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PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID-19 EN LA

DIRECCION DESCONCENTRADA DE CULTURA CUSCO

1. DATOS DE LA DIRECCION DESCONCENTRADA DE CULTURA DE CUSCO

e Razén Social:

UNIDAD EJECUTORA MC-CUSCO

¢ RUC: 20490345397

e Direccion Legal: Av. de la Cultura Nro. 238
o Distrito: Wanchaq

e Provinciay Region: Cusco.

2. DATOS DEL SERVICIO DE SEGURIDAD Y SALUD DE LOS TRABAJADORES

NOMINA DE PROFESIONALES DE LA SALUD:

) Nombre:

DNI:
Fecha de nacimiento:
Edad:

Numero de colegiatura:

Correo electrénico:
Celular:
Puesto de Trabajo:

. Nombre:
DNI:

Fecha de nacimiento:
Edad:

NUumero de colegiatura:

Correo electrénico:
Celular:
Puesto de Trabajo:

Francisco Javier Baca Sevillanos

23925894

01 de Marzo del 1965

55 afios

CMP N° 66376
fbacas@culturacusco.gob.pe
901287059

Médico Cirujano

Vicky Condo Salas

42334787

17 de Marzo del 1984

37 afios

CEP N° 49315
vickycondo@hotmail.com
984135052

Licenciada en Enfermeria



3. INTRODUCCION

La enfermedad por coronavirus-2019 (covid-19) es la enfermedad producida por un nuevo tipo
de coronavirus denominado Virus del Sindrome Respiratorio Agudo Severo — 2 (SARS-Cov-2)
gue afecta a los humanos; reportado por primera vez en diciembre de 2019 en la ciudad de
Whuan, provincia de Hubei en China. La epidemia de covid19 se extendié rapidamente, siendo
declarada una pandemia por la OMS el 11 de marzo del 2020.

El dia 6 de marzo del 2020 se reportd el primer caso de infeccion por coronavirus en el Peru.
Ante este panorama, se tomaron medidas como la vigilancia epidemiologica que abarca desde
la blusqueda de casos sospechosos por contacto cercano y su cuarentena estricta, hasta el
aislamiento de los casos confirmados, ya sea domiciliario u hospitalario, dependiendo de la
gravedad; asi como también, la realizacion de procedimientos de laboratorio (seroldgicos y
moleculares) para el diagndstico de casos de la covidl9. Adicionalmente se implementaron
medidas para el manejo clinico de casos positivos y su comunicacién para investigacion
epidemioldgica, asi como medidas béasicas de prevencion y disminucién del riesgo de
transmisidén en centros hospitalarios y no hospitalarios.

La exposicion al virus SARS-CoV2 que produce la covid19, representa un riesgo biolégico por
su comportamiento epidémico y alta transmisibilidad. Siendo que los centros laborales espacios
gue constituyen lugares de exposicién y contagio, se deben considerar medidas para su
vigilancia, prevencién y control.

En este marco, resulta conveniente establecer lineamientos para la vigilancia de la salud de los
trabajadores de las diferentes actividades econdémicas, estableciéndose criterios generales a
cumplir durante el periodo de emergencia sanitaria y posterior al mismo.

En este marco, la Direccion Desconcentrada de Cultura Cusco, ha establecido el presente Plan
para la Vigilancia, Prevencién y Control de la COVID-19 en cumplimiento a la R.M. 972-2020-
MINSA, estableciéndose criterios generales a cumplir durante el periodo de emergencia
sanitaria y posterior al mismo.

4. FINALIDAD
Contribuir con la disminucién de riesgo de transmision de la COVID-19 en la Direccién

Desconcentrada de Cultura Cusco, implementando lineamientos generales para la vigilancia,
prevencion y control de salud de los trabajadores con riesgo de exposicion.



5. OBJETIVOS
5.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer lineamientos para vigilancia, prevencién y control de la salud de los
trabajadores de la Direccion Desconcentrada de Cultura Cusco con riesgo de
exposicion a SARS-Cov-2.

5.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Establecer lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de la salud de los
trabajadores que realizan actividades durante la pandemia por la COVID-19.

b) Establecer lineamientos para el regreso y reincorporacion al trabajo.

c) Garantizar la sostenibilidad de las medidas de la vigilancia, prevencion y control
adoptadas para evitar la transmisiéon de SARS-cov-2.

6. ALCANCE

El alcance del presente documento es de cumplimiento obligatorio para todos los servidores
bajo cualquier modalidad laboral de la Direccion Desconcentrada de Cultura Cusco en adelante
DDC Cusco, incluye a proveedores, contratistas y visitantes.

7. BASE LEGAL

=  Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

= Ley N° 29565, Ley de creacion del Ministerio de Cultura.

= Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales y sus modificatorias.

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

= Ley N° 30024, Ley que crea el Registro Nacional de Historias Clinicas Electrénicas y
sus modificatorias.

» Decreto Legislativo N°1161, Ley de Organizacion y funciones del Ministerio de Salud y
sus modificatorias.

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

= Decreto de Urgencia N° 026-2020, mediante el cual se establecen diversas medidas
excepcionales y temporales para prevenir la propagacion del Coronavirus (COVID-19)
en el territorio nacional.

» Decreto Supremo N° 005-2013-MC, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Cultura.

= Decreto Supremo N° 008-2017-SA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
MINSA y sus modificatorias.



Decreto Supremo N° 008-2020-SA, Se declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional
por el plazo de 90 dias calendario y dicta medida de prevencién y control del covid-19, y
sus ampliaciones.

Decreto de Supremo N° 044-2020-PCM, Decreto Supremo que declara el Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacion a
consecuencia del brote del COVID-19.

Decreto de Supremo N° 080-2020-PCM, Se aprueba la reanudacion de actividades
economicas de forma gradual y progresiva dentro del marco de la declaratoria de
emergencia sanitaria nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la
nacion a consecuencia de la covid-19

Decreto de Supremo N° 083-2020-PCM, Se prorroga el estado de emergencia nacional
por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacién a consecuencia del covid-
19 y establece otras disposiciones.

Decreto Supremo N°116-2020-PCM, Medidas que debe observar la ciudadania en la
nueva convivencia social y prorroga el estado de emergencia nacional por las graves
circunstancias que afectan la vida de la nacién a consecuencia del covid-19.

Decreto Supremo N°005-2020-TR, Reglamento de la Ley 29783, Ley de Seguridad y
Salud en el Trabajo.

Decreto Supremo N°010-2020-TR, Desarrolla disposiciones para el sector privado,
sobre el trabajo remoto previsto en el DU 026-2020 (DU que establece medidas
excepcionales y temporales para prevenir la propagaciéon del covid-19)

Resolucion Ministerial N° 312-2011-MINSA, Se aprueba el documento técnico:
“protocolos de EMO y guias de diagndstico de los examenes médicos obligatorios por
actividad”.

Resolucion Ministerial N° 506-2012-MINSA, Aprueba la Directiva Sanitaria 046-
MINSA/DGE-V.01 que establece la Notificacion de Enfermedades y Eventos Sujetos a
Vigilancia Epidemiol6gica en Salud Publica.

Resolucion Ministerial N° 545-2012-MINSA, Aprueba la Directiva Sanitaria 047-
MINSA/GE-V.01: “Notificacion de brotes, epidemias y otros eventos de importancia para
la salud publica”.

Resolucion Ministerial N° 773-2012/MINSA, Aprueba la Directiva Sanitaria 048-MINSA-
DGPS-V.01 “Directiva Sanitaria para Promocionar el Lavado de Manos Social como
Practica Saludable en el Peru.

Resolucion Ministerial N° 571-2014/MINSA, Modifica el Documento Técnico “Protocolos
de los Examenes Médicos Obligatorios por Actividad”, aprobado por RM 312-
2011/MINSA

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

Resolucion Ministerial N° 850-2016-MINSA, Aprueba el documento técnico “Normas
para la elaboracion de Documentos Normativos del MINSA”.

Resolucion Ministerial N° 135-2020/MINSA, prueba la especificacion técnica para la
confeccion de mascarillas faciales textiles de uso comunitario.

Resolucion Ministerial N° 183-2020/MINSA, Aprueba la Directiva Sanitaria 287-
MINSA/2020/DGIESP, Directiva administrativa que regula los procesos, registros y



accesos a la informacion para garantizar el seguimiento integral de los casos
sospechosos y confirmados de covid-19 (SISCOVID-19).

Resolucion Ministerial N° 193-2020/MINSA, Aprueban el Documento Técnico:
Prevencién, Diagndstico y Tratamiento de personas afectadas por covid-19 en el Per.

Resolucion Ministerial N° 244-2020/MINSA, Aprueban la directiva sanitaria N° 096-
MINSA/2020/DGIESP: “Directiva sanitaria para el seguimiento clinico de personas
afectadas por covid19 en el Per(”.

Resolucion Ministerial N° 263-2020/MINSA, Modifica la directiva administrativa N° 287-
MINSA/2020/DGIESP, directiva administrativa que regula los procesos, registros y
accesos a la informacion para garantizar el seguimiento integral de los casos
sospechosos y confirmados de covid-19 (SISCOVID-19), aprobada con la RM 183-
2020/MINSA.

Resolucion Ministerial N° 377-2020-MINSA, Delegan en el INS/CENSOPAS, la
administracion del Registro del Plan para la VPC de covid-19 en el trabajo, asi como su
fiscalizacion posterior.

Resolucion Ministerial N° Aprueban la directiva sanitaria N° 122-MINSA/2020/CDC para
la vigilancia epidemiolégica de la enfermedad por coronavirus (covid-19) en el Peru.
Resolucion Ministerial N° 947-2020-MINSA, Aprueban el documento técnico: Manejo
ambulatorio de personas afectadas por la covid-19 en el Pera.

Resolucion Ministerial N° 972-2020-MINSA, Aprueba el documento técnico
“Lineamientos para la vigilancia, prevencién y control de la salud de los trabajadores
con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2”

Resolucion Ministerial N° 055-2020-TR, Aprueba la “Guia para la prevencion del
coronavirus en el ambito laboral”

Resolucion de Secretaria General N°066-2020-SG/MC que aprueba la Directiva N° 002-
2020-SG/MC, Lineamientos para el trabajo remoto durante la emergencia sanitaria por
el coronavirus (COVID-19) en el Ministerio de Cultura.

Resolucion de Secretaria General N° 069-2020-SG/MC que aprueba Directiva N° 004-
2020-SG/MC Lineamientos Para La Prevencion De La Propagacion Del Coronavirus
(Covid-19) Después De La Culminacion Del Estado De Emergencia Nacional En El
Ministerio De Cultura.

Resolucion Ministerial N° RM N° 116-2020-MC, aprueba el “Protocolo de atencién a la
ciudadania para reducir el riesgo de propagacion e impacto sanitario de la enfermedad
causada por el virus Coronavirus (COVID-19) en los servicios que brinda la Oficina de
Atencion al Ciudadano y Gestion Documentaria y las que hagan sus veces en las
dependencias del Ministerio de Cultura a nivel nacional’.

Resolucion Ministerial N° 175-2020-MC, que aprueba los “Lineamientos para la
limpieza, desinfeccidn y atencion en los museos y otras instituciones museales a nivel
nacional, sefialados en el Anexo | del Decreto Legislativo N° 1507”.

Resolucion Ministerial N° 179-2020-DM/MC, “Protocolo Sanitario Sectorial ante el
COVID-19 para el inicio gradual e incremental de las actividades y gestion en los
museos y otras instituciones museales”.



= Resolucién Ministerial N° 188-2020-DM/MC, “Protocolo para la desinfeccion y limpieza
de las edificaciones del periodo posterior al prehispanico que integran el Patrimonio
Cultural de la Nacién en el marco de la Emergencia Sanitaria por el COVID-19”.

= Resolucién Ministerial N° 283-2020-DM/MC “Amplian el plazo dispuesto en el
articulo 1 de la R.M. N° 000262-2020-DM/MC, para el ingreso libre a los museos y
Monumentos Arqueoldégicos Prehispanicos administrados por el Ministerio de Cultura”.

= Resoluciéon Ministerial N° 321-2020-DM/MC, “Protocolo Sanitario Sectorial para la
implementacion de medidas de vigilancia, prevencion y control frente al COVID-19 en
las actividades de artes escénicas con publico”

Las referidas normas incluyen sus modificatorias, ampliatorias y conexas de ser el caso.

8. DEFINICIONES OPERATIVAS

e Aislamiento en el ambito comunitario: Es el procedimiento por el cual una persona
considerada caso sospechoso, probable o confirmado de la covid-19, no requiere
hospitalizacién y se le indica aislamiento domiciliario solo si la vivienda tiene las
condiciones para garantizar el aislamiento en una habitacion con adecuada ventilacion y
no hay personas de grupos de riesgo en la familia.

Caso contrario se le ofrecerd ser albergado en un centro de aislamiento temporal y
seguimiento (CATS) o el que haga sus veces. Durante el aislamiento, se le restringe el
desplazamiento fuera de su vivienda o centro de aislamiento por un lapso de 14 dias,
contados a partir de la fecha de inicio de sintomas del caso.

En caso de infeccion asintomatica, el aislamiento se mantendra hasta transcurridos 14
dias desde la fecha en que se tomoé la muestra para el diagndstico.

o Aislamiento hospitalario: Procedimiento por el cual un caso sospechoso probable o
confirmado de covid-19 es ubicado en un &rea hospitalaria separada de pacientes con
otros diagnésticos.

e Alta epidemiolégica covid-19: Transcurridos 14 dias para el caso de covid-19 leve,
luego del inicio de sintomas, el caso estara en condiciones de alta, desde el punto de
vista epidemiolégico, siempre y cuando clinicamente se haya recuperado (por lo menos
4 dias asintomatico). Considerando la evolucion clinica, el médico tratante podra indicar
pruebas diagnésticas adicionales y postergar el alta del caso.

e Barrera fisica para el trabajador: Son los elementos que disminuyen el riesgo de
contacto directo entre 2 0 mas personas y que contribuyen con el objetivo de reducir el
riesgo de transmision.

e (Caso sospechoso: Persona que cumpla con cualquiera de los siguientes criterios
clinicos:

a. Paciente con sintomas de infeccion respiratoria aguda, que presente tos y/o dolor de
garganta y ademas uno o mas de los siguientes signos/sintomas:



*  Malestar general

* Fiebre

+ Cefalea

* Congestion nasal
+ Diarrea

+ Dificultad para respirar (sefial de alarma)
+ Pérdida de gusto (ageusia)
» Pérdida de olfato (anosmia)

b. Paciente con infeccion respiratoria aguda grave (IRAG; infeccidn respiratoria aguda
con fiebre o temperatura actual >= 38 °C; y tos; con inicio dentro de los ultimos 10
dias; y que requiere hospitalizacion).

Caso probable: Quienes cumplan con cualquiera de los siguientes criterios:

a. Caso sospechoso con antecedente epidemiolégico de contacto directo con un caso
probable confirmado, o epidemiolégicamente relacionado a un conglomerado de
casos los cuales han tenido al menos un caso confirmado dentro de ese
conglomerado 14 dias previos al inicio de los sintomas.

b. Caso sospechoso con imagenes de térax que muestran hallazgos radioldgicos
sugestivos de covid19, en:

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

- Tomografia computarizada de térax: Multiples opacidades bilaterales en
vidrio esmerilado, a menudo de morfologia redondeada, con distribucion
pulmonar periférica e inferior.

- Ecografia pulmonar: Lineas pleurales engrosadas, lineas B (multifocales,
discretas o confluentes), patrones de consolidacibn con o0 sin
broncogramas aéreos.

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

Caso confirmado sintoméatico de COVID-19:

a. Caso sospechoso o probable con confirmacién de laboratorio de infeccién por covid-
19, mediante prueba molecular para SARS-CoV-2 positiva.

b. Caso sospechoso o probable con prueba antigénica positiva para infeccién por
SARS-CoV-2.

c. Caso sospechoso o probable con prueba seroldgica (ELISA, inmunofluorescencia,
quimioluminiscencia y electroquimioluminiscencia) reactiva a IgM o IgM/IgG para
infeccion por SARS-CoV-2.

Caso de infeccion asintomatica de COVID-19: Toda persona asintomatica
identificada a través de la estrategia de busqueda activa que no presenta signos ni
sintomas compatibles con COVID-19, con resultado positivo de prueba molecular para
SARS-CoV-2 o0 presenta prueba antigénica positiva o prueba serolégica (ELISA,
inmunofluorescencia, quimioluminiscencia y electroquimioluminiscencia) reactiva a IgM



o IgM/1gG para infeccién por SARS-CoV-2.

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

Centro Nacional de Epidemiologia Prevencion y control de Enfermedades (CDC):
Organo encargado de conducir el sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica en
Salud Publica, el Sistema de Inteligencia Sanitaria y las acciones de control de brotes
epidémicos y otras emergencias sanitarias en el ambito nacional.

Centro Nacional de Salud Ocupacional y Proteccién del Ambiente para la Salud
(CENSOPAS): Unidad organica del INS (Instituto Nacional de Salud) encargado de
desarrollar y difundir la investigacion y la tecnologia, proponer politicas y normas y
prestar servicios altamente especializados en el campo de la salud ocupacional y
proteccion del ambiente centrado en la salud de las personas.

Contacto directo: Incluye a cualquiera de las siguientes situaciones:

a. Persona que estuvo a menos dos metros de distancia de un caso sospechoso,
probable o confirmado de la covid-19, durante al menos 15 min., en un periodo que
abarca desde 2 dias antes del inicio de sintomas (0, para casos de infeccion
asintomatica, desde 2 dias antes de la toma de la muestra positiva) hasta el
momento en que el caso inicia aislamiento.

b. Personal de la salud que no ha usado EPP o no ha aplicado en protocolo para
ponerse, quitarse y desechar el EPP durante la evaluacion de un caso confirmado
por la covid-19.

Cuarentena: Procedimiento por el cual se le restringe el desplazamiento, fuera de su
vivienda, a la persona expuesta a un caso sospechoso, probable o confirmado de la
covid19, por un lapso de 14 dias, a partir del Gltimo dia de exposiciéon con el caso,
independientemente del resultado de las pruebas de laboratorio. Esto con el objetivo de
disminuir la posibilidad de transmisién, y monitorear la probable aparicién de sintomas y
asegurar la deteccién temprana de casos.

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

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

Equipos de proteccion personal (EPP): Son dispositivos, materiales e indumentaria
personal destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o varios riesgos
presentes en el trabajo y que puedan amenazar su seguridad y salud. Los EPP son una
alternativa te moral y complementaria a las medidas preventivas de caracter colectivo
(control administrativo y ambiental).

Grupos de Riesgo: Conjunto de personas que presentan caracteristicas individuales
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asociadas a mayor vulnerabilidad y riesgo de complicaciones por la covid-19. La
autoridad sanitaria define los factores de riesgo como criterios sanitarios a ser utilizados
por los profesionales de la salud para definir a las personas con mayor posibilidad de
enfermar y tener complicaciones por la covid-19, los mismos que segun las evidencias
gue se vienen evaluando y actualizando permanentemente, se definen como: edad
mayor a 65 afios, comorbilidades como hipertensién arterial , diabetes, obesidad con
IMC >=40, enfermedades cardiovasculares, enfermedad pulmonar crénica, cancer,
otros estados de inmunosupresién y otros que establezca la autoridad Nacional
Sanitaria a las luces de futuras Evidencias.

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

Lista de chequeo covid-19: Instrumento que se utilizard para vigilar el riesgo de
exposicion al SARS-CoV-2 en el lugar de trabajo (Anexo 04).

Lugar de trabajo: Todo sitio o0 area donde los trabajadores permanecen y desarrollan
su labor o donde tienen que acudir para desarrollarlo.

Mascarilla quirdrgica descartable: Dispositivo médico desechable que cuenta con una
capa filtrante para evitar la diseminacién de microrganismos normalmente presentes en
la boca, nariz 0 garganta y evita asi la contaminacién y propagacion de enfermedades
transmisibles.

Mascarilla comunitaria: Equipo de barrera, generalmente de tela y reutilizable que
cubre la boca y nariz y cumple con las especificaciones descritas en la RM 135-2020
MINSA, se emplean como medidas de proteccion respiratoria, para reducir el riesgo de
transmisién de enfermedades por gotas de saliva o por aerosoles.

Plan para la VPC del covid-19 en el trabajo: Documento de guia para establecer las
medidas que se deberan tomar para vigilar el riesgo de exposicion a la covid-19 en el
lugar de trabajo, el cual es aprobado por el Comité o Supervisor SST seguln
corresponda.

Pruebas de diagndéstico para la covid-19: Son aquellas pruebas que se realizan en un
laboratorio, con requerimientos especificos de metodologia y uso de equipamiento y
reactivos a cargo de un personal entrenado para:

a. Deteccién de material genético del virus.

b. Deteccién del virus como entidad individual, mediante la detecciéon de antigenos
virales.

c. Deteccién de los anticuerpos generados en el organismo huésped infectado.

Profesional de la salud: Es aquel que cumple la funcion de gestionar o realizar la
vigilancia de la salud de los trabajadores por exposiciéon a la covid-19, de acuerdo al
Anexo 01.

Protector Respiratorio o Respirador descartable: EPP destinado fundamentalmente
a proteger al trabajador con “Muy Alto Riesgo” y “Alto Riesgo” de exposicidén a covid-19.
Se consideran los siguientes respiradores de caracteristicas equivalentes con
aprobaciones en sus paises respectivos indicados en la NTP 329.201-220 del INACAL,
ejemplos:
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a. N95 (NIOSH-42CFR84) o equivalentes
b. FFP2 (EN 149-2001).

Puestos de trabajo con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2 (covid-19): Son
aquellos puestos con diferente nivel de riesgo de exposicibn a SARS-CoV-2, que
dependen del tipo de actividad que se realizan.

Sobre la base de los niveles de riesgo establecidos en el presente lineamiento, cada
empleador, con la aprobacién de su CSST, cuando corresponda, determinara la
aplicacion concreta del riesgo especifico del puesto de trabajo. La determinacion de los
niveles de riesgo se efectia por los métodos de identificacion del peligro bioldgico al
SARS-CoV-2, se evallan los riesgos para la salud y vida de los trabajadores y se
establecen los controles, en funcion de la jerarquia establecida en el articulo 21 de la
Ley N° 29783 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Los niveles de riesgo de los puestos de trabajo se clasifican en:

e Riesgo Bajo de Exposicion: Los trabajos con un riesgo de i
exposicion bajo son aquellos que no requieren contacto con personas que
se conozca o se sospeche que estan infectados con SARS-CoV2, asi
como, en el que no se tiene contacto cercano Yy frecuente a menos de
1.5 metros de distancia con el publico en general;, o en el que, se
puedan usar 0 establecer barreras fisicas para el desarrollo de la
actividad laboral.

e Riesgo Mediano de Exposicién: Los trabajos con riesgo mediano
de exposicibn, son aquellos que requieren contacto cercano Yy
frecuente a menos de 1.5 metros de distancia con el publico en
general; y que, por las condiciones en el que se realiza no se pueda
usar o establecer barreras fisicas para el trabajo.

e Riesgo Alto de Exposicion: Trabajo con riesgo potencial de
exposicion a casos sospechosos o confirmados de COVID-19 u otro
personal que debe ingresar a los ambientes o lugares de atencion de
pacientes COVID-19, pero que no se encuentran expuestos a
aerosoles en el ambiente de trabajo.

e Riesgo Muy Alto de Exposicion: Trabajos con contacto, con
casos sospechosos y/o confirmados de COVID-19 expuesto a aerosoles
en el ambiente de trabajo, durante procedimientos médicos especificos o
procedimientos de laboratorio (manipulacion de muestras de casos
sospechosos o confirmados).

Regreso al trabajo post aislamiento social obligatorio: Proceso de retorno al trabajo
posterior al levantamiento del aislamiento social obligatorio (cuarentena) tras culminar el
Estado de Emergencia Nacional dispuesto por el Poder Ejecutivo. Se deberan aplicar
antes del inicio de las actividades los Lineamientos establecidos en los numerales 7.1 y
7.2 de la R.M. N°972-2020 MINSA.

Regreso al trabajo post cuarentena (por contacto): Proceso de retorno al trabajo
luego de permanecer 14 dias en su casa confinado, desde el contacto directo con la
persona infectada. Incluye al trabajador que declara que no sufrié la enfermedad y que
se mantiene clinicamente asintomatico.
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e Reincorporacion al trabajo: Proceso de retorno a laborar cuando el trabajador que fue
diagnosticado o declaro que tuvo la COVID-19, esta de alta epidemiolégica.

o Responsable del Servicio de Seguridad y Salud de los Trabajadores: Profesional de
la salud u otro, que cumple la funcién de gestionar o realizar el Plan para la vigilancia de
la salud de los trabajadores en el marco de la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud
en el Trabajo. Tiene entre sus funciones prevenir, vigilar y controlar el riesgo de
exposicion laboral por el SARS-CoV-2.

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

9. NOMINA DE TRABAJADORES POR RIESGO DE EXPOSICION A COVID-19

La determinacion de los niveles de riesgo, se ha realizado de acuerdo a la estructura de los
cargos y puestos de trabajo de la DDC Cusco entregados por el A.F. de Recursos Humanos,
tomando en consideracion los niveles de riesgo establecidos por el MINSA en su R.M. 972-
2020-MINSA, donde se ha consignado la siguiente informacion:

N°® APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES REGIMEN TIPO DOCUMENTO NUMERO DOCUMENTO
MODALIDAD NIVEL DE RIESGO PARA COVID-19
DE TRABP:JO REINICIO DE FECHA DE
(Presencial/ - ACTIVIDADES

. FACTOR DE RIESGO (Comorbilidad SI/NO) | PUESTO DE TRABAJIO R R REINICIO DE
Teletrabajo/ MEDIANO (Reingreso/Rei

ACTIVIDADES

Trabajo ncorporacion)

Remoto)

Considerando la cantidad de trabajadores de la entidad y tomando en cuenta que la némina de
trabajadores por riesgo de exposicion a COVID-19 estd en formato Excel, esta informacién
esta adjuntada al presente Plan, con el archivo denominado “NOMINA DE TRABAJADORES
POR RIESGO DE EXPOSICION A COVID-19 DE LA DDC CUSCO”

Se ha establecido para cada nivel de riesgo de exposicion medidas de prevencién y control, las
gue se detallan en el siguiente cuadro:

13



Nivel de Riesgo

NIVELES DE RIESGO DE EXPOSICION EN LA DDC CUSCO, DE ACUERDO A LA
R.M. 972-2020 MINSA Y SUS MEDIDAS DE PREVENCION Y CONTROL

VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL POR RIESGO DE
EXPOSICION

Para el personal que se encuentra en el nivel de riesgo de
baja exposicion o de precaucion, se aplicaran medidas de
control preventivas colectivas y personales, con la
implementacion de procedimientos de seguridad y salud,
para evitar contagio de la COVID-19, las que se describen
en el presente Plan, asi mismo haran uso de mascarillas
comunitarias o quirdrgicas segun actividad y aplicacién de
insumos de limpieza y desinfecciéon, los que seran
proporcionados por la entidad.

Nivel de riesgo
02

El personal que se encuentra en riesgo mediano de
exposicion, contara con equipos de proteccibn de
bioseguridad de acuerdo a sus actividades como son:
mascarilla comunitaria, mascarilla quirdrgica, traje Tyvek,
protector facial y guantes, para reducir su nivel de riesgo de
exposicion a la COVID-19, equipos de proteccion
determinados por el médico ocupacional de la entidad de
acuerdo a sus actividades, asi mismo deberan de cumplir los
procedimientos establecidos en el presente Plan.

Nivel de riesgo
03

Los profesionales de la salud de la entidad, son los Gnicos
trabajadores que se exponen a riesgo alto de exposicion, al
momento de realizar controles de COVID-19 en los
trabajadores y cuando de acuerdo al presente Plan,
acompafa al trabajador con sospecha de presentar COVID-
19 a un centro de salud, para lo cual contara con equipos de
proteccion de bioseguridad como son: traje descartable tipo
Tyvek, protector facial, respirador N-95,
guantes.premandiles y lentes protectores para reducir su
nivel de riesgo de exposicion a la COVID-19 y seguiran los
procedimientos establecidos por el MINSA y el presente
Plan.

No se ha identificado niveles de riesgo 04 en la DDC Cusco.
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10. LINEAMIENTOS PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID-19
EN EL TRABAJO

10.1. LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL CENTRO DE TRABAJO

Debido a la supervivencia del virus en el medio ambiente durante varias horas o dias, las
instalaciones y areas potencialmente contaminadas con el virus, deben limpiarse y
desinfectarse antes de inicio de las actividades laborales, asi como periédicamente, utilizando
productos que contengan agentes quimicos efectivos contra el SARS-CoV2, para lo cual se
hara uso de la cartilla informativa de productos béasicos desinfectantes o antisépticos y de
higiene personal o asepsia, emitida por el Ministerio de Cultura (ver Anexo N° 01).

El Area de Servicios Auxiliares sera el area responsable de realizar la limpieza y desinfeccion
de los diferentes ambientes de la entidad, para lo cual los trabajadores que realicen la labor de
limpieza y desinfeccion deberan de seguir el siguiente procedimiento:

a) Procedimiento de limpiezay desinfeccién:

Previo a efectuar la desinfeccion se debe ejecutar un proceso de limpieza de sectores,
ambientes y superficies, mediante la remocién de materia organica e inorganica,
usualmente mediante friccion, con la ayuda de detergentes, enjuagando posteriormente
con agua para eliminar la suciedad por arrastre.

Una vez efectuado el proceso de limpieza, se debe realizar la desinfeccion de superficies
ya limpias, con la aplicacion de productos desinfectantes a través del uso de rociadores en
spray, toallas, pafios de fibra o trapeadores, utlizando alcohol al 70% u otros
desinfectantes, considerando la cartilla informativa de productos basicos desinfectantes o
antisépticos y de higiene personal o asepsia, emitida por el Ministerio de Cultura (ver Anexo
N° 01)

Es posible utilizar otro tipo de desinfectante que cumpla con el requisito de eliminar
microrganismos viricos, en este caso se deben seguir las recomendaciones del fabricante
del desinfectante para su preparacion, cuando se realice la limpieza y desinfeccién, se debe
mantener la instalacion deshabitada y ventilada.

El patrimonio cultural mueble e inmueble y otros sera responsabilidad de los Jefes y
Coordinadores de parques, zonas sitios arqueoldgicos, museos Yy talleres conjuntamente
con su equipo de profesionales asegurar que los desinfectantes a usar no causen dafio
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alguno a estos, pudiendo determinar los insumos a usar con la finalidad de no generar dafio
al patrimonio cultural y que estos sean igual de efectivos contra la COVID-19, tanto en el
proceso de limpieza y desinfeccion antes de actividades laborales como en las frecuentes
a realizarse en la entidad.

FRECUENCIA DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

SUPERFICIES, AMBIENTES, FRECUENCIA
VEHICULOS, HERRAMIENTAS
e Oficinas 02 veces al dia
(la primera antes de inicio de cada jornada
laboral)
e Mobiliario y equipos 02 veces al dia
electrénicos de oficinas (la primera antes de inicio de cada jornada
laboral)
e Areas de atencion al 04 veces al dia
ciudadano (la primera antes de inicio de cada jornada
laboral)
e Pasamanos / barandas de | 04 veces al dia

b) frecuencia de limpiezay desinfeccién:

Se debe priorizar la limpieza y desinfeccion de todas aquellas superficies que son manipuladas
por los trabajadores con alta frecuencia, como son: manillas, pasamanos, inodoros, llaves de
agua, mobiliario, superficies de apoyo, herramientas, equipos, unidades vehiculares entre
otros, tomando en cuenta el siguiente cuadro:
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escaleras / perillas de puertas | (la primera antes de inicio de cada jornada
laboral)
e Servicios higiénicos 04 veces al dia
(superficies de inodoro, (la primera antes de inicio de cada jornada
llaves de aguay lavatorio) laboral)
e Unidades vehiculares Antes de cada servicio de transporte
e Herramientas Al finalizar cada jornada laboral

c) Equipos de proteccién para limpiezay desinfeccion:

El personal que realice la limpieza y desinfeccion debera de usar los siguientes equipos de
proteccion personal (EPP):

e Traje Tyvek.

e Guantes de vinilo/ acrilonitrilo, En caso de uso de guantes de latex, se recomienda
gue sea sobre un guante de algodon.

e Botas Sanitarias de jebe.

e Mascarilla. Respirador KN 95

e Protector facial.

Asi mismo previamente deberan de ser capacitados en temas de bioseguridad y uso de
equipos de proteccion personal, por parte de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el

Trabajo (.personal de salud).

El area de Servicios Auxiliares del A.F. de Abastecimientos es el area responsable de
supervisar el cumplimiento de la frecuencia de limpieza y desinfeccion.

10.2. EVALUACION DE LA CONDICION DE SALUD DEL TRABAJADOR PREVIO AL
REGRESO O REINCORPORACION AL CENTRO DE TRABAJO

El responsable de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo, deber& gestionar para
todos los trabajadores los siguientes pasos:

Todo servidor de la entidad, dos dias antes de regreso o reincorporarse a sus actividades en
las instalaciones de la DDC Cusco, como son oficinas, museos, parques, zonas Yy sitios
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arqueoldgicos, asi como en las diferentes areas de la entidad, debera llenar de manera
obligatoria la Ficha de Sintomatologia COVID-19 para Regreso al Trabajo - Declaraciéon
Jurada, la misma que se encuentra anexada al presente documento (Anexo N° 02), la
declaracion jurada tiene por finalidad detectar de manera temprana y eficaz, casos
sospechosos del personal que pueda presentar COVID-19 para limitar el riesgo de exposicion
en los demas.

Culminado el llenado de la suscripcion de la Ficha de Sintomatologia COVID-19, estas seran
entregadas a sus jefes inmediatos, los jefes de area deberan remitir dichas declaraciones
juradas a la Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo de la DDC Cusco, para que el
Médico del area realice una evaluacién de los trabajadores conjuntamente con el A.F. de
Recursos Humanos y estos autoricen su reincorporacién o regreso a sus labores en la entidad,
con recomendaciones de seguridad y salud si esta fuese necesario.

Los trabajadores deben informarse sobre los Grupos de Riesgos para Desarrollo de Cuadros
Clinicos Severos y Letalidad, descritos en el Anexo N°03 y deberan llenar la declaracion jurada
de encontrarse considerados en grupo de riesgo para COVID-19 (Anexo N° 04). Se podra usar
medios digitales para emitir y recibir las declaraciones juradas.

Se realizaré el control de temperatura al momento de ingreso al centro de trabajo

Se podra sospechar de contagio ante la ocurrencia de al menos uno de los siguientes eventos:

v' Tener o haber tenido contacto fisico con una persona contagiada dentro de los Ultimos 14
dias antes de haberse detectado la COVID-19.

v" Tener o haber tenido contacto fisico con personas que hayan tenido, a su vez, contacto con
otra persona contagiada con la COVID-19.

Las acciones a seguir en caso se presenten sintomas de COVID-19 o se sospeche el contagio
de la enfermedad, se procedera de la siguiente manera:

v' En caso de presentar sintomas o sospecha de contagio sera manejado de acuerdo con el
Documento Técnico Atencion y Manejo Clinico de Casos de COVID-19 del MINSA,
debiendo comunicarse a la linea gratuita 113 o 107 desde cualquier operador de linea fija o
movil y de manera simultanea con el Médico de la Coordinaciéon de Seguridad y Salud en
Trabajo y la responsable de Bienestar Social del Area Funcional de Recursos Humanos:

e Médico Francisco Baca Sevillanos (Coordinacion de SST) cel.: 901287059
e Sefiorita Fatima Cuba Vargas (Bienestar Social) cel.: 939376047
e Enfermera Vicky Condo Salas cel.:984135052

Quienes realizaran las coordinaciones correspondientes con los centros de salud del
MINSA para que puedan atender al trabajador.

v' La persona evaluada permanecera en aislamiento temporal, en su hogar, mientras dure el
proceso de evaluacion y emisién de resultado de la prueba, debiendo cumplir con los
protocolos establecidos por el MINSA.
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v' En caso de necesitar evacuaciéon desde cualquier punto del centro de trabajo a un centro
médico de salud, la entidad brindar4 un vehiculo, de preferencia un esprinter y una
camioneta para lo cual el conductor y el personal que apoyara en el transporte, que sera
encabezado por el Médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo,.
contardn con equipos de proteccién personal para evitar contagio de COVID-19. EPP por
persona que consta de traje descartable Tyvek, protector facial, respirador N 95, guantes y
lentes protectores.

v" El personal con sintomas de contagio, debe seguir las indicaciones brindadas por la autoridad
sanitaria y debe mantener informado a su jefe inmediato superior, el Médico de la Coordinacion
de Seguridad y Salud en Trabajo y la responsable de Bienestar Social del Area Funcional
de Recursos Humanos:

v los profesionales de la salud, quienes monitorearan al trabajador de manera conjunta.

v' Se identificard a las personas que hayan mantenido contacto directo con la persona
considerada caso sospechoso.

v' Personal que presente resfrio y/o problemas respiratorios, antes de ir o viajar a su centro
de trabajo debera informar a su jefe inmediato via celular de su condicién, si la afeccion que
presenta el trabajador es de gravedad, este debera de dirigirse a un centro de salud y si no
es severa, debera de presentarse Al topico de la oficina de la Coordinacién de Seguridad y
Salud en el Trabajo para que el Médico lo evalle y determine si el trabajador puede o no
laborar, asi como determinar sus recomendaciones médicas si es que fuese necesario, el
mismo que informara a su jefe inmediato, para que verifiquen su cumplimiento.

10.3. RESPUESTA ANTE LA SOSPECHA O EL CONTAGIO CONFIRMADO DE
COVID-19

En caso exista la sospecha o se detecte contagio de COVID-19 en el trabajador, las acciones a
seguir seran las siguientes:

v/ Se comunicara a la autoridad de salud competente, derivando a un establecimiento de
salud para su manejo de acuerdo a lo establecido en la R.M. N°193-2020-MINSA,
“Aprueban el Documento Técnico: Prevencion, Diagnéstico y Tratamiento de Personas
afectadas por el COVID-19 en el Perd” y sus modificatorias, y de la Resolucién
Ministerial N°947-2020/MINSA “Documento Técnico: Manejo Ambulatorio de Personas
Afectadas por la COVID-19 en el Peru” o el que haga sus veces.

v' Se procedera a la desinfeccion de todas las areas en donde haya estado la persona en
las udltimas 72 horas, asi como de los materiales con los que estuvo en contacto el
trabajador.

v La persona contagiada pasara a cuarentena, cumpliendo con los protocolos

establecidos por el MINSA, se le brindar4 material e informacion sobre la prevencion del
contagio de la COVID-19, medidas de higiene y cuidado que debe llevar en casa.

v' Se cumplird con los protocolos y recomendaciones establecidos por el MINSA, que
incluye hospitalizacion, en todo momento se mantendra el seguimiento y control de
este personal por parte de su jefe inmediato, responsable de Bienestar Social del Area
Funcional de Recursos Humanos y el Médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud
en el Trabajo. quienes monitorearan el estado de salud del trabajador de manera
conjunta.
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El médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo es responsable de
realizar el seguimiento y gestionar la notificacion del trabajador positivo a la entidad de
salud correspondiente (MINSA, EsSalud, EPS, aseguradoras de salud o IAFAS) para el
manejo del paciente infectado. El seguimiento clinico debe de ser debidamente
registrado en la ficha F300 (ficha de seguimiento) del SISCOVID del Ministerio de
Salud. La entidad es Unicamente responsable del seguimiento de los trabajadores.

El personal que haya estado en contacto directo con la persona considerada caso
sospechoso o con diagnostico confirmado debe permanecer en aislamiento domiciliario
preventivo y adoptar las medidas que la autoridad de salud o el médico de la
Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo determine.

El médico de la entidad y determine. si viera por conveniente, solicitara que se realice la
prueba de descarte de COVID-19 a las personas con quienes hayan tenido contacto
fisico.

El médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo y. Realizara
seguimiento clinico a distancia, diario o interdiario, al trabajador identificado como caso
sospechoso o contacto con un caso confirmado, segun corresponda.

En los trabajadores identificados como caso sospechoso, en los que se confirma el
diagnostico de la COVID-19, o que constituyen contacto de un caso confirmado, durante
los 14 dias calendario de aislamiento o cuarentena y antes del regreso al trabajo; el
médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo y, gestionara o realizara
la evaluacion clinica respectiva, para completar el aislamiento o cuarentena y la fecha
probable de alta respectiva.

Ante un caso sospechoso de COVID-19 o contacto con un caso confirmado, el médico
de la Coordinaciéon de Seguridad y Salud en el Trabajo, procedera con otorgar el
descanso meédico, por el tiempo de aislamiento y/o cuarentena para proteger y
resguardar la salud e integridad del trabajador, asi como del resto de la institucién,
descanso médico que sera de conocimiento del A.F. de Recursos Humanos y del jefe
inmediato superior del paciente.

Para puestos de Mediano Riesgo y Bajo Riesgo la aplicacion de pruebas de laboratorio
diagnésticas y para vigilancia de infeccion por SARS-CoV-2 no son obligatorias, y se
deben hacer Unicamente para aquellos trabajadores que presentan sintomas
compatibles con la COVID-19 o es contacto directo de un caso confirmado.

No deben realizarse pruebas diagndsticas de laboratorio para definir el alta del paciente.

10.4. LAVADO Y DESINFECCION DE MANOS OBLIGATORIO

Promocién del adecuado lavado de manos. Se instruira con el adecuado procedimiento para el
lavado de manos que debera tener una duracion minima de veinte segundos, asi mismo la
entidad en todos sus servicios higiénicos, implementara jabones liquidos o jabon desinfectante
y papel toalla y puntos de alcohol (gel o liquido) y otros elementos de limpieza que estaran al
servicio de los trabajadores.

Todos los trabajadores deberan lavarse las manos frecuentemente, hasta el antebrazo, con
aguay jabon, minimo 20 segundos:
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e Alllegar a casa, oficina o reunion.

e Luego de toser, estornudar o limpiarte la nariz.

¢ Antes de comer 0 manipular alimentos.

e Luego de utilizar los servicios higiénicos.

e Lavarse las manos antes de tocarte los ojos, nariz o boca.

v La entidad implementara suministro de articulos de higiene necesarios o sustitutos a ser
ubicados cerca de los accesos al centro de labores, registro biométricos u otros de
concurrencia obligatoria, estableciéndose el lavado de manos y/o desinfeccion
obligatoria previo al inicio de sus actividades laborales, en lo posible con mecanismos
gue eviten el contacto de las manos con grifos o manijas.

v' Se colocara dispensador de alcohol gel en el ingreso a diferentes centros de trabajo asi
como al ingreso de los servicios higiénicos.

v'Implementacion de jabén liquido o jabon en barra en los SS.HH. y en lavatorios que
cuenten en los diferentes locales de la entidad asi como en parques, zonas sitios
arqueoldgicos, museos y demas.

v' Antes de usar la laptop, computadora u otros equipos el personal debera aplicarse
alcohol gel o alcohol en las manos, posteriormente usar los equipos con la mano seca.

v' En la parte superior de cada punto de lavado o desinfeccion debera indicarse mediante
carteles, la ejecucion adecuada del método de lavado correcto o uso del alcohol en gel
para la higiene y el lavado de manos (Anexo 08 y 09).

10.5. SENSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL CENTRO DE
TRABAJO

Los servidores de la entidad, recibiran capacitaciones de informacién sobre la COVID-19 y de
bioseguridad, con las recomendaciones basicas de prevencion y sensibilizacién del contagio
frente a la COVID-19 y el contenido del presente Plan, asi mismo se realizaran charlas y
actividades para manejar la afectacion de la COVID-19 en la persona, con la finalidad de cuidar
la salud mental de los trabajadores y generar un buen clima laboral en el proceso de
implementacién del presente Plan.

Se debera exponer informacién sobre COVID-19 y medios de proteccion laboral, asi como la
implementacién de un sistema para responder las inquietudes de los trabajadores respecto a
la COVID-19 a través de plataformas virtuales.

Se brindara informacion sobre la COVID-19 que incluye la importancia del lavado de manos,
medidas de higiene respiratoria, distanciamiento social, uso de mascarillas, sensibilizacion
sobre la importancia de reportar tempranamente la presencia de sintomatologia de COVID-19 y
el auto reporte de casos intradomiciliarios o intrafamiliar de la COVID 19 constatado por un
profesional de la salud.

Se educara a los trabajadores de la entidad en medidas preventiva, para reducir el riesgo de
transmisién del SARS-CoV-2, dentro del centro de trabajo, en la comunidad y en el hogar, asi
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como la importancia de prevenir diferentes formas de estigmatizacion y discriminacion de
trabajadores sospechosos o confirmados de padecer la COVID19.

Asi mismo en las diferentes instalaciones de la entidad se publicaran paneles y afiches
informativos con las recomendaciones basicas de prevencién del contagio frente a la COVID-
19, (se anexa al presente Plan infografias para su respectiva publicacién y sefaléticas para
prevencion del COVID-19).

Todas estas acciones de capacitacion y sensibilizacion seran debidamente registradas y seran
dirigidas por los profesionales de la salud de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

10.6. MEDIDAS PREVENTIVAS DE APLICACION COLECTIVA

La DDC Cusco implementara medidas para asegurar que los trabajadores realicen sus labores
de manera segura reduciendo el riesgo de transmision del SARS-CoV-2 en ese sentido, se
debera cumplir las siguientes acciones:

v' Capacitacion de procedimientos ante el COVID-19, el personal debe ser capacitado en
relacion a los procedimientos establecidos y comprender su rol como parte de las
medidas a implementar.

v El distanciamiento fisico minimo establecido a fin de evitar el contagio del virus COVID-

19 de persona a persona se ha considerado en 1.50 metros de distancia.

Uso permanente de mascarilla quirargica o comunitaria segin corresponda.
Durante el trayecto hacia el trabajo y viceversa, el personal debe mantener en lo posible

el distanciamiento social de aproximadamente 1.50 metros, asi como hacer uso
obligatorio de mascarillas para cubrir su boca y nariz.

v' Realizar la desinfeccion de manos al ingresar. El personal responsable del ingreso de
los trabajadores u otra persona encargada debera aplicar una cantidad suficiente de
alcohol sobre las manos de toda persona que ingrese a las instalaciones (personal
propio, proveedores, contratistas, visitantes).

v Evitar el uso de marcadores con huella digital, sustituyéndolos por otros mecanismos
como asistencia a través del intranet, lectores de tarjetas o rasgos faciales.

v/ Evitar aglomeraciones durante el ingreso y la salida del centro de trabajo.

v Limitar el uso de los ascensores por parte de los trabajadores, hacer uso del 50% de su
aforo, ubicarse mirando siempre hacia los muros, se recomienda el empleo de
escaleras para el desplazamiento dentro de las instalaciones.

v Si su oficina se ubica del 1° al 4° nivel usar las escaleras; el uso de ascensores debe
ser restringido para el acceso a partir del 5to nivel.

v" Reuniones de trabajo deben ser preferentemente virtuales mientras dure el Estado de
Emergencia Nacional o posteriores recomendaciones que establezca el Ministerio de
Salud.

v" De realizarse reuniones de trabajo presenciales, se debera respetar el distanciamiento
respectivo y uso de mascarillas; este tipo de reuniones se programaran de manera

AN
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excepcional, debiendo realizarse con el maximo del 50% del aforo del ambiente
destinado a reuniones y respectando el distanciamiento fisico de 1.50 metros.

Evitar las comisiones de servicio fuera de las instalaciones de las sedes institucionales,
sin perjuicio de las que deban realizarse para lo estrictamente necesario.

Procurar evitar en lo posible que se desarrollen actividades tanto laborales como de otra
indole en s6tanos o zonas sin adecuada ventilacion o con exceso de concentracion que
contravenga el distanciamiento social necesario.

Limpieza y desinfeccion de superficies con mayor probabilidad de entrar en contacto,
como equipo de registro biométrico, barandas, perillas de las puertas, mostradores.

Se debe asegurar que los ambientes cerrados se encuentren debidamente ventilados
por medio de aire acondicionado y/o ventilacién natural.

Los Jefes de areas y Coordinaciones determinaran el nimero de trabajadores a laborar
en las oficinas a su cargo asegurando su uso del 50% de su aforo, con el fin de cumplir
con el distanciamiento social, teniendo en cuenta el espacio personal de un radio de
1.50 metros como minimo.

Se colocara en las areas de ingreso para su uso obligatorio; alcohol 70%, alcohol en gel
para la constante limpieza y desinfeccién de manos y objetos.

Cada area establecera puntos estratégicos para el acopio de equipos de proteccién
personal usados, material descartable posiblemente contaminado (guantes, mascarillas,
u otros), para el manejo adecuado como material contaminado.

Las puertas y ventanas, deberan permanecer abiertas en lo posible, a fin de mantener
los ambientes adecuadamente ventilados.

En la medida de lo posible se debe evitar el contacto fisico con cualquier elemento o
persona que pudiese estar o haber estado expuesto al virus.

Esté prohibido el contacto fisico entre persona y persona.

Para proteger a los trabajadores que estdn en puestos de atencién a visitantes y/o
usuarios, se implementaran barreras fisicas por ejemple, pantallas o mamparas,
ademas de la mascarilla correspondiente.

Se recomienda el uso de herramientas y articulos descartables papel toalla, pafiuelos,
desechables, jabdn liquido, etc.

Se recomienda el uso de herramientas de uso unipersonal como lapiceros, plumones,
herramientas de trabajo, etc.

Se debe evitar el contacto con superficies de alto transito.

Se realizara la limpieza y desinfeccion diaria por parte del personal responsable
(técnicos y de mantenimiento) de las herramientas de trabajo, equipos y materiales que
sean de uso compartido a realizarse obligatoriamente una vez terminada la jornada de
trabajo.

Se evitara el contacto fisico como saludar con la mano, besos o abrazos

El Area de Servicios Auxiliares y otros lugares segin corresponda de las diferentes
areas deberan programar la desinfeccion diaria de todos los ambientes de alto transito
del personal, incluyendo, oficinas, pasadizos, ascensores, servicios higiénicos y otros,
tanto de manera previa al retorno de los trabajadores como de forma periédica.

Se recomienda que cada trabajador traiga desde su domicilio sus alimentos.
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Ninguna cabina o equipo que se utilice para rociar al trabajador, visitante o usuario, esta
permitido porque puede poner en riesgo la salud del trabajador.

En caso de las mujeres gestantes, no se debe postergar el uso del descanso pre natal y
post natal correspondiente, por la posibilidad de que se presenten mayores
complicaciones en este periodo.

Las mujeres gestantes y mujeres y mujeres que dan lactancia materna, de preferencia,
deben de realizar trabajo remoto, en caso no sea posible, por la naturaleza de sus
funciones, no deberéan estar ubicadas en areas de exposicion al publico.

Aplicaran otras disposiciones que pueden ser establecidas por los Jefes de Areas
Funcionales, Coordinadores de acuerdo a las caracteristicas de sus areas de trabajo
gue estan bajo su responsabilidad.

10.7. MEDIDAS DE PROTECCION PERSONAL

Para reducir el riesgo de contraer o propagar una infeccién por coronavirus se seguiran algunas
medidas béasicas y estas son:

v

v

Lavarse las manos frecuentemente, con agua y jabén, minimo 20 segundos, conforme
lo dispuesto en el numeral 10.4 del presente documento.

Usar constantemente mascarilla comunitaria o quirdrgica segun corresponda.

Los trabajadores de bajo riesgo deben utilizar mascarillas comunitarias, las cuales
pueden ser reutilizables y lavables y la entidad debe asegurar de brindar al menos 03
unidades para poder cambiarlas y lavarlas diariamente.

Cubrirse la nariz y boca con el antebrazo o pafiuelo desechable, al estornudar o toser.
Nunca hacerlo con las manos directamente.

Solo si no se cuenta con agua y jabon cerca, utilizar gel antibacterial, tomar en cuenta
gue esto no debe reemplazar el lavado de manos.

Prohibido el contacto directo con personas con problemas respiratorios.

Mantener distancia fisica de por lo menos de 1.50 metros con respecto a otras
personas.

Ante la presencia de sintomas leves (tos, dolor de garganta y fiebre), cubrirse al toser y
lavarse las manos, comunicar inmediatamente al jefe inmediato superior.

Cuando se utilice papel higiénico o pafiuelos descartables, asegurar de botarlos en el
basurero y lavarse las manos luego.

Esta prohibido el contacto fisico en el saludo como por ejemplo, darse la mano, beso en
las mejillas, abrazos, entre otros.

De requerir usar el transporte publico, evitar usar el pasamanos y evitar estar cerca de
personas que presenten sintomas de gripe o tos.

No auto medicarse.

EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) ANTE EL COVID-19:
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Los equipos de proteccion personal (EPP), deberdn ser proporcionados por la DDC Cusco,
siendo responsabilidad de cada Area Funcional, Jefatura, Coordinacion o Proyecto, dotar en
calidad y cantidad los EPP adecuados para cada trabajador de acuerdo a los niveles de riesgo
de exposicion ante la COVID-19 segun lo determine el médico de la Coordinacion de Seguridad
y Salud en el Trabajo, cumpliendo los principios de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo
(Anexo N° 11).

Al momento de hacer entrega de los EPP, los trabajadores tendran que llenar de manera
obligatoria el Formato de Entrega de EPP con cédigo F-DDC.C-10, el que se encuentra
anexado en el presente documento, la entrega de los EPP sera realizada por el area de
Almaceén Central del A.F. de Abastecimientos y Servicios Auxiliares.

Los EPP, deben seleccionarse para garantizar la proteccién adecuada en funcién de la forma y
nivel de exposicién y que ésta se mantenga durante la realizacion de la actividad laboral, esto
debe tenerse en cuenta cuando se colocan los distintos EPP de tal manera que no interfieran y
alteren las funciones de proteccion especificas de cada equipo; en este sentido, deben
respetarse las instrucciones del fabricante y tomar las siguientes consideraciones:

v Los EPP deben colocarse antes de iniciar cualquier actividad probable de causar
exposicion y ser retirados Unicamente después de estar fuera de la zona de exposicion.

v' Se debe evitar que los EPP sean una fuente de contaminacion, por ejemplo, dejandolos
sobre superficies del entorno una vez que han sido retirados.

b) DESECHO O DESCONTAMINACION:

Después del uso, los EPP desechables deben colocarse en los contenedores adecuados
de desecho y ser tratados como residuos biosanitarios, siendo el area de Servicios
Auxiliares, el area responsable de implementar dichos contenedores.

Si no se puede evitar el uso de EPP reutilizables, estos se deben recoger en contenedores
0 bolsas adecuadas y descontaminarse usando el método indicado por el fabricante antes
de guardarlos. El método debe estar validado como efectivo contra el virus y ser compatible
con los materiales del EPP, de manera que se garantice que no se dafie y por tanto su
efectividad de proteccién no resulte comprometida.

c) ALMACENAJE Y MANTENIMIENTO:

Los EPP deben de ser almacenados adecuadamente, siguiendo las instrucciones dadas
por el fabricante, de manera que se evite un dafio accidental de los mismos o su
contaminacion.

d) CAPACITACION:
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La Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo deberéd instruir a los trabajadores
sobre el uso y cuidados adecuados de los EPP.

10.8. VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR EN EL CONTEXTO DE LA
COVID-19

Durante la emergencia sanitaria nacional, la DDC Cusco realizara la vigilancia de salud de los
trabajadores de manera permanente:

La vigilancia de la salud de los trabajadores es una préctica necesaria ante el riesgo de
exposicion al SARS-CoV-2 y debe realizarse de forma permanente durante el tiempo que
establezca el Ministerio de Salud.

Se realizard capacitaciones y un control constante para prevenir que los trabajadores se
expongan a factores de riesgo de tipo ergonémicos (jornadas de trabajo, posturas
prolongadas, movimientos repetitivos y otros) psicosocial (condiciones de empleo, carga
mental, carga de trabajo, doble presencia y otro) que se generan como consecuencia de
trabajar en el contexto de la Pandemia por COVID-19, las capacitaciones y control de los
trabajadores seran realizadas por los profesionales de la Coordinacién de Seguridad y Salud en
el Trabajo, capacitaciones que contemplaran el cuidado de la salud mental de los trabajadores
con la finalidad de conservar un adecuado clima laboral que favorezca la implementacion del
presente Plan.

Como parte de la vigilancia y control de la salud en el contexto de la COVID-19, se realizara la
medicién de la temperatura corporal del personal antes de ingresar a las instalaciones de la
entidad (oficinas, parques, zonas, sitios arqueolégicos, museos y otras instalaciones), la que
sera tomada por el personal que contrala el ingreso u otro que determine el Area Funcional de
Recursos Humanos o los Jefes y Coordinadores de area.

Como actividad de vigilancia, se controlara la temperatura corporal de todos los trabajadores al
momento de ingresar, con la aprobacion del personal de salud que realiza la vigilancia de la
salud de los trabajadores.

La toma de temperatura corporal debe darse al ingreso del centro laboral, por un personal
capacitado, la cual debe ser tomada en la zona frontal o temporal de cada trabajador.

La DDC Cusco, a través del profesional de la salud o quien haga sus veces, es responsable del
seguimiento de cada trabajador con temperatura mayor a 37.5°C, indicandole evaluacion
médica.

Si la temperatura corporal es mayor a 37.5°C o presenta sintomas respiratorios, el trabajador
no debera ingresar a las instalaciones, el trabajador durante la jornada de trabajo puede
solicitar que se le tome la temperatura, si su temperatura es mayor 37.5°C, se le aplicara la
evaluacion meédica de sintomas de la COVID-19, se procedera a aislar al trabajador
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momentaneamente y se le dard indicaciones de retorno a su hogar tomando todas las medidas
de bioseguridad relacionadas a la COVID-19, se hard de conocimiento a la Coordinacion de
Seguridad y Salud en el Trabajo y a la responsable de Bienestar Social del Area Funcional de
Recursos Humanos, quienes determinaran si es necesaria la comunicacion inmediata con el
MINSA.

La medicion de la temperatura corporal es obligatoria en las &reas de atencién al ciudadano,
parques, zonas sitios arqueolbgicos, museos y otras donde el ingreso este autorizado para
personal externo, estando prohibido el ingreso de personas que superen los 37.5°C de
temperatura corporal.

Durante la emergencia sanitaria y para garantizar la vigilancia epidemiolégica de los
trabajadores en el contexto de la COVID 19, si la DDC Cusco a través del médico ocupacional
realizan el tamizaje para la infeccién por SARS-CoV-2 en los trabajadores, en el respectivo
tépico de medicina, con insumos directamente adquiridos por la entidad, se debera de notificar
inmediatamente al é&rea competente de las DIRIS/DISA/DIRESAS/GERESA, segun
corresponda. Todos los casos deben ser notificados mediante el SISCOVID-19 y al Centro
Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Perl) a través del
aplicativo  de la  vigilancia de COVID-19 (Noti  web), disponible  en:
https://app7.dge.gob.pe/covid19/inicio a través del personal de salud encargado.

Los profesionales de la salud seran los responsable de hacer el seguimiento clinico remoto a
los pacientes sospechosos o confirmados de la COVID-19, y se deberd hacer el registro
correspondiente en la ficha F300 del SICOVID-19. Para tal fin se debe solicitar el acceso a
través de la DIRIS/DISA/DIRESA/GERESA de la jurisdiccion.

El aislamiento de casos sospechosos o confirmados para la COVID-19 sera por un maximo de
14 dias, pudiendo extenderse excepcionalmente, de acuerdo a evaluacion médica debidamente
certificada (SCTR o Certificado Médico del Colegio Médico del Peru).

Durante la emergencia sanitaria y con fines de garantizar el seguimiento de contactos, este
podré ser realizado por el personal de la salud de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el
Trabajo y/o las IAFAS y EPS, en coordinacibn con el area competente de las
DIRIS/DISA/DIRESAS/GERESA de su jurisdiccion, segun corresponda.

El alta de los trabajadores sospechosos o confirmados por la COVID-19 debe hacerse a través
del formato de ALTA de la ficha F300 del SICOVID-19.

11. CONSIDERACIONES PARA EL REGRESO Y REINCORPORACION AL TRABAJO

11.1. CONSIDERACIONES PARA EL REGRESO AL TRABAJO

v' Se establece el proceso de regreso al trabajo, orientado a los trabajadores que
estuvieron en cuarentena y no presentaron, ni presentan sintomatologia de la COVID-
19, ni son actualmente caso sospechoso ni confirmado de COVID-19, el regreso es
automatico.
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v' Se debe aplicar el trabajo remoto en todas las actividades y acciones en las que fuere
posible.

La Direccion, Jefaturas de Area Funcionales, Coordinaciones y Proyectos, de acuerdo a las
recomendaciones de la OMS y el MINSA, con el fin de realizar una incorporacion gradual y
estructurada del personal, deben considerar y evaluar la presencia en las instalaciones de la
entidad Unicamente al personal esencial, para identificarlo se considerara lo siguiente:

LUGAR DE DESCRIPCION CLASIFICACION

TRABAJO

AREAS OPERATIVAS:

o Personal que desarrolla sus labores, Personal esencial en
e Parques, zonas Yy sitios " "
. en parques, zonas o Sitios parques, zonas o sitios
arqueologicos S )
o MUSEOS arqueologicos, museos, talleres de arqueologicos, museos,
Talleres la entidad, servicios auxiliares y talleres de la entidad,
L] a 0 o -
Servicios Auxil otros lugares de trabajo asignados servicios auxiliares y otros
e Servicios Auxiliares . lugares de trabajo
e y otros lugares de Jefes, coordinadores, personal asignados
trabajo asignados profesional y técnico
Personal que realiza parte de sus
AREAS OPERATIVAS labores en areas operativas y parte 5 | o 3
Y de sus labores en oficina erso:a esenf(_:"'_" €n areas
OFICINA operativas y oficina

Jefes, coordinadores, personal
profesional y técnico

Personal que podria desempefiar el
100% de sus labores de forma
remota (en su domicilio) contando
OFICINA con los dispositivos y accesos

correspondientes. Personal no esencial en

areas operativas ni
(A ser determinado por los jefes de oficinas

Areas Funcionales, Coordinadores y
Proyectos)

Para el personal esencial en areas operativas y oficina, los Jefes de Areas Funcionales,
Coordinaciones y Proyectos deberan evaluar y determinar la rotacion de turnos semanales de
trabajo presencial con el trabajo remoto e informaran mediante informes dichas rotaciones al
A.F. de Recursos Humanos.

Los trabajadores que realicen sus funciones a través de trabajo remoto, deben cumplir con las
disposiciones establecidas en la normativa vigente.
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PROCEDIMIENTO PARA REGRESO AL TRABAJO

Trabajador que estuvo en cuarentenay . e
no presenta sintomatologia para COVID-

19, ni fue caso sospechoso o positivo de
COVID-19

Trabajo remoto s ” "
Trabajo presencial

) oxi—y i:w
‘ EVALUACION = fu“i J=

@]

| Por parte del Médico Ocupacional | q b - |
-~
considerando los Factores de Riesgo a l;‘ﬂ Gl Iﬂ
Trabajadores con factores de riesgo para COVID-19 y llenado de Ficha Deberan cumplir distanciamiento social,
realizaran trabajo remoto. Sintomatoldgica uso de mascarilla, lavado de manos y
cumplimiento de las normas
Los jefes de Area, deberan priorizar establecidas en el presente Plan.

esta modalidad de trabajo.

11.2. CONSIDERACIONES PARA LA REINCORPORACION AL TRABAJO

Se establece el proceso de reincorporacién al trabajo orientado a los trabajadores que cuentan
con alta epidemiol6gica COVID-19 emitido por el Ministerio de Salud, IAFAS, EPS, médico
tratante o médico ocupacional, a través del formato de alta de la ficha F300 del SICOVI D-19,
luego de haber tenido un diagnéstico positivo o haber sido contacto de un caso positivo y
cumplido el aislamiento respectivo.

v' En el caso de pacientes asintomaticos con diagndstico probable de la COVID-19, el alta
se dard 14 dias después de la prueba confirmatoria positiva. No se requiere nueva
prueba molecular para emitir el alta del paciente.

v' En el caso de pacientes asintomaticos con diagndstico confirmado de la COVID-19, el
alta epidemiolégica se dard 14 dias después de la prueba molecular positiva, sin
necesidad de repetir la prueba.

v' En el caso de pacientes con diagnostico confirmado de la COVID-19 que presenten
sintomas, el alta se dara 14 dias después del inicio de sintomas, se debe tener en
cuenta que este periodo puede extenderse excepcionalmente segun evaluacion del
médico tratante debidamente certificada.

v" En el caso de pacientes sintomaticos sin prueba confirmatoria, el alta se dara 14 dias
después del inicio de los sintomas.
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v" En el caso de pacientes moderados o graves (hospitalizados), con diagnéstico
confirmado de la COVID-19 el alta lo establece el médico tratante, su reincorporacion se
realiza de acuerdo a la evaluacion realizada por el médico de la Coordinacién de
Seguridad y Salud en el Trabajo de acuerdo a las normas vigentes.

v'El Médico debe contar con los datos de los trabajadores con estas caracteristicas, con
el fin de realizar el seguimiento clinico las que podra realizar mediante llamadas
telefonicas u otros medios electronicos.

v El personal que se reincorpora al trabajo, es evaluado con el fin de determinar su estado
de salud, previo al reinicio de sus labores. Esta evaluacién no requiere pruebas de
laboratorio para la COVID-19.

PROCEDIMIENTO PARA REINCORPORACION AL TRABAJO

POSIBLE CASO

¢Cuenta con
sintomas?

Notificar al Medico Ocupacional Aplicar evaluacion de vigilancia No Descartar como POSIBLE CASO Autorizar el REINGRESO a la actividad
sobre el caso de contagio medica COVID-19
Via telefénica o video llamada Ficha epidemioldgica y de contacto Si
Deslarar como CASO iniciar cuarentena por 14 dias en domicilio
SOSPECHOSO o lugar de aislamiento

Solicitar y aplicar PRUEBA
RAPIDA para COVID-19

Positivo Negativo
Declarar como CASO Autorizar el REINGRESO a la actividad

CONFIRMADO

Notificar a la DIRESA

Alta Clinica
Cuarenlena_por 14 dias en domicilio REINCORPORAR al servidor, posterior
o lugar de aislamiento a su recuperacion y ALTA CLINICA

Autorizar el REINGRESO a la actividad

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

Aquellos puestos con actividades que impliquen una probabilidad elevada de generar una
causa directa de dafio a la salud del trabajador, como consecuencia de haber dejado de laborar
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durante el periodo de aislamiento social obligatorio (cuarentena), la entidad mediante los jefes
de Areas Funcionales, Coordinaciones y Proyectos de manera conjunta con la Coordinacion de
Seguridad y Salud en el Trabajo, deberan brindar la revisién actualizacion o reforzamiento de
los procedimientos técnicos que realizaba el trabajador antes de la cuarentena; esta actividad
puede ser presencial o virtual segun corresponda, dirigida a las funciones y riesgos del puesto
y de ser el caso, reforzar la capacitacién en el uso de equipos y/o herramientas peligrosas que
utiliza para realizar su funcion. Esta medida solo es aplicable para los trabajadores con dichas
caracteristicas que se encuentran en el proceso de regreso y reincorporacion al trabajo, segun
indicacion del médico de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

11.4. CONSIDERACIONES PARA EL REGRESO O REINCORPORACION AL
TRABAJO DE TRABAJADORES CON FACTORES DE RIESGO PARA COVID-19

Para la reanudacion del trabajo presencial de los trabajadores integrantes de los grupos de
riesgo se debe tomar en consideracion lo siguiente:

a) La informacion clinica (antecedentes y/o informes médicos o data médica) deber ser
valorada por el médico de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo para
precisar el estado de salud y riesgo laboral individual de cada trabajador, a fin de
determinar la modalidad de trabajo (remoto, semipresencial o presencial), de los
trabajadores de riesgo descritos en el punto 6.1.17 de la R.M. N° 972-2020 MINSA.

b) Las persona que se encuentren en alguno de los siguientes grupos, debe realizar
prioritariamente trabajo remoto:

¢ Edad mayor a 65 afios

e Hipertension arterial

e Enfermedades cardiovasculares

e Cancer

e Diabetes

e Enfermedad pulmonar crénica

e Obesidad con IMC mayor o igual a 40

e Otros estados de inmunosupresion y otros que establezca la Autoridad Nacional
Sanitaria a las luces de futuras evidencias.

c) Los trabajadores con algun factor de riesgo, cuyas labores sean de alto o muy alto
riesgo de exposicion, que soliciten regresar o reincorporarse, deben pasar por una
evaluacién individualizada por el médico ocupacional, luego de la cual el trabajador
firmard un acta en la que se deja constancia de haber recibido informacién de todos los
riesgos que implica su regreso o reincorporacion.

d) En el caso de trabajadoras que se encuentren en estado de gestacion y presenten
alguna intercurrencia en el embarazo, el médico de la Coordinacion de Seguridad y
Salud en el Trabajo determina si puede permanecer o0 no en el trabajo. Debiendo
cautelar la salud y vida de la trabajadora y de la culminacion satisfactoria de su
embarazo.

31



e) Aquellos trabajadores con factores de riesgo que hayan superado la enfermedad
COVID-19 y deseen reanudar sus actividades podran hacerlo aplicando todas las
medidas de proteccién y de higiene descritas en el presente documento siempre y
cuando el médico de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo lo apruebe o
hasta tener nueva informacion.

11.5. ATENCION DE TRABAJADORES DE LA SALUD

En el contexto de la actual Pandemia de la COVID-19, es necesario fortalecer las medidas de
prevencién y priorizar la deteccién oportuna de la COVID-19 en los trabajadores de la salud.
Para ello deben evaluarse los antecedentes clinico epidemiolégicos y de acuerdo con el criterio
del médico tratante, aplicar las medidas de diagnéstico y tratamiento que sean necesarias.

12. MEDIDAS DE ACCION AL INICIO, DURANTE Y DESPUES DE LAS ACTIVIDADES
LABORALES

12.1. MEDIDAS DE PREVENCION PARA EVITAR EL CONTAGIO DE LA COVID-19
DURANTE EL TRAYECTO DEL HOGAR AL CENTRO DE TRABAJO Y
VICEVERSA

Para los trabajadores que hacen uso de unidades vehiculares de la entidad para ser
transportados a su centro de labor o hagan uso de vehiculos para viajes de comisién de
servicios, deberan cumplir lo siguiente:

La DDC Cusco debera asegurar que los buses o vehiculos de la entidad antes de ser usados
por personal, estos hayan sido previamente desinfectados, asi mismo los conductores y los
trabajadores que hagan uso de estas unidades mdviles deberan usar en todo momento las
mascarillas, debiéndose asegurar un uso adecuado de estos elementos por parte del personal.

El uso de estas unidades vehiculares son exclusivamente para trabajadores de la entidad,
estando prohibido el recojo y transporte de personas ajenas a la entidad, salvo autorizacion
documentada por las areas responsables.

Los trabajadores que hagan uso de unidades méviles de transporte puablico, para transportarse
a su centro de trabajo y viceversa, sea a nivel interprovincial o urbano, deberan cumplir las
siguientes medidas de bioseguridad:

Hacer uso de mascarilla obligatoria durante todo el viaje.

Mantener distanciamiento fisico con pasajeros.

Evitar tocar estructuras de la unidad vehicular.

Se recomienda usar la mano no dominante durante el uso del transporte porque es muy
dificil que se toque la cara con esa mano.

No tocarse la cara, 0jos y boca hasta que se tenga las manos limpias.

Si va a estornudar o toser cubrirse la nariz y boca con el antebrazo o pafiuelo
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desechable.

v' Se recomienda que el trabajador lleve un frasco de alcohol gel en su bolsillo.

Mantener las ventanas abiertas del transporte publico.

v" Después de bajar o subir del transporte publico es recomendable aplicarse alcohol gel o
alcohol en las manos.

v/ Si usa su propio auto, se recomienda desinfectar con alcohol el timén y la palanca de
cambio antes de usar.

v Limpiar las manijas de las puertas del auto con alcohol antes y después de usarlo.

v/ Si usa taxi, usar la mascarilla durante el trayecto evitando al minimo el dialogo con el
conductor.

v'Si va caminando, en bicicleta o motocicleta, adoptar todas tus medidas de seguridad,
guardando la distancia interpersonal.

v' Si se empleara el transporte de la entidad, publico o hacen uso de tren, guardar la
distancia con el resto de pasajeros, usando obligatoriamente la mascarilla y protector
facial.

\

12.2. PRESENTACION DE PERSONAL QUE LABORA PARQUES, ZONAS Y SITIOS
ARQUEOLOGICOS U OTRAS AREAS BAJO REGIMEN LABORAL ATIPICO

El personal una vez que llegue a su puesto de trabajo, deberd informar a su jefe inmediato
superior si durante sus dias de descanso ha tenido algun riesgo de contagio por COVID19,
informaran ademas si durante el trayecto de sus hogares a su centro de trabajo al hacer uso de
unidades vehiculares, personas que viajaban en la misma unidad vehicular presentaron
sintomas de resfrio o malestares respiratorios; si ha estado expuesto a esas condiciones el jefe
inmediato superior realizara el registro del trabajador y lo monitoreara constantemente durante
Su permanencia en su area de trabajo.

Se le tomara una muestra de temperatura al trabajador. Solamente se le permitira el ingreso al
personal que registre una temperatura inferior a 37.5°C, caso contrario no se le permitira el
ingreso y se proseguira los protocolos de aislamiento establecidos en el presente Plan y se
informard a la Coordinacién de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Personal que presente resfrios y/o problemas respiratorios, antes de viajar a su zona de trabajo
debera informar a su jefe inmediato superior via celular de su afeccion, si la afeccién que
presenta el trabajador es de gravedad, este debera de dirigirse a un centro de salud y si no es
severa, deberd de presentarse a la oficina de la Coordinacién de Seguridad y Salud en el
Trabajo para que el Médico lo evalle y determine si el trabajador puede o no laborar, asi como
determinar sus recomendaciones médicas si es que fuese necesario, el mismo que informara a
su jefe inmediato para que verifiquen de manera conjunta su cumplimiento.

12.3. DE LOS TRABAJADORES QUE MANTIENEN CONTACTO DIRECTO CON
PUBLICO EXTERNO
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Los trabajadores que realicen actividades de atencién al publico o involucre la necesidad de
tener contacto con personas ajenas la entidad para el cumplimiento de sus funciones, deberan
cumplir el “Protocolo de atencidn a la ciudadania para reducir el riesgo de propagacion e
impacto sanitario de la enfermedad causada por el Coronavirus (COVID-19) en los
servicios que brinda la Oficina de Atencion al Ciudadano y Gestion Documentaria y las
gue hagan sus veces en las dependencias del Ministerio de Cultura a nivel nacional” ,
establecido en la R.M. N°116-2020 del Ministerio de Cultura, asi mismo deberan cumplir las
siguientes medidas:

v

En el caso de los servidores que se desempefan en la oficina de atencién al ciudadano
y gestion documentaria asi como en los parques, zonas, sitios arqueoldgico y otras
dependencias, cuyas funciones impliquen la necesaria atencién y contacto directo con
publico externo, como recepcion documental o mesa de partes, revision de documentos
entre otros; asi como aquellos que se desempefien en museos u otras dependencias de
similares caracteristicas, deben emplear obligatoriamente los articulos de protecciéon
como guantes de latex o nitrilo, durante la manipulacion de documentos, asi como
mascarillas u otros indispensables y del mismo modo, hacer uso constante de los
articulos de asepsia, con el fin de mitigar el riesgo de exposicion y contagio del COVID-
19.

Las medidas de prevencion dispuestas comprenden también la adopcion de acciones
dentro de los ambientes, disponiéndose que los operadores de limpieza realicen de
forma frecuente e intensiva las labores de antisepsia e higiene de dichos ambientes y su
mobiliario en general, asi como de los médulos de atencion, teléfonos, maquina de
tickets, entre otros elementos.

Durante la atencion al publico usuario y/o visitantes, o cuando éstos sean autorizados
para el ingreso a las instalaciones de la DDC Cusco, deberan portar la mascarilla como
medida de proteccion minima obligatoria, independientemente de la dependencia a la
cual se dirijan y/o con quien haya mediado coordinacion previa para el ingreso.

Las dependencias que desarrollen dichas actividades deben optimizar el aforo de
personas dentro del espacio fisico de espera, siendo el de 50% del aforo del area,
sujetdndose a las reglas de distanciamiento social de 1.50 metros entre personas
durante su estancia en dichos ambientes.

Las dependencias correspondientes, deberan implementar en las ventanillas de
atencion al publico, barreras transparentes de separacion tales como laminas de vidrio o
de cristal acrilico transparente u otro de similares caracteristicas, en los lugares que sea
compatible su instalacién, a modo de mecanismo adicional de proteccion para los
trabajadores.
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Los Jefes de Areas Funcionales, Coordinadores y demas dependencias que su labor
implique contacto con visitantes o para atencion a ciudadanos, deberan implementar y
adoptar medidas para que esas labores de atencién al ciudadano y visitantes se realice
en modalidad virtual, y a su vez, promoveran las citas o consultas en linea, por via
telefonica, correo electronico u otro canal que se encuentre habilitado, para continuar la
atencion al publico usuario, evitando la presencia fisica del ciudadano.

Las funciones que realicen los servidores que se vinculen con la atencién al publico
usuario en forma permanente, asi como la realizacion de eventos que congreguen a
publico interno y externo con fines culturales, sociales, de capacitacién, cualquiera sea
su naturaleza, preferentemente, deberdn postergarse hasta nuevo aviso, conforme las
restricciones que establece el Gobierno Central respecto a la concentracion de
personas en espacios cerrados, previa evaluacion de los riesgos.

De existir la imperiosa e impostergable necesidad de congregarse dentro o fuera de la
Institucién, se recomienda el empleo de medios alternativos como videoconferencias u
otros mecanismos similares.

Las personas externas que necesiten ser atendidas por personal de la entidad, haran
uso constante de mascarillas aprobadas por el MINSA, asi mismo antes de su ingreso,
personal de la entidad le tomard la temperatura corporal, si esta es mayor a 37.5° C, la
persona no podra ingresar a las instalaciones.

El aforo en &reas de atencién al ciudadano sera del 50%, respetando la distancia
minima de 1.50 metros.

12.4. MEDIDAS DE HIGIENE EN LAS OFICINAS

v

v

Realizar tareas de ventilacién en oficina, como minimo, de forma diaria y por espacio de
cinco minutos.

Reforzar las tareas de limpieza, incidiendo en superficies como ventanas, manijas de
puertas, interruptores y aparatos de uso habitual.

En caso de usar turnos, luego de cada relevo, se debe realizar la limpieza del puesto
de trabajo.

La limpieza del puesto de trabajo, debe ser realizada por el mismo trabajador a fin de
evitar el transporte del virus de un puesto a otro.

Los papeles higiénicos que se use, deberan ser desechados en papeleras o
contenedores protegidos con tapa y de ser posible, accionados por pedal.

12.5. MEDIDAS DE HIGIENE Y DE CONVIVENCIA EN PARQUES, ZONAS, SITIOS

ARQUEOLOGICOS, MUSEOS, TALLERES Y PROYECTOS

Las medidas de higiene y de convivencia a adoptar, para evitar contagio y propagar infeccién
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por COVID-19 seran:

v Mantenimiento de la distancia social, minima de 1.50 metros.

v El personal debera hacer uso de mascarilla, el que ha de ser proporcionada por la DDC
Cusco, el mismo que es de uso obligatorio durante la ejecucion de las actividades.

v' Desinfectar el entorno de trabajo: escritorios, mesas, pupitres, materiales de oficina,
hardware informatico, herramientas y utensilios en general; especialmente las de mayor
frecuencia de uso.

v' Para los trabajos del personal de mantenimiento, estos tendran que ser distribuidos por
horarios y de acuerdo a las funciones generando que un area de trabajo, haya el
minimo de trabajadores y si esto no fuese factible que se respete la distancia minima de
1.50 metros, distanciamiento que deberd ser constantemente monitoreado Yy
supervisado por el jefe o coordinador que tiene dicho personal a su cargo.

v' El personal técnico y de mantenimiento, para hacer uso de equipos, herramientas o
cualquier otro material de trabajo, este debera siempre usar los guantes de seguridad
apropiados para la actividad especifica.

v Se evitard el contacto fisico como saludar con la mano, besos o abrazos.

v/ Limitar el contacto con personas del area de influencia, en caso excepcional definir al
funcionario especifico que realizara el contacto y cumplird el distanciamiento social,
medidas de cuidado y limpieza posterior.

v Limitar el contacto con proveedores.

v Desinfeccién de unidades de transporte interno y comedores antes y después de su
uso.

v Desinfeccién programada de zonas de descanso, bafos y areas de uso comun.

v' Implementar en los servicios higiénicos jabén liquido y alcohol en gel, cada personal
debera contar con una toalla personal para secado de manos.

v' Se implementara dispensador o frascos de alcohol gel o frascos de alcohol al 70% en
las oficinas administrativas, almacén y areas comunes para el personal.

v/ Comunicacién permanente sobre la importancia de lavarse las manos de manera
correcta y frecuente por 20 segundos y sobre cédmo cubrirse la boca con el antebrazo al
toser y estornudar (evitar tocarse el rostro y 0jos).

v' Determinacion de horarios escalonados para uso de areas comunes como comedor,
area de esparcimiento y otras zonas, las que seran determinadas por el Jefe o
Coordinador de area, de acuerdo a las condiciones y al numero de trabajadores.

v Control diario del estado de salud del personal de cocina y limpieza, garantizandoseles
el aprovisionamiento adecuado de EPP.

v' Se debe verificar que el personal debe mantener una distancia de 1.50 metros entre
ellos cuando realice la fila para ingresar al comedor.

v' Es necesario que el personal mantenga distancia entre ellos cuando ingieran sus
alimentos, para ello se debera alejar las mesas y ocupar solamente el 50% del aforo del
comedor, si es necesario se determinaran horarios escalonados para hacer uso del
comedor el que debera ser determinado por el jefe o coordinador del parque, zona o
sitio arqueolodgico u otras areas de la entidad que tengan comedores, de acuerdo al
namero de trabajadores y a las caracteristicas estructurales del comedor.
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v" Durante la hora de almuerzo el personal debera evitar hablar entre ellos.

Queda prohibido compartir vasos entre el personal u otros utensilios.

v' El personal después de ingerir sus alimentos debera lavarse las manos antes de
colocarse la mascarilla y los guantes.

v' El personal que labora en parques, zonas o sitios arqueoldgicos, museos, talleres,
proyectos u otras areas fuera de la ciudad del Cusco, consumiran sus alimentos en el
area de trabajo, pudiendo traerse sus alimentos desde su hogar, quedando prohibido el
consumo de alimentos en restaurantes u otras instalaciones ajenas al area de trabajo,
para lo cual los jefes o Coordinadores deberan de coordinar acciones con la entidad y
con los trabajadores a su cargo para poder cumplir lo establecido.

<

12.6. MEDIDAS DE PREVENCION PARA EVITAR EL CONTAGIO DE LA COVID-19 EN
LOS DORMITORIOS

Los dormitorios que seran utilizados por el personal que labora en las diferentes dependencias
de la entidad, deberan de ser desinfectados antes de inicio de actividades laborales, tanto si
estos son en instalaciones propias de la entidad o son alquilados en las diferentes ciudades o
centros poblados circundantes a sus centros de trabajo, asi mismo el Jefe o Coordinador del
personal que hace uso de dormitorios, deberan realizar inspecciones y controles inter diarios
para garantizar lo siguiente:

v" Para el caso de instalaciones de la entidad con areas de dormitorios, evitar el
hacinamiento de personal en sus dormitorios o ambientes destinados a su pernocte,
respetando como minimo un espacio de 2.00 metros de distanciamiento entre camas,
tomando como inicio de medida el borde de la cama, separados por biombos,
ambientes que seran constantemente ventilados, asi como limpiados y desinfectados.

v Para el caso de que el personal haya alquilado dormitorios en viviendas de la
comunidad o poblacién dicho personal debera mantener el distanciamiento minimo de
1.50 metros con personas de la poblacion estando prohibido la interaccién social.

v' Se debe considerar de preferencia el alquiler de casa u hoteles de manera exclusiva
solo para los trabajadores de la entidad, cumpliéndose en los dormitorios si estos no
son de uso personal el distanciamiento de 2.00 m. entre camas, tomando como inicio de
medida el borde de la cama, debiendo estos ambientes de igual manera ser
constantemente ventilados, asi como limpiados y desinfectados.

12.7. MEDIDAS DE PREVENCION EN LAS UNIDADES VEHICULARES

Para hacer uso de las unidades vehiculares de la entidad se deberd tomar en cuenta lo
siguiente:

v El conductor del vehiculo asignado, es el responsable de realizar la desinfeccion del
vehiculo y desinfectard las siguientes partes:
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e Volante (timoén).

e Palanca de cambios.

e Palancas auxiliares, botoneras y direccionales.

e Punto de contacto en los cinturones de seguridad.
e Manija de puertas interior y exterior del vehiculo.
e Freno de mano.

e Puntos de agarre (agarraderas).

Cada vehiculo tendra alcohol en gel y un stock de mascarillas, asi como material
desinfectante para uso constante de la unidad vehicular y medidor de temperatura
digital.

El conductor en todo momento hara uso de su mascarilla.

Los trabajadores que hagan uso de las unidades vehiculares de la entidad tendran que
cumplir lo siguiente:

¢ No tendran que presentar sintomas de resfrio o malestares similares.

¢ Antes de ingresar a la unidad vehicular el conductor le tomara la temperatura, si esta
es mayor a 37.5°C el trabajador no podra abordar la unidad vehicular.

e En todo momento hard uso de su mascarilla de proteccién, evitando el dialogo al
interior del vehiculo.

Esta prohibido el recojo y transporte de personas ajenas a la entidad, salvo autorizacién
escrita por parte del area responsable, quien si es autorizado cumplird todas las
medidas de bioseguridad.

12.8. MEDIDAS DE PREVENCION PARA EVITAR EL CONTAGIO DE LA COVID-19

EN CASA DEL TRABAJADOR

Estas medidas son aplicables sobre todo para el personal que labora en régimen laboral atipico
y el retorno a su hogar es después de varios dias de estar en su area de trabajo, para ello
debera de seguir las siguientes recomendaciones:

v

El personal cuando llegue a casa después de trabajar deberd ingresar a su domicilio y
evitar contacto fisico con miembros de su familia, como saludar con la mano, besos o
abrazos.

El trabajador deberad bafiarse inmediatamente y aislar su ropa de la ropa de sus
familiares.

La ropa de trabajo y la ropa que tenia puesta durante su traslado, debe lavarse por
separado, no se debe lavar en conjunto con la ropa de los demas miembros de la
familia.

Se recomienda desinfectar las manijas o chapas de las puertas del domicilio.

Limpiar y desinfectar a diario las superficies de alto contacto.
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Cada vez que salga y regrese a su domicilio es recomendable lavarse las manos y
antebrazos con agua y jabon.

Limpiar los exteriores de los bolsos o mochilas con agua v lejia.

Evitar asistir a lugares publicos: cine, teatro, discotecas, reuniones, etc.

Desinfectar tus articulos personales como celular, reloj, aretes, pulseras, etc.

Si va a estornudar o toser, cubrirse la nariz y boca con el antebrazo o pafiuelo
desechable y evita contagiar a los demas.

Se recomienda usar la mano no dominante para picaportes, transporte, bafios, etc.,
porque es muy dificil que se toque la cara con esa mano.

13. RESPONSABILIDADES DEL CUMPLIMIENTO DEL PLAN

El presente Plan para la vigilancia, prevencion y control de la COVID-19, es asumido en su
integridad por la Direcciébn Desconcentrada de Cultura de Cusco, como parte del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

El cumplimiento del presente Plan, es bajo responsabilidad conforme se procede a desarrollar:

e Sub Direcciones, Jefaturas, Areas Funcionales, Coordinaciones:

v
v

Ejecutar y hacer cumplir todas las disposiciones del presente documento.

Asegurar que en las diferentes instalaciones de la entidad, se implementen todos los
recursos y materiales para mantener todos los ambientes de la entidad limpios y
desinfectados, asi como con la dotaciébn de equipos proteccion de seguridad y
bioseguridad para todos los servidores de le entidad.

Disponer stock suficiente de Kits de proteccidon (mascarillas, anteojos y guantes cuando

la labor especifica de los trabajadores a su cargo lo requieran; priorizando para los mas
expuestos (personal de salud, de limpieza, de atencién al publico).

Asegurar que todos los trabajadores reciban la capacitacion e instruccion del presente
Plan.

Participar obligatoria y activamente en el programa de implementacién y mejora del
presente documento.

Coordinar con el Area Funcional de Recursos Humanos acciones para disminuir el
riesgo de exposicion tales como: rotacion de puesto de trabajo o modificacion de turnos
de trabajo.

e Area Funcional de Recursos Humanos:

v

v

Mantener la lista de personal para el desarrollo de actividades, esta se disefiara
conforme se vaya retomando paulatinamente a las actividades, en coordinacién con las
demas Jefaturas, Areas Funcionales y Coordinaciones.

Establecer las medidas y mecanismos para identificar la modalidad de trabajo para
todos los colaboradores, asegurando el cumplimiento de los objetivos por area.
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v

Coordinar y comunicar permanentemente, las medidas dispuestas por el Gobierno, a
través de los canales institucionales, segun corresponda.
Gestionar el control de temperatura al ingreso de los trabajadores.

e Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo:

v

v

Mantener actualizado el contenido sobre las medidas de prevencién establecidas en el
presente documento.

Asegurar que se cumplan las medidas de prevencién en materia de Seguridad y Salud
en el trabajo en coordinacion con las areas responsables de la entidad de acuerdo a sus
funciones.

El Médico de la Coordinacion de Seguridad y Salud en el Trabajo y/o los médicos de Obras,
debera evaluar los informes médicos de los trabajadores que se reincorporen a sus puestos
de trabajo.

Capacitar a los trabajadores de la entidad sobre las disposiciones de seguridad y salud
establecidas en el presente documento.

e Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo:

v

Promover la salud y seguridad en el trabajo, asesorar y vigilar el cumplimiento de lo
dispuesto en el presente documento.

e Responsable de Bienestar Social del Area Funcional de Recursos Humanos:

v

Mantener comunicacion con los servidores de la entidad y con los centros de salud
cuando sea requerido.

e Areade Servicios Auxiliares:

v

Responsable de realizar en las diferentes instalaciones de la entidad la limpieza y
desinfeccion constante.

e Trabajadores:

v

Cumplir bajo con las medidas de prevencion, respecto al COVID-19, recomendadas por
el Ministerio de Salud.

Cumplir las disposiciones establecidas en el presente documento.

Hacer uso responsable de la utilizacion de los articulos de limpieza, higiene y proteccion
gue suministra por la DDC Cusco.

Participar obligatoriamente en las capacitaciones de seguridad y salud ante la COVID-
19.

Participar en toda evaluacion médico — preventiva que adopte la DDC Cusco.

Facilitar el trabajo al personal de limpieza cuando se abandone el puesto de trabajo,
despejando lo maximo posible (Tirar cualquier desecho de higiene personal
especialmente, los pafiuelos desechables de forma inmediata a las papeleras o
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contenedores habilitados).
v" Comunicar inmediatamente si tuviesen sintomas relacionados a la COVID-19.

e Contratistas y Visitantes:

v' Cumplir las medidas establecidas en el presente documento.

14. PRESUPUESTO Y PROCESO DE ADQUISICION DE INSUMOS PARA EL
CUMPLIMIENTO DEL PLAN

Los costos para el cumplimiento del presente “Plan para la Vigilancia, Prevencion y Control del
COVID-19 en la Direccién Desconcentrada De Cultura Cusco”, seran asumidos por cada
Jefatura, Area Funcional, Coordinacién y Proyecto de la DDC Cusco quienes canalizaran sus
adquisiciones mediante la Oficina de Administracion, para que el Area Funcional de
Abastecimientos realice la adquisicién de insumos de acuerdo a norma.

PRESUPUESTO PARA CUMPLIMIENTO DEL PLAN (MAYO ADICIEMBRE)

MATERIAL DE LIMPIEZA Y DESINFECCION S/ 30,000.00
EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL S/ 39,000.00
TOTAL S/ 69.000.00

15. LISTA DE CHEQUEO DE VIGILANCIA DE LA COVID-19

DETALLES
CUMPLE PENDIENTES
(SI/NO) POR MEJORAR

ELEMENTO

Limpieza del centro de labores (Detallar espacios) Oficinas, bafios,
pasadizos, unidades
\vehiculares
Desinfeccion del centro de labores (Detallar espacios) Sl Oficinas, bafios,
pasadizos, unidades
\vehiculares
Se evalla la condicién de salud de todos los trabajadores periédicamente Sl
1. Toma de temperatura diaria en forma aleatoria Sl
2. Ficha de sintomatologia de la Covid-19 Sl
3. Aplicacién de pruebas serolégicas cuando lo ameriten Sl
CASOS SOSPECHOSOS
Aplicacion de la Ficha epidemioldgica de la covid-19 establecida por MINSA a Sl
todos los casos sospechosos en trabajadores de bajo riesgo
Identificacion de contactos en casos sospechosos Sl
Se comunica a la autoridad de salud de su jurisdiccion o EPS para el Sl
seguimiento de casos correspondiente.
Se realiza seguimiento clinico a distancia diariamente al trabajador Sl
identificado como sospechoso.
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MEDIDAS DE HIGIENE

Se aseguran los puntos de lavado de manos con agua potable, jabon liquido o Sl Se hace gradualmente,

jabon desinfectante y papel toalla Zfagéjfaﬁe'ncorporac'on

Se aseguran puntos de alcohol para la desinfeccion de manos Sl

Los trabajadores proceden al lavado de manos previo al inicio de sus Sl Se capacita al trabajador

actividades laborales. en el tema

Se colocan carteles en las partes superiores de los puntos de lavado para la Sl

ejecucion adecuada del método de lavado correcto o el uso de alcohol para la

higiene de manos.

SENSIBILIZACION DE LA PREVENCION DEL CONTAGIO EN EL CENTRO DE TRABAJO

Se difunde informacién sobre coronavirus y medios de proteccion laboral en Sl

lugares visibles.

Se difunde la importancia del lavado de manos, toser o estornudar Sl

cubriéndose la boca con la flexura del codo, no tocarse el rostro, entre otras

practicas de higiene.

Todos los trabajadores utilizan mascarilla de acuerdo al nivel de riesgo del Sl

puesto de trabajo

Se facilitan medios para responder las inquietudes de los trabajadores Sl \Via celular con el médico

respecto a la Covid-19.

MEDIDAS PREVENTIVAS

Ambientes adecuadamente ventilados Sl

Se cumple con el distanciamiento social de 1 m. entre trabajadores, ademas Sl

del uso permanente de protector respiratorio, mascarilla quirdrgica o

comunitaria segun corresponda.

Existen medidas de proteccién a los trabajadores en puestos de atencién al Sl En ?focesto de .

cliente, mediante el empleo de barreras fisicas. ',gﬁfc:?:gr:;'gr? segun

Se evita las conglomeraciones durante el ingreso y la salida del centro de Sl

trabajo

Se establecen puntos estratégicos para el acopio y entrega de EPP Sl

Se entrega EPP de acuerdo al riesgo del puesto de trabajo Sl

SI Se les recomienda con

El trabajador utiliza correctamente el EPP frecuencia el buen uso de
las mascarillas, mediante
charlas de capacitacién.

SI Capacitacion de SST,

Medidas preventivas colectivas (ejemplo: talleres online sobre primeros cs;%'”v?é’ teilge,ngi\é)ief:;e&]rtiz:tlj

auxilios, difusién de informacion sobre la Covid-19) y primeros auxilios,
mediante plataformas
virtuales.

VIGILANCIA DE LA SALUD DEL TRABAJADOR

Se controla la temperatura corporal de cada trabajador SI

Se indica evaluacion médica de sintomas a todo trabajador que presente Sl En caso se presente

temperatura corporal > 38 °C

Se consideran medidas de salud mental (especificar) NO Por implementar

Se registra en el SISCOVID a todos los trabajadores que pasen por una Sl

prueba de la Covid-19

Se les otorga aislamiento domiciliario cubierto por descanso médico por un Si

tiempo no menor a 14 dias a aquellos trabajadores diagnosticados con la

covid-19

Se les otorga licencia por un tiempo de 14 dias a aquellos trabajadores que Sl En caso se presente

por haber presentado sintomas o haber estado en contacto con un caso
positivo de la Covid-19 cumplen cuarentena.

16. DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS
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Las medidas sefialadas son enunciativas y no taxativas, pu_diendo ser de aplicaciéon otras
disposiciones o recomendaciones provenientes del Ministerio de Cultura y del Gobierno

Central.

Las Jefaturas, Areas Funcionales, Coordinaciones y Proyectos de la entidad, podran establecer
pautas especificas y complementarias a las definidas en el presente documento.

Las evaluaciones médico ocupacionales de acuerdo con cadg caso serén_reallzadas
cumpliendo las medidas estrictas de bioseguridad y los lineamientos establecidos en el

presente documento.

Los lineamientos generados en el presente documento, no exime del cumplimiento de las
normas emitidas por el Poder Ejecutivo y el Ministerio de Salud en el marco de sus
competencias para la vigilancia, prevencién y control de la COVID-19.

17. DOCUMENTO DE APROBACION DEL COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

<o ’ AREA FUNCIONAL DE HECURSOS COORDINALION DE SEGURIDAD ¥
e PERU | Ministerio de Cultura HIUMANOS SALUD EN EL TRABAID

"Decenio de Ia Iguaidad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”*
"Afio de la Universalizacion de la Salud*

ACTA DE REUNION EXTRAORDINARIA VIRTUAL DEL COMITE DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA DIRECCION
DESCONCENTRADA DE CULTURA DE CUSCO.

Siendo las 19:00 hrs. del dia viernes 21 de mayo del dos mil veinte uno
(21/05/2021), se retne mediante la plataforma virtual los integrantes del Comité
de Seguridad y Salud en el Trabajo, integrado por su Presidente Francisco Baca
Sevillanos, Angel Farfan Navarro (Titular), José Luis Herrera Vargas (T itular),
Leoncio Vera Herrera, Teresa Milagros Campos Chong (Titular), Sidney Randhi
Morales Mendoza (Alterno), Ing. Milton Ochoa Zapata (Alterno) y Marisa Baca

: Ledn, Secretaria CSST., con la finalidad de tratar la agenda que a continuacion se
g indica:
i i
) L AGENDA:

> REVISION Y APROBACION DEL PLAN PARA LA VIGILANCIA,
PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID - 19 EN LA DDC-cusco
(version 03).

» REVISION Y APROBACION DEL PLAN PARA LA VIGILANCIA,
PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID - 19 EN OBRAS DE LA DDC-
CUSCO (versi6n 03).

0 GE Cul:
e
"y
|
Ty
_TITULAR

wa. g

DZ8CHIEA
CONTE 0F
lﬂl.m

u

4 Con el quérum respectivo, conforme a norma, el Presidente del Comité da inicio a
;‘ la reunion virtual del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Direccién
{ Desconcentrada de Cultura de Cusco.

€ CULTURA CUSCO

ADY $A) JD EN EL TRABAJD
= L,A\'
- —

L. DESARROLLO DE LA REUNION

TITULAR

e et

El Presidente del Comité, manifiesta a los integrantes del mismo que la presente
reunion ha sido convocada de manera extraordinaria, en vista que la Coordinacién
de Seguridad y Salud en el Trabajo ha remitido los planes que se indica Iineas
arriba, los cuales han sido actualizados por el Ing. Sidney Randhi Morales
. Mendonza, acorde a la R.M. 972-2020-MINSA, habiendo sido revisados por el médico
ocupacional de la Coordinacion de SST y el Plan de Obras ha contado con la revisién y
aportes por parte de los médicos del area de obras de la entidad.

Leoncio Vera Merrera
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PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID-19 EN LA
DIRECCION DESCONCENTRADA DE CULTURA CUSCO

AREA FUNCIOKAL DE RECURSOS COORDINADION DE SEGURDAD ¥
Miisterio de Cultura | HUMANGS SALUD ENEL TRABAO

R
: &

"Decenio de la igualdad de Opertunidades para Mujeres y Hombras"

"Afio de le Universalizacion de la Salud”
PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID - 19 EN OBRAS DE LA DDC-CUSCO
(versién 03).

g

-

lil.- ACUERDO i E
APROBAR por unanimidad de los presentes, los planes:

» PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID - 19
EN LA DDC-CUSCO (version 03).

Mevv ey

Y

PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID - 19
EN OBRAS DE LA DDC-CUSCO (versién 03).

Asimismo, se ha acordado remitir dicha Acta al Despacho de la Direccion g Vi 7
Desconcentrada de Cultura de Cusco, a fin de que sea remitida conjuntamente con los |78 5
planes al MINSA y DIRESA — CUSCO, conforme a norma. :

No existiendo mas puntos que tratar, el Presidente del Comité de Seguridad y
Salud Med. Francisco Javier Baca Sevillanos, da por concluida dicha reunion a las
~ 20:00 hrs. del dia 21/05/2021 y en senal de conformidad los integrantes asistentes,
del Comité emiten su firma correspondiente.

'N° | REPRESENTANTES PARTE DEL CARGO FIRMA =
EMPLEADOR ' §
NOMBRES YAPELLIDOS = -

01 | FRANCISCO JAVIER BACA | PRESIDENTE 3
SEVILLANOS ‘ J 3

; :

02 | JOSE LUIS HERRERA VARGAS ‘MIEMBRO ’ P~y j

03 LEONCIO VERA HERRERA ~ MIEMBRO




LON : e Direccion
PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
de Cusco

ANEXO N° 01

CARTILLA INFORMATIVA DE PRODUCTOS BASICOS DESINFECTANTES O ANTISEPTICOS
Y DE HIGIENE PERSONAL O ASEPSIA.
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Relaciéon de Productos desinfectantes o antiséptico:

NOMBRE

. .
ITEM PRODUCTO %o CONCENTRACION COMERCIAL uso
, Limpieza de superficies
oL _ 0y
1 Etanol 60% -70%: Alcohol en general.
Limpieza de servicios
9 Hlpqclonto de 0.1% Lejia hlg|enlcos, pisos vy
sodio areas de transito de
personas
3 Alcohal 19 - 59 Limpiador de | Limpieza de superficies
isopropilico g multi superficies | en general.
. Alternativos de
Perdxido de o . . .
4 Hidréaeno 0.5% Agua Oxigenada | limpieza, solo para
d pisos y bafios.
Elaboracion propia.

Relacién de Productos de higiene personal o asepsia:

PP | SC0
ﬁ PERU | Ministerio de Cultura
ANEXO 02

DECLARACION JURADA

ITEM PRODUCTO uso

1 Jabon liguido o en espuma Lavado de manos.

2 Alcohol gel anti bacterial Complemento del lavado de manos

3 Papel higiénico H|g|{_ane pe_rsonal, alternativo de secado de manos, de
uso inmediato v desechable.

4 Papel toalla Exclusivo para secado de manos, de uso inmediato vy
desechable.

. Alternativo de aseo personal eventual, de uso inmediato
5 Toallas humedas vr Al n

FICHA DE SINTOMATOLOGIA DE LA COVID -19 PARA EL REGRESO AL TRABAJO

He recibido explicacidn del objetivo de esta evaluacién y me comprometo a responder con la verdad:
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DATOS DE LA ENTIDAD

(Lo g 0] 0] (=31 =1 14T F= T

DATOS DEL TRABAJADOR:

APEIIOS Y MO . i e e

Area de TrabajO: ......uuuee e

¢En los Ultimos 14 dias calendario, ha tenido alguno de los sintomas siguientes?:

Sl NO

Sensacion de alza térmica o fiebre

Tos, estornudos o dificultad al respirar

Expectoracion o flema amarilla o verdosa

Pérdida del gusto y/o olfato

Contacto con persona(s) con un caso confirmado de COVID 19

o0~ WINIE

Esta tomando alguna medicacion (detallar cudl o cuales):

Todos los datos expresados en esta ficha constituyen declaracion jurada de mi parte.

He sido informado que de omitir o declarar informacidn falsa, puedo perjudicar la salud de mis compafieros de trabajo o la mia

P
ﬁ PERU | Ministerio de Cultura

Fecha: / / Firma:
ANEXO N° 03

CARTILLA INFORMATIVA DE GRUPOS DE RIESGOS PARA DESARROLLO DE CUADROS
CLINICOS SEVEROS Y LETALIDAD.

¢ Edad: Personas mayores de 65 afios.
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e Enfermedades cardiovasculares: Estan incluidas las personas con diagndstico de
enfermedades/condiciones cardiacas tales como:

- Enfermedad coronaria cronica.

- Insuficiencia cardiaca cronica.

- Antecedente de Infarto agudo de miocardio.

- Pacientes en espera de cirugia o antecedente de cirugia cardiaca.
- Miocardiopatias en tratamiento.

- Fibrilacién auricular en tratamiento farmacoldgico.

e Diabetes: Personas con diagndstico de diabetes insulinodependiente (tipo 1) o diabetes
mellitus no insulinodependiente (tipo 2).

o Enfermedad pulmonar crénica: Comprende a personas con diagnéstico de:

- Asma Bronquial moderada o severa.

- Bronquitis crénica.

- Enfisema.

- Fibrosis pulmonar idiopatica.

- Hipertensién pulmonar en tratamiento.

- Tuberculosis pulmonar o antecedente de TBC en los ultimos 12 meses.

e Hipertensién arterial refractaria: Personas con diagnéstico de Hipertension Arterial que se
encuentren en tratamiento farmacologico.

e Obesidad: Con un indice de masa corporal mayor o igual a 40

e Cancer: Pacientes oncoldgicos en tratamiento actual o enfermedad activa en los Gltimos 5
afnos.

- Otros estados de inmunosupresion: Incluye afecciones que pueden causar que el sistema
inmunitario se debilite como un trasplante de 6rgano o médula espinal, las deficiencias
inmunitarias, pacientes con diagnéstico de VIH o SIDA y el uso prolongado de corticosteroides
u otros medicamentos que debiliten el sistema inmunitario.

Si un/a servidor/a considera que debe ser incluido en los grupos de riesgo para desarrollo de cuadros
severos de COVID-19 por tener una condicién o patologia que no se encuentre en el presente anexo, el
caso debera ser evaluado por el médico ocupacional.

‘A |
ﬁ PERU | Ministerio de Cultura

ANEXO N° 04

DECLARACION JURADA DE ENCONTRARSE CONSIDERADO EN GRUPO DE RIESGO

DATOS DEL TRABAJADOR:
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APEllidOS Y NOMIDIES: ..o

DN Edad:. .

Area de Trabajo: ......coovvmii e

PUESTO AE TrabafO: ...t

D I1=Yelo (] o T

Informo mediante la siguiente encuesta, sobre mi condicién de salud con referencia a

los factores de riesgo para COVID-19.

¢ Presenta usted, los siguientes factores de riesgo
para COVID -19?

Sl

NO

Hipertension arterial

Enfermedades cardiovasculares

Cancer

Diabetes

Enfermedad pulmonar crénica

Enfermedad o tratamiento inmunosupresor

Obesidad con IMC de 40 a mas

Otro que considere que sea una condicion de riesgo:

Todos los datos expresados en esta ficha constituyen declaracion jurada de mi parte.

LOx ; e Direccion
ECH PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
i de Cusco

ANEXO N° 05

ERGONOMIA PARA EL TRABAJO REMOTO

TIPS de Ergonomia

|
Sigue estos consejos para mantener buenas |
practicas de salud en el trabajo. Asl evitaras |
dolores: |

|

______________________ 2 5 Rglptal_laclara.l

servir

ALTTORI0AD MADDWAL DEL B0 TV
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LOx ; e Direccién
PERU | Ministerio de Cultura | Désconcentrada de Cultura
de Cusco

ANEXO 06

FASES DE LA PANDEMIA DEL CORONAVIRUS
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FASE 1: PREPARACION

Las primeras medidas son orientadas a que la gente infectada, o que viajé a una zona
de riesgo, las que tienen que estar apartadas del resto de la poblacién sana. Los
primeros pacientes son aislados y comienza unainvestigacion paraidentificar su
actividad y las personas con las que pudieron estar en contacto. En este contexto, se
definen protocolos y se determinaron los hospitales para atender a los casos.

FASE 2: CONTENCION

La fase dos consiste en identificar a aquellas personas que traen esta infeccion
importada desde el extranjero y lograr una contencion adecuada. En este escenario,
los ciudadanos deben implementar medidas que eviten que el virus se propague a
nivel domiciliario, comunitario, a nivel de espacios colectivos y eso es con medidas
béasicas de higiene y al evitar las concentraciones.

De esta manera, las autoridades de los diversos paises inician labores
de distanciamiento social, como cierre de escuelas, limitacion de viajes e
implementacion de trabajo a distancia.

Otra serie de eventos privados y manifestaciones quedan canceladas para evitar
aglomeraciones de personas. Estas medidas buscan dar tiempo a las instituciones de
salud para prepararse para la epidemiay una transicion a la tercera etapa.

FASE 3: CONTAGIO COMUNITARIO

Unavez que se sobrepasen los casos contenidos y se conozcan casos que no tienen
relacion con los pacientes importados, se da un contagio comunitario, cuando hay
mayor expansion, esa es la fase 3. Por eso es importante seguir la orden
gubernamental de evitar las concentraciones, con ello se espera que no haya una
propagacion masiva del virus.

En esta fase circula activamente el virus. Las instituciones médicas detectan y
atienden los casos de la enfermedad, con el fin de mitigar los efectos. La atencién de
pacientes no graves es realizada de forma ambulatoria, es decir, no son internados
en los hospitales, en tanto que los casos graves son atendidos en centros definidos.

FASE 4: TRANSMISION SOSTENIDA

Cuando se producen casos de transmisién comunitaria sostenida, que es lo que ya
ha ocurrido en paises como Italiay Espafia. En este caso, las autoridades sanitarias

deben garantizar a la ciudadania el manejo oportuno de la emergenciay garantizar
Ine reriirene Qe niiade entendar cromn 11N crecimientn eaxnnneancial de la nnhlariAn

<O < e Direccion
CE8 PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
de Cusco

ANEXO N° 07

MEDIDAS DE PREVENCION PARA IR AL TRABAJO Y RETORNAR AL HOGAR

Medidas de prevencion al |®

salirde lavivienda



https://mag.elcomercio.pe/virales/facebook-viral-la-reflexion-de-un-medico-sobre-el-coronavirus-que-se-volvio-viral-no-sembremos-el-panico-fb-twitter-covid-19-insolito-tendencias-italia-nnda-nnrt-noticia/

de Cusco

o % - : Direccién
PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura

Fuente: Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo — Red Almenara, EsSalud
ANEXO N° 08
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C ; e Direccion
ECH PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
< de Cusco

LIMPIEZA DE MANOS CON GEL A BASE ALCOHOL

D Duracion de todo el procedimiento: 20-30 segundos

of 10 B

Deposite en la palma de la mano una dosis de producto suficiente para Frotese las palmas de las manos
cubrir todas las superficies; entre si;

Frétese la palma de la mano derecha Frotese las palmas de las manos Froétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos entrelazados; una mano con la palma de la ma
entrelazando los dedos y viceversa; opuesta, agarrandose los dedos
Frotese con un movimiento de rotacion Frotese la punta de los dedos de la Una vez secas, sus manos son

el pulgar izquierdo, atrapandolo con la mano derecha contra la palma de la seguras.
palma de la mano derecha y viceversa; mano izquierda, haciendo un
movimiento de rotacion y viceversa;
ANEXO N° 09

[=ge]



LIMPIEZA DE MANOS CON AGUA Y JABON

D Duracion de todo el procedimiento: 40-60 segundos

Maojese las manos con agua; Deposite en la palma de la mano una Frotese las palmas de las manos

cantidad de jabon suficiente para cubrir  entre si;
todas las superficies de las manos;

ﬂ\\ 4 5

{

Frétese la palma de la mano derecha  Frétese las palmas de las manos Frétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda  entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; entrelazados; opuesta, agarrandose los dedos;

6
G

Frétese con un movimiento de Frétese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;
rotacion el pulgar izquierdo, mano derecha contra la palma de la

atrapandolo con la palma de la mano izquierda, haciendo un

mano derecha y viceversa; movimiento de rotacion y viceversa;

PERU | Ministerio de Cultura
usoo

Séquese con una toalla desechable; Sirvase de la toalla para cerrar el grifo; ~ Sus manos son seguras.
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PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID-19 EN LA
DIRECCION DESCONCENTRADA DE CULTURA CUSCO

USO CORRECTO DE LA MASCARILLA

Antes de ponerte una o Cubretelabocay la o Evita tocor lo mascorilia

mascaorilia, lavate bien nariz con la mascarilla y mientros la usas; silo

las manos con un agua asegurate de que no haces, lavate las

y jaboén con elevado hayd espacios entre tu manos con agua y

poder higienizante. caray la mascare. Jabén con elevedo
poder higienizante.

Cambiate de mascorilia e Para quitarte lo moscarillo: quitateka por detrds (no toques
tan pronto como este la porte delontera de la moscorilo), deséchala

humeda y no reutiices las inmediatamente en un recipiente cerrado y lavate las
mascariiias de un solo manos con agua y jabon con elevado poder

uso. higienizonte.

> . e Direccion
PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
de Cusco

ANEXO N° 11
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EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL PARA PUESTOS DE TRABAJO CON RIESGO DE

EXPOSICION A COVID-19, SEGUN NIVEL DE RIESGO (D.S. N°972-2020-MINSA)

Equipos de Proteccién
Personal - EPP (*)

Nivel de riesgo de puesto de trabajo

Equipos de
Proteccién
Personal - EPP

(*)

Imagen
referencial

Riesgo Muy
Alto de
Exposicién

Riesgo Alto
de
Exposicién

Riesgo
Mediano de
Exposicion

Riesgo bajo
de
exposicion

Mascarilla
Comunitaria
(tela)

o

o

Mascarilla
guirargica

Respirador
FFP2/N95 o
equivalentes*

Careta facial

Gafas de
proteccién

Guantes para
proteccién
biol6gica**

Traje para
proteccién
biolégica

0(*)

Bota para
proteccién
biolégica

U

O - Obligatorio O (*) Uso de delantal o bata
X — Condicional C — A personas de bajo o mediano riesgo cuando cumplan con

PERU

Direccidn
Desconcentrada
de Cultura de Cusco

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAIO

Codigo: F-DDC.C-10

Area de Trabajo:

Version: 001

FORMATO:

ENTREGA DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL

Fecha: 05/05/2020

DATOS DEL TRABAJADOR A QUIEN SE LE HACE ENTREGA DE LOS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL

Nombre:

| DNI:




PLAN PARA LA VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE LA COVID-19 EN LA
DIRECCION DESCONCENTRADA DE CULTURA CUSCO
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LICA DE
“,\\i L P;'&

CONTROL DE TEMPERATURA CORPORAL

Cédigo: F-DDC.C-11

PERU

Version: 001

l o Puerta de ingreso:
Direccion
Desconcentrada
de Cultura de Cusco Fecha:

Fecha: 04/07/2020

DATOS DEL TRABAJADOR QUIEN REALIZA LA TOMA DE TEMPERATURA

Nombre: |

DNI:

N° NOMBRES Y APELLIDOS

DNI

INGRESO

SALIDA OBSERVACIONES

HORA T°C

HORA T°C




<ON ; e Direccion
% PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
de Cusco

SENALETICAS

‘ INSTRUCCIONES DE LIMPIEZA DE MANOS d

Mojese las
manos con agua

Apliquese jabon
y frote las manos
durante 20-30 segundos

Enjuaguese las
manos con agua

Séquese las manos
con la toalla de papel

Tire la toalla de
papel en la papelera




LON ; Direccion ,
% PERU | Ministerio de Cultura | Desconcentrada de Cultura
de Cusco

SENALETICAS

LAVARSE LAS CUBRIR LA BOCA

MANOS MINIMO 20 Y LA NARIZ CON
-40 SEGUNDOS UNA MASCARILLA

TOSER Y
DESINFECTAR EL ESTORNUDAR CON EL
CALZADO ANTES PLIEGUE DEL CODO O

DE ENTRAR EN UN PANUELO

NO TOCARSE LA
PROHIBIDO BOCA, LA NARIZ Y

EL CONTACTO e




