidentes de trabajo.

Las dolencias mas frecuentes entre los

5 |trabajadores de limpieza son las alteraciones en
los masculos y huesos.

La salud de los trabajadores es un objetivo de la
organizacion internacional del trabajo.

La salud en el trabajo y los entornos laborales

7 | saludables son los bienes mas preciados de las
personas.
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Son millones de personas que sufren accidentes
durante el trabajo en todo el mundo.

Todo trabajador tiene el derecho a recibir
elementos de proteccion personal para la
ejecucion de su jornada laboral.

10

Los elementos de proteccidn personal son
elementos reales que dafian directa o
indirectamente la salud de los trabajadores.

11

Los riesgos quimicos laborales en el trabajo son:
polvo, vapores, gases.

12

Lo factores de riesgo fisicos en el trabajo son:
polvo, vapores, temperatura, etc.

13

La Ley del Trabajo determina como obligatorio
mantener instalaciones y condiciones de trabajo
que garanticen la salud y seguridad de sus
trabajadores.

14

La proteccion personal es cumplir con las normas
de la institucion para proteger y mantener el
puesto de trabajo.

15

Ley N.° 29783 es la Ley de Seguridad y Salud en
el Trabajo en el Per.

16

Los elementos de proteccion que los trabajadores
de limpieza deben tener basicamente son los
guantes.

17

Los factores de riesgo psicoldgicos en el trabajo
son: movimientos repetitivos, posturas forzadas,
etc.

18

Considerando la ley laboral el trabajador tiene
derecho a un tiempo no mayor de 45 minutos para
su refrigerio.

19

El entorno fisico del lugar de trabajo influye en la
salud y seguridad de los trabajadores.

20

Los elementos de proteccion personal favorecen
una buena ergonomia en el trabajador.

21

Los factores de riesgo bioldgicos en el trabajo
son: polvo, virus, bacterias, hongos, etc.

22

Los ambientes con clima laboral “amigable”
reducen consecuencias negativas en la salud de
los trabajadores.

23

Factor de riesgo ergonomico es aquel que puede
provocar sobreesfuerzo, posturas y movimientos
inadecuados, ocasionando fatiga fisica, lesiones
de los huesos y musculos.

24

Las vias de entrada de los contaminantes
presentes en el ambiente de trabajo al organismo
basico, es la digestiva
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FICHA DE CALIFICACION DEL INSTRUMENTO
1 punto= respuesta correcta

0 puntos= respuesta incorrecta

El puntaje general seria:

¢ Nivel de conocimiento bueno: 18 - 24 puntos
¢ Nivel de conocimiento regular: 9 - 17 puntos

¢ Nivel de conocimiento malo: O - 8 puntos
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Clave de calificacion

VARIABLE

INDEPENDIENTE: Nivel de
conocimiento en salud

ocupacional

N°| VERDADERO

FALSO
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Instrumento de Practicas protectoras en salud ocupacional

AUTONOMA DE ICA

0/
% IGEN]'
A

UNIVERSIDAD

AUTONOMA

DEICA

Estimado sefior (a), soy Amanda Zapana, egresada de la carrera de

enfermeria de Universidad Autbnoma de Ica, pido atentamente su

participacion en el llenado de este cuestionario el cual tiene por objetivo

recopilar datos para una investigacion académica, solicito su total

sinceridad marcando la frecuencia con la que realiza las actividades

registradas en los 30 items Agradecemos su participacion.

VARIABLE DEPENDIENTE: Practicas protectoras en salud ocupacional

NO

ITEMS

SIEMPRE

A VECES

NUNCA

Durante su jornada laboral utiliza usted una
vestimenta completa que le proporciona
seguridad.

Al contacto con sustancias toxicas
(desinfectantes, quimicos) usa usted
mascarilla con filtro.

Al contacto con polvo y microorganismos
hace usted uso de mascarilla simple.

Al contacto con desechos, sustancias, etc.
Usted utiliza guantes de hule.

Durante la realizacién de sus actividades
utiliza usted de calzado con suela
antideslizante, comoda y cerrada.

Sefaliza usted las zonas de trabajo, por
ejemplo, los suelos humedos o recién
encerados para proteccion de las personas
gue accedan a dichos espacios.

Recoge usted inmediatamente los derrames
de liquidos procedentes de su labor.

Barre usted en sentido de avance para
detectar posibles obstaculos.

Mantiene usted todos los productos de
limpieza en sus envases originales.

10

Se lava las manos, aunque haya utilizado
guantes, particularmente antes de las
comidas y al abandonar el trabajo.

73




11

Lee usted las etiquetas y las fichas de
seguridad antes de utilizar un producto de
limpieza.

12

Utiliza usted gafas de proteccion siempre
gue haya riesgo de salpicaduras.

13

Usa usted elementos flexibles o con formas
especificas para llegar con facilidad a zonas
dificiles de limpiar.

14

Pide usted ayuda a otro trabajador para
depositar las bolsas de basura en los
contenedores cuando estas sean muy
pesadas.

15

Los contenedores grandes de basura se
manipulan entre dos 0 mas personas.

16

En la limpieza de escaleras, va usted
bajando los escalones en el sentido del
descenso, no de espaldas.

17

Cuida que sus manos y pies se mantengan
secos durante la jornada laboral.

18

Voltea usted las papeleras en las bolsas de
basura hasta que caiga todo su contenido sin
tener que introducir la mano.

19

En caso de tener que recoger material
cortante, utiliza usted la escobay el
recogedor o guantes adecuados por su
seguridad.

20

Usted desenchufa con cuidado los cables
pertenecientes a equipos de trabajo, no
tirando del cable, si no del enchufe.

21

Cuando asea los servicios higiénicos usa
mascarilla y guantes recomendados para su
proteccion.

22

Utiliza protectores de oidos al contacto con
ruido excesivos.

23

Usa bloqueador solar al realizar sus labores
en el exterior bajo los rayos solares.

24

Usa arnés cuando realiza limpieza o tareas
de altura.

25

Antes de levantar objetos pesados usted
prefiere deslizarlos empujandolos.

26

Mantiene una buena comunicacién con el
supervisor de turno.

27

Participa en espacios de integracién con sus
compairieros de trabajo.

28

Usa audifonos durante su jornada laboral
para escuchar masica.

29

Usted evita generar ruidos al movilizar los
muebles al momento de barrer
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30 | dispositivos electronicos (computadoras,

equipos, etc.)

Al realizar el aseo desconecta los

FICHA DE CALIFICACION DEL INSTRUMENTO
2 punto= Siempre

1 punto= A veces

0 puntos= Nunca

El puntaje general seria:

e Practicas protectoras buenas: 41 - 60 puntos
e Précticas protectoras regulares: 21 - 30 puntos

e Précticas protectoras deficientes: 0 - 20 puntos
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Clave de calificacion
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Practicas protectoras en salud
ocupacional
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Anexo 3: Base de datos

Datos de la variable: Nivel de conocimiento en salud ocupacional

CODIGO | P1 | P2 | P3| P4 |P5|P6|P7|P8|P9 | P10 | P11 | P12 | P13 | P14 | P15 | P16 | P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | PUNTAJE NIVEL DE
CONOCIMIENTO
Tl 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 24 BUENO
T2 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 17 REGULAR
T3 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 15 REGULAR
T4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 18 BUENO
T5 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 15 REGULAR
T6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 19 BUENO
T7 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 15 REGULAR
T8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 22 BUENO
T9 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 18 BUENO
T10 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 19 BUENO
T11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 19 BUENO
T12 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 1 12 REGULAR
T13 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 15 REGULAR
T14 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 17 REGULAR
T15 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 14 REGULAR
T16 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 16 REGULAR
T17 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 16 REGULAR
T18 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 15 REGULAR
T19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 19 BUENO
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T20

15

REGULAR

T21

16

REGULAR

T22

15

REGULAR

T23

17

REGULAR

T24

19

BUENO

T25

18

BUENO

T26

18

BUENO

T27

15

REGULAR

T28

17

REGULAR

T29

15

REGULAR

T30

17

REGULAR

T31

16

REGULAR

T32

19

BUENO

T33

15

REGULAR

T34

19

BUENO

T35

17

REGULAR

T36

16

REGULAR

T37

16

REGULAR

T38

14

REGULAR

T39

14

REGULAR

T40

13

REGULAR

T41

11

REGULAR

T42

14

REGULAR

T43

16

REGULAR

T44

14

REGULAR
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T45

17

REGULAR

T46

17

REGULAR

T47

18

BUENO

T48

18

BUENO

T49

17

REGULAR

T50

13

REGULAR

T51

19

BUENO

T52

16

REGULAR

T53

15

REGULAR

T54

14

REGULAR

T55

17

REGULAR

T56

17

REGULAR

T57

17

REGULAR

T58

17

REGULAR

T59

18

BUENO

T60

15

REGULAR

T61

15

REGULAR

T62

19

BUENO

T63

16

REGULAR

T64

18

BUENO

T65

17

REGULAR

T66

14

REGULAR

T67

17

REGULAR

T68

18

BUENO

T69

19

BUENO
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T70

14

REGULAR

T71

15

REGULAR

T72

17

REGULAR

T73

19

BUENO

T74

12

REGULAR

T75

19

BUENO

T76

17

REGULAR

T77

18

BUENO

T78

15

REGULAR

T79

17

REGULAR

T80

15

REGULAR
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Datos de la variable: Practicas protectoras en salud ocupacional

CODIGO P[P P{P[P[P[PIP[P[P[P[P][P]P[P[P[P[P|[P[P|[P|[P]P]P]P] P [PUNTAJE| PRACTICAS
2|3 7 9|10 |11 |12 |13 |14 |15 |16 |17 |18 | 19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30 PROTECTORAS
T1 11 2 2212 r 2122222222122 ]212]1]2 44 BUENO
T2 2 |1 1 1112112111122 121211 ]2]2] 1 41 BUENO
T3 2 [ 1 1 21t 21 r 2122222222211 40 REGULAR
T4 1|2 2 1111211122 112122111 2]1]1 40 REGULAR
T5 2 |2 1 1111211212111 ]2]z2]2]1]2]1 41 BUENO
T6 2 2 2 11212222zt 2r 222212zt 1]1]1 45 BUENO
T7 1|1 1 2|1 112122212121 22212]1]2]1 43 BUENO
T8 12 1 1211222222212 ]2]z2]2]1]2]1 41 BUENO
T9 1|1 2 1l 2112122211112 11]2]1]2]1]2 42 BUENO
T10 2 [ 1 2 1121222212222t ]2]1]2 43 BUENO
T11 11 2 tlr 2122222221222z ]2]1]2 42 BUENO
T12 1|1 2 12121 [o]2]o] 2211211221 ]2]1]2]1 40 REGULAR
T13 11 1 2 1o 212222z rlolrrfo]2]o]1]1 29 REGULAR
T14 2 |1 1 2| 1o 11|22 2111212212221 ]2]1 42 BUENO
T15 11 1 1211212z 22rr22]2]1]z2]1t]2]2]1 41 BUENO
T16 2|2 1 11 |o |2 1121111122112 z2]1]1]2]2 a1 BUENO
T17 11 2 1212121222212z ]2]1]1]2 41 BUENO
Ti8 11 1 1211 1[o] sz 2]r2rr|212]1]z2]2]1]2]1 38 REGULAR
T19 1|2 1 1|1 |1 |o 1222111122212 2]2]z1]1]2 a1 BUENO
T20 2 2 1 212121122z 1]2]2]2 44 BUENO
T21 1|2 2 2| 2 21121112t 2 11|21 ]1]2]1 a1 BUENO
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T22

44

BUENO

T23

a4

BUENO

T24

43

BUENO

T25

28

REGULAR

T26

42

BUENO

T27

24

REGULAR

T28

43

BUENO

T29

29

REGULAR

T30

40

REGULAR

T31

26

REGULAR

T32

43

BUENO

T33

a4

BUENO

T34

41

BUENO

T35

43

BUENO

T36

44

BUENO

T37

28

REGULAR

T38

22

REGULAR

T39

37

REGULAR

T40

29

REGULAR

T41

45

BUENO

T42

28

REGULAR

T43

34

REGULAR

T44

27

REGULAR

T45

29

REGULAR

T46

28

REGULAR
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T47

43

BUENO

T48

24

REGULAR

T49

38

REGULAR

T50

33

REGULAR

T51

47

BUENO

T52

28

REGULAR

T53

25

REGULAR

T54

29

REGULAR

T55

28

REGULAR

T56

45

BUENO

T57

29

REGULAR

T58

28

REGULAR

T59

28

REGULAR

T60

42

BUENO

T61

43

BUENO

T62

42

BUENO

T63

25

REGULAR

T64

34

REGULAR

T65

37

REGULAR

T66

33

REGULAR

T67

32

REGULAR

T68

25

REGULAR

T69

29

REGULAR

T70

28

REGULAR

T71

26

REGULAR
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T72

34

REGULAR

T73

25

REGULAR

T74

32

REGULAR

T75

27

REGULAR

T76

29

REGULAR

T77

28

REGULAR

T78

29

REGULAR

T79

29

REGULAR

T80

34

REGULAR
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Anexo 4: Evidencia fotografica

85



86



87



Anexo 5: Informe de Turnitin al 6% de similitud

MOMERE DEL TRARAJD ALTOR
24 ZAPAMNA GALLEGOS SIRLEE AMAND ZAPAMNA

A docx

RECLIENTO DE FALABRAS RECLIENTO DE CARACTERES
21851 Words 37508 Characters

AECLIENTO DE PAGIMAS TAMARD DEL ARCHIND

B8 Pages 7.2MB

FECHA DE ENTREGA FECH& DEL INFORME

Sep D, 2024 1221 PM GMT-5 Sep 9, 2024 12:22 PM GMT-5

® 8% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, includas las fusnteés Superpuestas, para cada
base de dadog.

= 0% Base de datos 08 |remet = 0% Base de datos de publicacionss
» Base de datos de Crogsnef = Bage de datos de conbenido publicado de
Croggnef

+ 6% Bage de datos de trabajos entregados

® Excluir del Repaorte de Similitud

- Material bitiliograhco - Coincidencia baja (menos de 15 palabras)
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® 8% de similitud general

Principales fusnes entomradas én las siguienbes bases de dahos:

+ B% Base de datos de (rmemed + 0% Base de dagos de publicaciones
« Bage de datog de Crossnef + Bage de datos de contenido publicada de
Croggnef

« 6% Bage de datos de trabajos entregados

FUENTES FRINCIFALES

L= fuanbes con o MY NUManD g Concidanciss danira 9 |3 anrega. Las fusmias SUPEIPUSSIAS MNd S
Mosrsan.

repositorio.autonomadeica. edu.pe

@ 7
Interma

o repositorio.autonomadeica. edu pe 75
Ik o

ﬂ repositorio.upsn. edu. pe e
Ik o
doc g

4 ] Player.es <1%
Ink earmiar

a Universidad Tecnologica del Peru on 2024-01-04 1%
Subimitted waorks

G Universidad Auténoma de lca on 2023-01-16 <1%
Subimitted waorks

n upC.aws. openreposiory com <1%
Interma
hdl_handie. net

o M
Interma
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1library.co

Intarmat

repositorio.unasam.edu.pe
Irvt @it

Universidad Privada del Morte on 2023-06-14

Submitted works

repositorio.ucy.edu.pe

Intarmat

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%
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