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VISTOS:

1.- La Ley N° 20.255, de la Reforma Previsional, que establece la creaciéon del Instituto de
Prevision Social, sus funciones y atribuciones, y cuya Planta de Personal y fecha de iniciacién de
actividades se encuentra fijada en el D.F.L. N° 4, de 2009, del Ministerio del Trabajo y Previsién
Social.

2.- El articulo 38° de la Ley N° 10.383, modificado por la Ley N° 15.183 y su Reglamento
contenido en el Decreto Supremo N° 681, de 31 de diciembre de 1963 del Ministerio del Trabajo y
Prevision Social, Subsecretaria de Prevision Social, y la Ley N°19.177 y la Ley N° 19.404, articulo 2°
transitorio.

3.- El articulo 48°, de la Ley N° 19.880, sobre Bases de los Procedimientos Administrativos que
rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado

4.- El D.F.L. N° 278, de 1960, del Ministerio de Hacienda; el D.L. N° 49 de 1973; y lo
establecido en la Resolucién N° 1600, de 2008, de la Contraloria General de la Repiiblica que fija

normas sobre Exencién del Trdmite de Toma de Razdn, y las facultades que me confieren los articulos
55° ntimero 6 y 57°, de la Ley N°20.255, de 2008.

CONSIDERANDO:

1.- Que, doia MARGARITA RAQUEL MUNOZ NAVARRO, R.U.T. N° 6.138.488-k, ha
solicitado a este Instituto de Prevision Social, incluir en el Listado Oficial de Actividades e Industrias
Diversas calificadas como Trabajo Pesado, la actividad de “ENFERMERA CLINICA EN EL
SERVICIO DE URGENCIA Y EMERGENCIA”, desarrollada para el empleador “INSTITUTO
DE NEUROCIRUGIA DR. ALFONSO ASENJO”, con la finalidad de impetrar su pensién de vejez.

2.- Que, mediante Oficio Ordinario N° 4099, de 24 de mayo de 2010, la Secretaria Regional
Ministerial de Salud de la Regién Metropolitana, remitié Informe Técnico N° 07/2010 — PRSL, que
sefala que la labor desarrollada por la recurrente involucraba esfuerzo fisico excesivo, con una carga
fisica de 2553,12 kcal/jornada y se realizaba en turnos rotativos nocturnos, por ello propone que el
puesto de trabajo singularizado en el considerando precedente sea calificado como Trabajo Pesado, por
cuanto estampa que se configuran los fundamentos de las letras a) y c), del articulo 2°, del Reglamento
de Trabajo Pesado, fijado por el D.S. N° 681, de 1964, del Ministerio del Trabajo y Previsién Social,
Subsecretaria de Prevision Social.
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3.- Que, el Departamento Asesoria Juridica de Beneficios Previsionales, mediante Oficio
Ordinario DAJB N° 1284, establece de acuerdo al anélisis de la labor desarrollada por la Sra. Muiioz
Navarro y en concordancia con las conclusiones del Informe Técnico del Servicio de Salud, debe ser
incorporada en el Listado Oficial de Actividades e Industrias Diversas calificadas como Trabajo
Pesado, en virtud de que cumple con los requisitos exigidos en la letras a) y c), del articulo 2°, del
citado D.S. N° 681, de 1963, por requerir esfuerzo fisico excesivo y realizarse en turnos rotativos que
comprenden un turno de noche, siendo procedente aplicar en la especie una rebaja de edad de 1X5(un
afio por cada cinco afnos de labores pesadas), a todos los imponentes que hayan desarrollado la labor
evaluada, en el Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. Alfonso Asenjo.

RESUELVO:

1.- Apruébase, la calificaciéon como Trabajo Pesado de la actividad que a continuacién se
singulariza, desempeiiada por doia MARGARITA RAQUEL MUNOZ NAVARRO, R.U.T. N°
6.138.488-K, asigndndole una rebaja de edad de 1X5(un afio por cada cinco aios de labores pesadas),
beneficio que le permite impetrar el derecho a pensionarse por vejez:

“ENFERMERA CLINICA EN EL SERVICIO DE URGENCIA Y EMERGENCIA”
para el HOSPITAL INSTITUTO DE NEUROCIRUGIA DR. ALFONSO ASENJO.

2.- Apliquese, para las personas que siendo imponentes del ex Servicio de Seguro Social o de
otra ex Caja de Prevision hubieren realizado la actividad mencionada, en Resuelvo N° 1, anterior, una
rebaja de edad de un afio por cada cinco aiios de Trabajo Pesado, beneficio que les permite cobrar
anticipadamente el Bono de Reconocimiento o adquirir el derecho para pensionarse por vejez segin lo
establecido en el articulo tnico de la Ley N°15.183, la Ley N°19.177 y la Ley N°19.404, articulo
transitorio.

3.- Incorporese por el Apoyo Documental de la Divisién Juridica de la Institucién, en el
Listado Oficial de Actividades e Industrias Diversas calificadas como Trabajo Pesado, la labor
singularizada en el Resuelvo N° 1, del presente instrumento, considerando una rebaja de edad de 1X5
(un afio por cada cinco aios de Trabajo Pesado).

4.- Camplase con lo dispuesto en el articulo 48°, de la Ley N°19.880, citada en Vistos N°2 y en
el Instructivo Presidencial Gab. Pres. N°008, de 04 de diciembre de 2006, complementado por Circular
Conjunta N°3, de 05 de enero de 2007, del Ministerio del Interior y Ministerio de Hacienda, en orden a
publicar el presente acto administrativo en el Diario Oficial y texto completo del mismo en el Banner
“Gobierno Transparente”.
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5.- Enviese copia de la presente Resolucion, de los Informes Juridicos y Técnicos a la Comisién
Ergonémica Nacional para su conocimiento y fines a que haya lugar.

Comuniquese a las Jefaturas de las Divisiones Juridica y de Beneficios; al Departamento
Asesoria Juridica de Beneficios Previsionales; la Seccién Liquidaciones Bono de Reconocimiento; a
los Subdepartamentos Legal y Operaciones de la Direccién Regional IPS. V Regién, al Centro de
Atencion Previsional IPS La Serena; al SEREMI de Regién Metropolitana; al empleador; y a la
interesada. Registrese y distribdyase por el Departamento de Transparencia y Documentacién.

SN

5°% T TEVIST
DIRECTORA PV
NACIONAL

0z Navarro
P T.P. Sector Pablico.
06-88
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ORD.: DAJBN° //Z 8? .

ANT.: Oficio Ord. N° 4099, de fecha 24 de
Mayo de 2010, de Secretaria Regional
Ministerial de Salud Regién
Metropolitana

MAT.: Emite informe legal para calificacion como Trabajo
Pesado de labor de “ENFERMERA CLINICA EN
SERVICIO DE URGENCIA Y
EMERGENCIA”; para el empleador
“INSTITUTO DE NEUROCIRUGIA DR.
ALFONSO ASENJO”, realizada por dofia
Margarita Raquel Muiioz Navarro.

SANTIAGO,

DE : JEFE DEPARTAMENTO
ASESORIA JURIDICA BENEFICIOS PREVISIONALES

A : JEFE DEPARTAMENTO TRANSPARENCIA Y DOCUMENTACION

Se ha solicitado a este Departamento, informe juridico pertinente respecto
de doila MARGARITA RAQUEL MUNOZ NAVARRO , quien ha desarrollado la actividad de
“ENFERMERA CLINICA EN EL SERVICIO DE URGENCIA Y EMERGENCIA ”, para ¢! empleador
“INSTITUTO DE NEUROCIRUGIA DR. ALFONSO ASENJO”, respecto de la cual la trabajadora solicité
quc sc calificara como trabajo pesado, en conformidad con lo dispuesto en ¢l D.S. N° 681, de 1963, del
Ministerio del Trabajo y Previsién Social.

Al no encontrarse esta actividad incorporada en ¢l listado oficial de trabajos
pesados o no pesados, de acuerdo a lo establecido en las disposiciones legales pertinentes, la Seccién Andlisis
de esta Division de Beneficios, mediante Oficio N° 54 de fecha 05 de Abril de 2010, solicité Informe Técnico
a la Secretaria Regional Ministerial de Salud de la Regién Metropolitano, referido a la actividad cjeculada por
la solicitante, Servicio que, mediante Oficio Ordinario N° 4099, de fecha 24 de Mayo de 2010, remitié el
Informe Técnico N° 07/2010 — PRSL, en que se sefiala que la labor evaluada fue desarrollada para el
INSTITUTO DE NEUROCIRUGIA DR. ALFONSO ASENJO”, entre 01-08-1974 y ¢l 15-08-1978, vy que
consistia en la actividad de enfermera clinica en el Servicio de Urgencia o Emergencia y consistia en la
atencion directa de pacientes, asistencia clinica, tratamientos, colaboracién en procedimientos médicos de
urgencia, asistencia de arsenalerfa en pabellones quirirgicos, en procedimientos clinicos a médicos,
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curaciones, Lralamientos inyectables , manejo de equipo de ventilacién mecdnica supervisién del personal
técnico paramédicos, y de servicios, apoyo a familiares de pacientes ingresados (adultos y pedidtrica).

El trabajo lo desarrollaba en sistema de turnos rotativos que comprendian dos
dias de jornada larga (8.00 a 20.00 horas) ¢l tercer dia es de 24 horas repartidas en :8.00 a 17.00 en urgencia,
de 17.00 a 20.00 enlermera Gnica encargada del todo el hospital y, noche dc 20.00 a 8.00 en urgencia y
pabelion, un dia libre y nuevamente la rotacién sefialada, esto durante todo el periodo que cstuvo cn el
Instituto de Neurocirugia. En cada turno se daba atencién a un promedio de 200 pacientes en urgencia, y en
las tardes y noches a cargo de los 180 hospitalizados en los seis servicios clinicos; pediatria, adultos hombres,
adultos mujeres, infecciosos, unidad de cuidados intensivos y pensionados. Todos estos servicios sc cmplazan
en el edificio de cuatro pisos.

Como profesional del equipo de salud desarrollaba su trabajo de pié, en
atencion directa a pacientes, considerando el 80% de la jornada de pie y 20% sentada. También debia
desplazarse constantemente por el servicio, unidad donde desarrollaba su trabajo, apoyaba el traslado de
pacicntes y movilizacién de equipos, prestaba ayuda asistencial en procedimientos clinicos, exdmenes
radiol6gicos, con la exposicién a radiaciones jonizantes, ademds en los turnos de noche y fin dc semana
eslaba a cargo de la esterilizacién.

Debia prestar apoyo psicoldgico al paciente y sus familiares. Por lo general en
las noches debia apoyar en el traslado de los pacientes en los tres pabellones, caminando en cada turno
aproximadamente 2.000 metros, ya que el servicio de urgencia distaba a 50 metros de las torres de
hospitalizaciones y pabell6n y cada piso de hospitalizados tiene una superficie de 70 mts. de largo por 20 de
ancho.

El Informe Técnico contiene una descripcién de los equipos, maquinarias y/o
clementos utilizados habitualmente en ¢l trabajo, los que consistian en camas de hospitalizacion; camillas,
sillas de ruedas; Monitores cardiacos, bombas de infusidn, carros de curaciones instrumental para control de
signos vitales, materiales para tratamientos inyectables, equipo para presion venosa central, ventiladores
mecanicos, drogas antineopldsicas, soluciones desinfectantes, gases anestésicos, medicamentos orales e
inyectables y suero.

El puesto de trabajo aln existe pero ha sido modilicado mcjorando las
condiciones lanto para el paciente como para el profesional de la salud. Los sistemas dc turno se han
modificado y cxislen mds enfermeras por cada servicio clinico, lo que ha permitido mejorar las condiciones
de scguridad, con menos riesgos para el trabajador.

En cuanto a la carga ambiental, se¢ indica que la temperatura era poco
confortable ya que las zonas de trabajo no eran climatizadas, habia ruido ambiental generado por los
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pacientes, cn las salas de urgencia y pabellones quirdrgicos, no habia sistema de purificacién y renovacion de
aire en servicio de urgencia y pabellones, con gran presencia de agentes infecciosos (virus, bacterias,
hongos)  gascs anesiésicos, agentes quimicos como drogas antineopldsicas, medicamentos inycclables y
desinfeclantes usados en 4reas clinicas y quirdrgicas.

Medida la carga fisica del (trabajador, conlorme a las posturas,
desplazamiento, manejo de carga y levantamiento de peso durante el dia, el profesional de la salud concluye
que se producia un desgaste de 2553.12  kilocalorias diarias, por lo que sugiere el profesional del Servicio
de Salud que se califique la labor de “Enfermera Clinica en el Servicio de Urgencia y Emergencia” del
Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. A. Asenjo” como trabajo pesado por cumplir con los parametros
considerados en las letras a) y c) del articulo 2° del D.S.N° 681 DE 1963, por requerir esfuerzo fisico
excesivo y realizar en forma periédica en turnos rotativos que comprendia un turno de noche.

Ademads, se tuvieron a la vista los siguientes documentos:

1.- CERTIFICADO DEL EMPLEADOR, que acredita que la imponente realizé la labor de  Enfermera
Clinica en el Servicio de Urgencia y Emergencia” del Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. A. Asenjo”,
desde ¢l 01-08-1974 al 15-08-1978.

2.- INFORME DE CENTRO DE ATENCION PREVISIONAL IPS PROVIDENCIA, de fccha 02-02-
2010, en que se sefiala que verifico la labor desarrollada por el interesado en la empresa “Hospital Instituto de
Neurocirugia Dr. A. Asenjo”, sefialando que “la labor de “Enfermera Clinica en ¢l Servicio de Urgencia y
Emergencia”, para ¢l Hospital Instituto de Neurocirugfa Dr. A. Asenjo, se realizé cn sistema de turnos
rotativos de emergencia, con un gran esluerzo y sobreesfuerzo fisico.

Conforme a lo expuesto, se ha dado cumplimicnto al procedimiento
establecido en ¢l D.S. N° 681, de 1963, que contiene el Reglamento para la aplicacion del articulo 38 de la
Ley N° 10.383, y los articulos transitorios de la Ley N° 19.404, del 21 de Agosto de 1995.

A juicio de este Apoyo Legal, y conforme a lo concluido por el Prolcsional
de la Salud, la labor de “Enfermera Clinica en el Servicio de Urgencia y Emergencia”, para el Hospital
Instituto de Neurocirugia Dr. A. Asenjo”, debe ser incorporada al listado oficial de trabajos pesados, en virtud
de que cumple con los requisitos exigidos en la letra a) del articulo 2° del D.S. 681 de 1963, por requerir
esluerzo [isico excesivo y de la letra ¢), al realizarse en turnos rotativos que comprenden un turno de noche,
segin lo indica el Servicio de Salud, por lo que se solicita a ese Departamento de Transparencia y
Documentacion incorporar al listado oficial de trabajos pesados la labor de:

“Enfermera Clinica en el Servicio de Urgencia y Emergencia”, para el Hospital Instituto de
Neurocirugia Dr. A. Asenjo”

IPS



Departamento Asesoria Juridica Beneficios Previsionales
Instituto de Prevision Social
Santo Domingo N°1285, Piso 4 -~ Sanliago
Fono 8708090 — 8708089 - www.ips.gob.cl

De acuerdo con lo dispuesto en el D.S. N° 681, ya citado,
corresponde una rebaja de edad para jubilar por vejez, correspondiente a un 1 afio por cada cinco de labores,

a tlodos los imponenies que hayan desarrollado la labor evaluada, en el Hospital Instituto de Neurocirugia Dr.
Ascnjo.

Incluye: Expedientes de ex Canaempu de dofia Margarita Mufioz Navarro.
Distribucién:

- Expediente

- Apoyo Documental Divisién Juridica

- Depto Asesoria Juridica Benelicios Previsionales

IPS



GQSIEENO DF

CHiLE INFORME TECNICO N° 07 /2010 - PRSL
3 Pt EVALUACION DE TRABAJO PESADO- DS 681/63

YT SEREMIDE SALUD M,

FARSENV TG
1. ANTECEDENTES DEL TRABAJADOR

Nombre: MARGARITA RAQUEL MUNOZ NAVARRO

Rut: : 6.138.488-K ]F. Nac. : 17 noviembre 1950, Edad: 59 afios

Direccion: Avda. Costanera N° 450 , Depto. 602, La Herradura, Coquimbo Comuna: |V Region

Fono: 96798 225

Profesion u oficio:

*- ENFERMERA, HOSPITAL NEUROCIRUGIA

2. ANTECEDENTES DE LA EMPRESA:

1.- Nombre Razén Social: Servicio de Salud Metropolitano Oriente, Instituto de Neurocirugia
Dr. Alfonso Asenjo

Rut: 61.608.407-0 Org. Adm. Ley 16.744: INP hasta 2008, actualmente ACHS
Actividad econémica: HOSPITAL Cllu: 93312
Direccion Actividad : JOSE MIGUEL INFANTE N° 553 Comuna: PROVIDENCIA
Direccion actual : IDEM Comuna: IDEM
Fono: 575 4600

Fecha entrevista Nombre entrevistado Cargo
17 mayo 2010 Margarita Mufioz Navarro Enfermera

3. IDENTIFICACION DEL PUESTO DE TRABAJO:

Puesto de trabajo : - Enfermera:

Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. A. Asenjo, desde el 01 de agosto 1974 hasta el 15 de
agosto 1978, actividad de enfermera clinica en el Servicio de Urgencia o Emergencia. Atencion
directa a pacientes, asistencia clinica, tratamientos, colaboracion en procedimientos médicos de
urgencia, asistencia de arsenaleria en pabellones quirtirgicos, supervision del personal técnico
paramédicos, y de servicios, Apoyo a familiares de pacientes ingresados (adultos y pediatrica).
Sistemas de turnos rotativos; dos dias jornada larga (8.00 a 20.00), el terce5r dia es de 24 horas
repartidas en : 8.00a 17.00 en urgencia, 17.00 a 20..00 enfermera (nica encargada del todo el
hospital y , noche de 20.00 a 8.00 en urgencia y pabellon, un dia libre y nuevamente la rotacion
sefialada durante todo el periodo que estuvo en el Instituto de neurocirugia.

Sitio donde desarrollaba su actividad: Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. A. Asenjo, desde el
01 de agosto 1974 hasta el 15 de agosto 1978, Unidad o Servicio de urgencia 0 emergencia, ubicada en el
primer piso del establecimiento .. En aquellos afios solo se quedaba una enfermera después de las 17.00 hs.
para todo el hospital con 180 pacientes hospitalizados ( adultos y pediatria)
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Descripcion de su tarea:

Hospital Instituto de Neurocirugia Dr. Asenjo: actividad de asistencia clinica directa a los
pacientes adultos y nifios que ingresaban por urgencia, también en cirugias y hospitalizaciones.,
Asistencia en procedimientos clinicos a médicos , curaciones tratamientos inyectables , manejo de
equipos de ventilacion mecanica, Se daba atencion a un promedio de 200 atenciones por turno en
urgencia , y durante las tardes y noches a cargo de los 180 hospitalizados en los 6 servicios clinicos
( pediatria, adultos hombres , adultos mujeres, infecciosos, unidad de cuidados intensivos,
pensionado), para una sola enfermera por turno, ademas de apoyar en pabellon de cirugia (2° piso)
durante los turnos de noche y fines de semana. Todos los servicios se emplazan en el edificio de
cuatro pisos.

Todo genera una gran carga mental para la trabajadora

*- Como profesional del equipo de salud desarrolla sus actividades de pie en atencion directa a
pacientes, considerando el 80% de la jornada de pie y 20% sentada ; también debe desplazarse
constantemente por el servicio —unidad donde desarrolla su trabajo | apoya en traslado de
pacientes, y movilizacion de equipos, ayuda —asisten en procedimientos clinicos, examenes
radiologicos con la exposicion a radiaciones ionizantes. *-Debe prestar apoyo psicologico al
paciente y a sus familiares. Apoya traslado de pacientes. En promedio en los 3 pabellones en la
noche. Con bastante caminar al interior de las unidades y sobreesfuerzo muscular de
extremidades superiores, En cada tumo caminaba aproximadamente 2.000 ms, el servicio de
urgencia distaba a 50 metros de la torres de hospitalizaciones y pabellon, cada piso de
hospitalizados tiene una superficie de 70 de largo por 20 de ancho .

*- Las tareas desempaiiadas comprenden actividades clinico y administrativas en atencion con
pacientes, clinica administrativa de personal. *-Trabajo de supervision al personal paramédico,
auxiliares de aseo, encargada de esterilizacion durantes los turnos de noche y fines de semana,
abastecimiento de insumos clinicos necesarios para la urgencia , también organizacion
sistemas de turno del personal.

Descripcion de equipos, Maquinas ylo materiales utilizados habitualmente en el trabajo

Camas hospitalizacion Camillas Sillas de ruedas

Monitores cardiacos, bombas de |Materiales paras tratamientos Drogas antineoplasicas,

infusion inyectables,  equipos  presion | Soluciones desinfectante, gases
venosa central anestésicos

Carro de curaciones , instrumental | Ventiladores mecanicos Medicamentos orales e

para control de signos vitales inyectables, sueros,

Puesto de trabajo modificado o no existente (describir):*- El puesto de trabajo existen, han mejorado las
condiciones tanto para el paciente como para los profesionales de salud. Los sistemas de tumnos se han
modificado, hay més enfermeras por cada servicio clinico, que ha permitido mejorar las condiciones de
seguridad, con menos riesgos para el trabajador.
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4. CALIFICACION DE TRABAJO PESADO (DS N° 681/63):

4.1. Condiciones geograficas:

CONDICION Sl | NO OBSERVACION
Altura X | No corresponde
Subterraneo X [ No corresponde
Submarino X | No corresponde
4.2, Carga Ambiental
CONDICION SI | NO OBSERVACION
Temperatura X Paco confortables, zonas de trabajo no climatizadas
Humedad X
Ruido X Ambiental generado por los pacientes y trabajo en las salas de
urgencia y pabellones quirlrgicos
Vibraciones X
Ventilacion X En servicio de urgencia y pabellones , no habia sistema de
renovacion ni purificacion de aire
lluminacion X 100% artificial
Contaminantes X Gran presencia de agentes infecciosos ( virus, bacterias,
hongos), gases anestésicos, agentes quimicos, como drogas
antineoplasicas y medicamentos inyectables, desinfectantes
usados en areas clinico y quirirgicas.
Otros contaminantes X Radiaciones ionizantes.

4.3. CARGA FiSICA
1.3.1. Evaluar cuando exista el

uesto de trabajo:

FACTOR

KCAL

OBSERVACION

Postura

66.60 | 80% de la jornada de pie, turnos de 12 horas

Desplazamientos

97.90
hospitalizados

Esfuerzos 2352.00 | Esfuerzos medio para manos, pesado en brazos y medio en
cuerpo total, por movilizacion de pacientes y equipos;
movimientos repetitivos

Manejo de carga 36.60 | Movilizacion de pacientes y equipos

TOTAL 2553.12 | Carga fisica excesiva: Sl

Desplazamientos al interior del servicio, pabellones y torre de
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4.3. 2(Eva|uar en este item cuando no exista o esté modificado el puesto de trabajo:

Carga Dinamica SI [ NO OBSERVACION
Agacharse X Atencion pacientes
Levantar peso X Movilizar al paciente en cama y traslado de pacientes
camillas y equipos, peso promedio 50 kilos
Transportar carga X Traslado de pacientes en sillas de ruedas o camillas y
equipos
Arrastrar, manejar carga X Traslado de pacientes y equipos
Caminar X Al interior de la unidad
Accionar equipo X Equipos clinicos, maquinas ventilacion mecanica equipo de
mecanizado rayos portatil
Carga Estatica SI | NO OBSERVACION
Sentado X Sin carga
De pie X Con y sin carga, al lado del paciente durante la atencion
clinica y quirtrgica.
Arrodillado X
Agachado X Atencion en urgencia, camillas bajas sin sistemas hidraulicos
Otros
4.4. Carga Organizacional, Jornada laboral de 12y 24 horas
Factor SI | NO OBSERVACION
Jornada laboral
1. Diurna exclusiva X
2. Nocturna exclusiva X
3. Rotativa. X Sistema de turnos, jornadas de 24 horas
Sin pausas X Durante su jomada se turnaba en horario de colacion diurna
con otra enfermera, dependiendo de la carga de trabajo.
Horas extraordinarias X 42 horas mensuales
Salario por produccion X
Sistema de trabajo X
4.5. Carga Mental
Factor SI | NO OBSERVACION
Nivel de atencion X ALTA, dada por la complejidad de los pacientes de urgencia y
en pabellon quirdrgico.
Complejidad / rapidez X ALTA, dada por las patologias de los pacientes en urgencia
Variedad X Media, Ingreso de todo tipo de lesiones y patologias
Trabajo no estructurado X
Esfuerzo sensorial X Visual, auditivo, offatorio y tacto durante la atencion a
pacientes dada la complejidad de los hospitalizados
Trabaja solo X
Trabajo aislado X | =
Personal a su cargo X | 12 'I“eCTﬂcos paramedlcos y 12 auxiliares de servicio
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5. RESUMEN:

CRITERIOS DE TRABAJO PESADO
DS N° 681/63

FUNDAMENTOS

A) Esfuerzo fisico excesivo

Sl, SOBRE 2.0000 KCALS.

B1) Alta temperatura NO
B2) Baja temperatura NO
C) Trabajo nocturno SI

D1) Trabajo subterraneo NO
D2) Trabajo submarino NO
E) Trabajo sobre 4000 msnm. NO

6. CONCLUSION FINAL: De acuerdo al informe técnico realizado

que el (los) puesto(s) de trabajo evaluado(s) conforme al Art. N° 2 del DS N° 681/18.01 .64,

por esta Autoridad Sanitaria, se propone

SI, se califique el puesto de trabajo “Enfermera, Instituto de Neurocirugia “como Trabajo
Pesado, porlas letras: Ay C
Obs: Los siguientes puestos de trabajo han sido ya reconocidos por la Comisién Ergondmica Nacional
como Trabajos Pesados:
Enfermero, Area de Trabajo,
274 Servicio de Neurocirugia del Hospital Guillermo Grant .
005-2008-R-08 Hospital Guillermo Grant Benavente. 04/12/2008 | 1% | 1*5
Benavente.
. Fecha Cotizaci .
0 .
N Puesto de Trabajo Industria 0 Empresa Ejecutoriada on Rebaja
285 | Enfermera Universitaria, Area Servicio de Urgencia gﬁﬁg ::' San Martin de 11/04/2002 1% 1*5
Enfermera Universitaria, Area Pabellon (siempre y cuando esté .
283 | sometido a régimen de turnos noctumnos, feriados y fines de gﬁﬁ%{:l San Martin de 11/04/2002 1% 1*5
semana)
196 Enfermera, Area de Trabajo Unidad de Emergencia Adultos Hqspital Dr.  Gustavo 12/08/2003 1% 15
(UE.A) Fricke
198 | Enfermera, Avea de Trabaio Unidad Emergencia Ifanti (U.£.j) | FOSPIal  Dr: ~ GUSIAV0 | 4pi0q005 | 4o, 15
090- o . . .
2003-R- Enfermera, Area de Trabajo Cirugia del Hospital Dr. Sotero Hpspntal Dr. Sotero del 08-07-04 1% 15
13 del Rio Rio
OB, Enfermera, Area de Trabajo Quimioterapia, Centro |Hospital Dr. Sotero del s 0 .
083-2003-R13 Diagndstico Terapéutico del Hospital Dr. Sétero del Rio | Rio 21-07-04 1% "
Enfermera, Area de Trabajo SAMU Hospital Dr. Sétero | Hospital Dr. Sétero del 7. o .
078-2003-R-13 del Rio AR Rio 08-07-04 1% 1"5
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xEnfeimenao Asea de Trabajo Unidad de Cuidados | Hospital Dr. Sotero del 99.07-04 19 15
flnte[ﬁf E i di !“Sospital Dr. Sotero del Rio Rio ’
e ) de Trabajo Unidad de Emergencia|Hospital Dr. Sotero del 08-07-04 1% 1%5
Sy kAdHltas g8l Kosbital Dr. Sétero del Rio Rio ’
091-2003-R-13 Enfermera, Area de Tr’abajo Unidad Pediatrica del H?Spltal Dr. Sotero del 08-07-04 1% 15
Hospital Dr. Sotero del Rio Rio
368 089-2004- Enfermena, Area de Trabajo, Unidad de Enfermeria|Hospital Carlos  Van 01/04/2005 1% 15
R-05 infantil de la UEI Buren
001-2005-R-08 | Enfermera, Area de trabajo Unidad de Emergencia. ggzgg;'ciOnReg“’”a' 98\ oor06r2005 | 1% | %5
424 | 012-2005-R-01 Enfermera., Area de Trabajo Unidad Servicio de Salud lquique 23/06/200 1% 1"5
Emergencia. 5
. . Servicio de Salud
a3 | 33200 ﬁ:f;&i’guiﬁ]’f?code Trabajo Anestesia y | yowoooitano Sur Oriente | 17/0212005 | 1% 15
9 Hospital Dr. Sétero del Rio
052-2005- | Enfermero, Area de Trabajo Unidad de Apoyo ) . 0 %
277 R13 | Anestésico y Pabellon Quirirgico Hospital El Pino 09/01/2006 1% 1*5
278 | %+2995 | Enfermero, Area de Trabaio Unidad Urgencia | Hospital E1 Pino 00/01/2006 1% 15
121 | 059-2006-R-13 | Enfermera, Area de Trabajo, Urgencias. Hospital Roberto del Rio | 23/02/2007 | 1% 1"
122 |070-2006-R-13 E'r‘g:’n’gfa’;’ Area de  Trabgjo Unidad | il san Jose 0410512007 | 1% 5
AANRR. Enfermera Unidad de Emergencia Adultos. . _— 0 *
173 | 129-2008-R-13 Area de Trabaio 4° Tumo Rotatorio. Hospital Luis Tisné B. 17/03/2009 1% 1*5
Enfermera Hospitalizacion Médico-Quirtirgico
171 | 127-2008-R-13 | e Intermedio.Area de Trabajo 4° Turno Hospital Luis Tisné B. 17/03/2009 1% 1*5
Rotatorio.
6
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ANEXO SEREMI:

OTROS HALLAZGOS DE LA ENTREVISTA AL TRABAJADOR Y/O DE LA VISITA A LA EMPRESA O EMPLEADOR:

1. Antecedente de evaluaciones y dictamenes medicolegales por patologia laboral (accidentes del trabajo y/o enfermedades
profesionales).
Presencia o exposicion a agentes de riesgo en el lugar de trabajo: polvo, ruido, quimicos, ergondmico, accidentes, otros.
Enfermedad(es) que el paciente dice tener relacionada(s) con su trabajo.
Falta o no utilizacion de EPP.

Antecedentes de posibles o eventuales irregularidades del contrato de trabajo y/o jornada laboral.

a~wN

ACCIDENTES DE TRABAJO,

La Sra. Mufioz Navarro, refiere, varios accidentes laborales tratados pero no reconocidos como tales: corte y
punciones con objetos contaminados con fluidos corporales, como también episodios de lesion lumbar por
sobreesfuerzo al movilizar pacientes. Golpes de pacientes muy alterados por dafio neuroldgico.

ENFERMEDADES LABORALES,

La Sra. Mufioz Navarro, dermatitis facial, por gases formalina, no reconocida ni tratada como laboral ( los pabellones
quirdrgicos se estilizaban con gases de formalina)

l ymbre; Fecha preparacion de informe:
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