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RESUMEN

Se obtienen muchos beneficios al realizar una gestion orientada a la
prevencion de accidentes y enfermedades profesionales, sin olvidar la
importancia de realizar un seguimiento y control permanente para un
mejoramiento continuo. La presente tesis tiene como objetivo Disefiar un
programa de Salud y Seguridad Ocupacional para una Clinica Odontolégica
en la ciudad de Guayaquil enfocado en el Sistema de Gestion OHSAS
18001:2007. Durante el desarrollo de esta tesis, se realizd una evaluacion
a la empresa, a fin de tener una vision global del estado de la Gestién en
Seguridad, obteniendo como resultado cuéles son los puntos a fortalecer
basando el criterio en los objetivos y niveles de responsabilidad de cada
colaborador de la empresa. El presente programa de Salud y Seguridad
Ocupacional enfocado en la Norma OHSAS: 18001, sera utilizado en un
futuro dentro de la Clinica Odontoldgica, el cual mejorara las condiciones
de la empresa en su manejo de prevencion de accidentes y enfermedades
profesionales, logrando minimizar o eliminar los riesgos para lo cual se
plantea una serie de procedimientos documentados enfocados en el
manual de seguridad y salud ocupacional OHSAS 18001:2007.
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ABSTRACT

They have many benefits when making an oriented prevention of
occupational accidents and diseases, without forgetting the importance of
tracking and permanent control for continuous improvement management.
This thesis is committed to designing a program of Occupational Health and
Safety for a dental clinic in the city of Guayaquil focused on Management
System OHSAS 18001: 2007. During the development of this thesis, an
assessment is made of the company; in order to get an overview of the state
of security management, resulting in what points to strengthen basing the
criteria on the goals and the level of responsibility of each employee of the
company. This program Occupational Safety and Health focused on the
OHSAS 18001 will be used in the future in the dental clinic, which will
improve the conditions of the company in his handling of prevention of
occupational accidents and diseases, getting minimize or eliminate hazards
to the which it raises a number of documented procedures manual focused
on the occupational Safety & Health OHSAS 18001: 2007.
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PROLOGO

El ejercicio de la medicina en especialidades como la odontologia,
permite que los profesionales que la realizan estén expuestos a
situaciones, las cuales pueden poner en riesgo su salud y seguridad, Por
lo tanto es necesario desarrollar un programa que basado en la ley
ecuatoriana nos permita reducir o eliminar los riesgos para todo el personal
involucrado en la institucion prestadora de servicios desde médicos
tratantes, otros trabajadores y pacientes. Este programa se realizara
fundamentado en el sistema de gestion OHSAS 18001:2007.

El odontélogo tiene como campo de accion el aparato
estomatognatico, es decir la cavidad oral y cada una de las partes que lo
componen como por ejemplo; paladar, encias, dientes, etc. Tiene como fin
la profilaxis, prevencion y tratamiento de las enfermedades bucales y la

mayoria de los tratamientos suelen ser de indole quirurgico.

En el entorno de una institucion dedicada al mejoramiento de la salud
oral, el personal médico esta expuesto a sustancias toxicas y a diferentes
organismos patdgenos capaces de causar enfermedades, incluso el uso
del instrumental odontolégico puede provocar accidentes con objetos corto
punzantes produciendo intoxicaciones, alergias y en muchos casos
procesos infecciosos tan peligrosos como el herpes, tuberculosis, hepatitis

B, VIH/SIDA, citando las méas frecuentes.



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Salud Ocupacional se la considera como una actividad que tiene
como un fin principal la prevenciéon de accidentes y enfermedades
profesionales, mediante procedimientos ordenados para poder controlar
estos factores que causan accidentes de trabajo.

La odontologia es un area proclive a sufrir accidentes laborales, en todo
el entorno del trabajo. De este modo es importante hacer hincapié que los
accidentes mas comunes que puedan ocurrir en esta area son: con objetos
corto punzantes, productos quimicos, riesgos biolégicos, superficies
calientes, radiaciones ionizantes, no ionizantes, etc. El desconocimiento de
las leyes y normas vigentes en materia de seguridad y salud laboral y la
falta de profesionales capacitados en estos temas, ha originado que no se
cumpla con la legislaciéon vigente en materia de seguridad y salud tanto

nacionales como internacionales.

Como en toda actividad de trabajo, el ejercicio odontologico esta
inmerso en riesgos para la salud, estos riesgos pueden ser ocasionados
por la labor propia del trabajo o por contacto directo con pacientes
infectados, entre los riesgos mas frecuentes tenemos:

A. Riesgos profesionales por agentes biolégicos

Inoculaciéon directa o contacto

a) Hepatitis viricas
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b) Sindrome de inmuno deficiencia adquirida (SIDA)
c) Tétanos
d) Herpes simple

e) Panadizos

Por via inhalatoria o saliva

a) Infecciones viricas del tracto respiratorio superior
b) Mononucleosis infecciosa

c) Infeccion por citomegalovirus

d) Tuberculosis

e) Infeccion por Helicobacter pylori

f) Conjuntivitis infecciosa

Riesgos profesionales por agentes fisicos

a) Radiaciones ionizantes (rayos X)

b) Radiaciones por luz visible (lampara halégena)

c) Laser

d) Campos electromagnéticos (pantallas de visualizacién de datos)
e) Patologia producida por el oido

f) Heridas y cuerpo extrafio ocular

g) Patologia producida por inhalacién de polvo

Riesgos profesionales por la carga de trabajo

Patologias por sobrecarga fisica

a) A nivel de la columna vertebral: cervialgias, dorsalgias y
lumbalgias

b) A nivel de la mano: sindrome del tanel carpiano, dedo en gatillo,

tendinitis de Quervain, etc.
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c) A nivel de brazo y hombro: epicondilitis y tendinitis del manguito
de los rotadores.

D. Riesgos profesionales por agentes quimicos

Eczema alérgico de contacto o dermatitis por:

a) Latex
b) Resinas acrilicas y epoxis
c) Metales: cromo, niquel, cobalto, etc.

d) Yodo y desinfectantes, etc.

Irritantes y sensibilizantes respiratorios

a) Gramineas (de guantes)

b) Hipoclorito sddico, glutaraldehido, fenoles, etc.

Intoxicacion por mercurio

1.1 Descripcién de la situacién Problemética

En conformidad con las leyes en el Ecuador todas las empresas
deben realizar un programa de salud y seguridad ocupacional y de esta
manera brindar a todos los empleados la proteccion frente a riesgos propios
del trabajo tales como accidentes en el area de trabajo o la vulnerabilidad

frente a enfermedades.

El programa de salud y seguridad ocupacional tiene como fin
proporcionar seguridad, proteccién, atencion y educacién a los empleados
de la clinica odontologica en Guayaquil en el desempefio de sus labores
diarias, con el objetivo de minimizar los factores que provocan accidentes

y disminuir las enfermedades en los profesionales, Este cambio ademas
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permitird el aumento del rendimiento de los trabajadores y al mismo tiempo

el de la empresa prestadora del servicio.

Con la actual demanda de atencion odontoldgica en el pais debido a
la ampliacion del servicio por parte del seguro social IESS en brindar esta
cobertura, se ha suscitado el crecimiento de clinicas odontologicas en
Guayaquil que puedan brindar esta cobertura con la finalidad de atender la

demanda de pacientes.

1.2 Formulacién del Problema

El conocimiento de los riesgos a los que estan expuestos los
trabajadores de la salud en la especialidad médica de odontologia, junto
con el sistema de gestion OHSAS 18001:2007, nos permitira desarrollar el
disefio del programa de salud ocupacional adecuado para la clinica

odontoldgica.

1.2.1 Anélisis del Problema

La clinica prestadora de servicios de odontologia, reconoce que la
seguridad y salud de sus trabajadores y usuarios son prioritarias de
acuerdo a lo que establece las leyes vigentes en el pais, expresando un
compromiso de dotar a todos sus colaboradores y visitantes en general
condiciones de trabajo seguros libres de accidentes y enfermedades

profesionales y su compromiso con la mejora continua

De acuerdo a la investigacion hecha se detectd que en las clinicas

prestadoras de servicios no cumplen con:

e De un sistema de Salud y Seguridad Ocupacional.
e Falta de personal correctamente adiestrado para la labor diaria.

e Senfalizacion inadecuada en la Clinica Odontoldgica.



Planteamiento del problema 6

Por lo anteriormente citado es de suma importancia la implementacion
de un Plan de Salud y Seguridad, para cumplir con la legislacion vigente y
lo que es mas importante evitar sanciones y multas por el incumplimiento

de la Ley.
1.2.2 El Problema

Con la elaboracion del disefio de un programa de Salud y Seguridad
Ocupacional para la Clinica Odontologica se administrard correctamente
los accidentes que puedan ocurrir durante la jornada de trabajo diaria.

1.2.3 Delimitaciéon del Problema

Tema: Programa de salud y seguridad ocupacional para una clinica

odontoldgica en la ciudad de Guayaquil

Objeto de Estudio: Evaluacién de los factores de riesgos que
inciden en la accidentabilidad de los trabajadores y pacientes en las clinicas
de Odontologia.

Campo de accion: Trabajadores y pacientes de las clinicas

Area: Clinicas Odontolégicas de Guayaquil

Periodo: 2014 — 2015
1.3 Objeto de Estudio

Elaborar un analisis de los elementos que pueden causar accidentes
para los profesionales en el area de trabajo, asi como también las areas

vulnerables que podrian significar un foco infeccioso poniendo en riesgo la

salud de los trabajadores en la Clinica Odontoldgica.
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1.4  Objetivos

El objetivo de estudio es identificar los riesgos a los que estan
expuestos los trabajadores de la clinica odontolégica que puedan causar o
producir enfermedades y asi disefiar un programa de salud y seguridad
ocupacional para prevenir los accidentes de trabajo, las enfermedades
profesionales de los trabajadores de una clinica odontolégica en la ciudad
de Guayaquil enfocado en la Norma OHSAS 18001:2007.

1.4.1 Objetivo General

Proponer el disefio de un programa de Salud y Seguridad
Ocupacional para la Clinica Odontolégica en la ciudad de Guayaquil con el
fin de mejorar el ambiente de trabajo de sus empleados, colaboradores y

clientes.

1.4.2 Objetivos Especificos

e Identificar los procesos desarrollados en una clinica odontolégica
en la ciudad de Guayaquil

e Evaluar la situaciéon actual en Salud y Seguridad Ocupacional para
la Clinica Odontoldgica.

e Establecer funciones y responsabilidades en materia de prevencion
de todos los miembros de la clinica.

e |dentificar los riesgos por accidentes laborales y los riesgos por
enfermedades profesionales.

e Desarrollar el plan de S&SO basado en la Norma OHSAS
18001:2007.

1.5 Justificacion de la Investigacion

La Norma OHSAS 18001:2007 ayuda a gestionar los riesgos

laborales que se nos puedan presentar en el trabajo diario proveyendo de
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herramientas para la identificacion, evaluacion y control de riesgos para la
toma de medidas correctivas y preventivas en caso de presentarse una

desviacion y la busqueda de la mejora continua.

Al obtener el disefio de un plan de salud y seguridad ocupacional
enfocado en la Norma OHSAS 18001:2007 determinaremos los riesgos
ocupacionales del personal que labora en la clinica odontolégica. Al obtener
este disefo la clinica se beneficiara de ser un lugar donde se respeten las
normas de salud y seguridad ocupacional para sus trabajadores actuales,

el nuevo personal y clientes.

El disefio del plan de Salud y Seguridad Ocupacional beneficiara a
los odontdlogos y auxiliares de odontologia en su actividad diaria de
trabajo, para evitar los posibles riesgos laborales. Asi como este disefio

pretendera ayudar al resto del personal trabajador de la clinica.

1.5.1 Preguntas de la Investigacion:

¢,Cuales son los factores de riesgo a los que estan expuestos los

profesionales y pacientes en las clinicas de odontologia?

¢Cuales son los riesgos de accidentes y enfermedades

profesionales?

¢, Qué medidas preventivas se deben implementar para minimizar los

accidentes laborales?
1.6 Alcance
Se pretende disefiar un sistema de gestion se salud y seguridad

ocupacional para la clinica odontologica de Guayaquil basado en el sistema
de gestion OHSAS.
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Tomando en cuenta las enfermedades a los que estan expuestos los
trabajadores al estar en contacto con pacientes hay riesgo bioldgico de todo
tipo, por ello la Importancia de un sistema de seguridad y salud, tomando

en cuenta el pro y el contra de las actividades laborales.

En el disefio del programa de salud ocupacional para la clinica
odontoldgica se considerara a todos las personas que pudieran ingresar a
las instalaciones de la empresa es decir: odontdlogos, asistentes
odontoldgicos, enfermeras, empleados de Ilimpieza, empleados
administrativos, ejecutivos de ventas, atencion al cliente, recepcionistas,

pacientes, visitas.

1.7 Limitaciones

Para el levantamiento de la informacion, el tiempo estara sujeto a la
disponibilidad que tuvieran los trabajadores de la clinica y el horario de
atencioén a los clientes. Para con esto avanzar en la recoleccion de datos,

pero sin dejar de lado la atencién a los clientes.
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MARCO TEORICO

El marco tedrico tiene un proposito fundamental dentro de la tesis:
situar el problema de investigacién dentro de un conjunto de conocimientos
gue nos permitira delimitar teGricamente los conceptos planteados. Para
llegar a tal propdsito se reviso la literatura de autores relacionados al tema

como:

JCQ Diaz, y M Moreno; (2007), Investigo:

“Todo personal que trabaja en clinicas odontoldgicas estan
expuestos ariesgos de contraer diversas enfermedades por
su labor con pacientes que porten enfermedades
infecciosas, incluso el manipular sustancias téxicas y estar
expuestos a otros riesgos” (Bioseguridad en
Estomatologia)

Tal como se expresa debemos crear una conciencia y cultura
preventiva con una serie de medidas y normativas para que todo el
personal esté al tanto con temas de seguridad ocupacional y bioseguridad
para su trabajo diario.

OM Jiménez-Peia; R Pérez; (2007), Investigo:

“Los profesionales en odontologia estan expuestos en su
trabajo a diferentes agentes bioldgicos, por lo tanto a este
personal que labora es estas éareas se recomienda
vacunacion, uso de equipo de proteccién individual o el
lavado de manos entre otras” (Conocimientos y practicas
de odontologos, auxiliares e higienistas dentales frente a
los riesgos biologicos)
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Efectivamente hay que tomar en cuenta que el personal que labora
en clinicas odontolégicas no suele cumplir con su protocolo de trabajo,
teniendo una probabilidad de adquirir una infeccion o alguna otra

enfermedad.

KM Arrieta-Vergara; S Diaz- Cardenas (2013), Expresa:

“El trabajador o practicante en el area de la salud en la
practica odontoldgica, involucran diversos riesgos, al estar
el odontélogo en permanente exposicion a agentes
guimicos, fisicos, biolégicos generados por el quehacer de
su préctica profesional lo que constituye un problema a
nivel mundial” (Prevalencia de accidentes ocupacionales y
factores relacionados en estudiantes de odontologia)

En consecuencia, es de suma importancia seguir todo tipo de
procedimientos para la labor diaria del odontologo para evitar riesgos en su

actividad.

Se ha minimizado el riesgo que tiene el Odontélogo en su sitio de
trabajo, suele considerarselo de bajo riesgo, mas haciendo analisis es un
puesto de mediano a alto el riesgo ya que en su trabajo debe
estar expuesto a riesgo biolégico, quimicos y radiaciones ionizantes, y
llevando el sistema de seguridad se garantiza la minima exposicion a estos

riesgos.

El mayor problema a enfrentar por los odontdlogos es:

La tension o fatiga

e La calidad del trabajo

e Posturas incomodas

e Contacto con sustancias quimicas
e Contacto con superficies calientes

¢ Radiaciones no ionizantes y Radiaciones lonizantes.
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2.1 Estructura del marco teérico.

2.1.1 Generalidades de Sistema de Gestidén de Seguridad y Salud
Ocupacional OHSAS 18001:2007

Durante el afio 1999, se publicé la normativa OHSAS 18000,
dando inicio a una serie de normas internacionales que hablaban de
la “Salud y Seguridad en el Trabajo”. Podemos indicar, que esta
nueva serie de estandares en materia de salud ocupacional y
administracion de los riesgos laborales, integra las experiencias mas
avanzadas en este campo por esto esta llamada a constituirse en el
modelo global de gestibn de prevencion de riesgos y control de

pérdidas.

Actualmente existe un creciente interés de todo tipo de
organizaciones en desarrollar y demostrar un buen desempefio de
seguridad y salud ocupacional, controlando los riesgos de manera
coherente con su politica y objetivos. La norma OHSAS especifica los
requisitos para un sistema de gestién de salud y seguridad ocupacional
para permitir a una organizacion desarrollar e implementar la politica y los
objetivos, que estén asociados con los requisitos legales y la formacion

acerca de los riesgos de salud y seguridad ocupacional.

El éxito del sistema depende del compromiso de todos los niveles y
funciones de la organizacion, y especialmente de la alta gerencia. Un
sistema de este tipo permite a una organizacion desarrollar una politica de
salud y seguridad ocupacional, establecer objetivos y procesos para
alcanzar los compromisos de la politica, tomar las acciones necesarias para
mejorar su desempefo y demostrar la conformidad del sistema con los
requisitos de este estandar OHSAS. EL objetivo general de la Norma
OHSAS es apoyar y promover buenas practicas de salud y seguridad

ocupacional, en equilibrio con las necesidades socioeconomicas.
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Esta Norma ha sido elaborada con el fin de que sea aplicada en
empresas y organizaciones de todo tipo y tamafio sin importar su origen

geografico social y cultural.

Esta norma es aplicable a cualquier empresa que requiera:

e Establecer un sistema de gestién de salud y seguridad ocupacional,
para proteger el patrimonio expuesto a riesgos en sus actividades
cotidianas.

e Implementar, mantener y mejorar continuamente un sistema de
gestiéon de salud y seguridad ocupacional.

e Asegurar la conformidad de su politica de seguridad y salud
ocupacional establecida.

e Demostrar esta conformidad a otros.

e Buscar certificacion de sus sistemas de gestion de salud y seguridad
ocupacional, otorgada por un organismo externo.

e Hacer una autodeterminacién y una declaracion de su conformidad

y cumplimiento con estas Normas OHSAS.

Esta norma y sus requisitos pueden ser aplicados a cualquier
sistema de salud y seguridad ocupacional. La extension de la aplicacion
dependera de los factores que considere la politica de la empresa, la

naturaleza de sus actividades y las condiciones en las cuales opera.

2.2 Marco Referencial

Para la realizacion del Marco referencial se investigo las siguientes

Tesis de Maestrias Referentes al tema de investigacion:

* Autores: Madrid Vallejo Carolina
Restrepo Herrera Diana

Cano Arenas Juan
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Tema: “Disefio del programa de salud ocupacional enfocado en
el Sistema de Gestion OHSAS 18001:2007 de la IPS Oralgen clinica

odontoldgica especializada, Itagui, en el afio 2010”

Universidad: CES Medellin

La odontologia es la especialidad médica y quirargica que se
encarga del diagnadstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades del
aparato estomatognatico, se menciona algunas de las situaciones y
factores que podrian comprometer la salud, el bienestar e incluso la vida

de quienes trabajan en una clinica odontologica.

* Autor: Mufoz Rojas Delvis

Tema: “Sistema de Seguridad y Salud Ocupacional en las
instituciones prestadora de servicios (IPS) en la ciudad de Riohacha,
empleando las OHSAS 18000, enfocado a funcionarios y contratistas
de IPS, cedes y renacer, en el afio 2011”

Universidad: Autébnoma del Caribe

El desarrollo de nuevas tecnologias e industrias, la adquisicion de
grandes conocimientos los cambién en la organizacion del trabajo, la
utilizacién de nuevos agentes quimicos, etc. Condicionan la aparicion de
nuevas enfermedades. Para la actividad diaria el hombre debe interactuar
con el medio, pero debe tener cuidado con €l y no dejar que su ambiente

laborar lo contamine, buscando siempre medidas de prevencion y control.

* Autor: Clavijo Estrada Jorge

Tema: “propuesta de un modelo de gestion de seguridad y

salud ocupacional para la empresa renteco s.a., en el ano 2013”
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Universidad: Universidad Politécnica Salesiana Sede Guayaquil

Las empresas buscan cuantificar y reducir su siniestrabilidad laboral,
para lo cual realizan varias propuestas, las empresas que invierten en la
Prevencion de los Riesgos Laborales, tiene un sustancial ahorro de
recursos ya que esto las lleva a reducir los accidentes en su sistema

empresarial.

2.3 Definiciones Conceptuales !

La base tedrica son las normas internacionales de seguridad, salud
y medio ambiente. Se pensaria que el riesgo en un consultorio odontoldgico
es bajo més es la causa de: la mayor tasa de suicidios en profesionales
estd dada por los odontélogos? y se determind que erapor el uso de
amalgama de mercurio (hidrargirismo), por eso se sustituy6 este elemento
en la practica odontolégica. Ya que ademas de enfermar a los odontélogos
se producia la liberacion de mercurio a las alcantarillas y de alli a nuestro

medio ambiente, por lo cual se deben seguir las normas:

e OHSAS 18001: 2007
e |SO 9001: 2008
e [SO 14001: 2004

Para los propdsitos de la tesis se aplicaran los siguientes términos

y definiciones:
Riesgo Aceptable.
‘Riesgo que ha sido reducido a un nivel que puede ser tolerado

por la organizacion, teniendo en cuenta sus obligaciones legales y su
propia politica de S&SO” (Norma OHSAS 18001:2007)

1 OHSAS 18001:2007
2 http://www.mercurioenlaboca.org/comunidad/discussion/23/los-dentistas-uno-de-los-gremios-con-mas-
numero-de-suicidios


http://www.mercurioenlaboca.org/comunidad/discussion/23/los-dentistas-uno-de-los-gremios-con-mas-numero-de-suicidios
http://www.mercurioenlaboca.org/comunidad/discussion/23/los-dentistas-uno-de-los-gremios-con-mas-numero-de-suicidios
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Auditoria.

Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener
evidencia de la auditoria y evaluarla de manera objetiva con el fin de
determinar el grado en que se cumplen los criterios de auditorias (Norma
OHSAS 18001:2007)

Mejora Continua

Proceso recurrente de optimizacion del sistema de gestion de
S&SO, para lograr mejoras en el desempefio de S&SO de forma
coherente con la politica de S&SO de la organizacion (Norma OHSAS
18001:2007)

Accién correctiva.

Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad
detectada u otra situacion indeseable (Norma OHSAS 18001:2007)

e Puede haber mas de una causa para una no conformidad.
e La accion correctiva se toma para prevenir que algo vuela a
producirse, mientras que la accién preventiva se toma para

prevenir que algo ocurra.

Documento.

Documentacién y su medio de soporte; el medio de soporte puede
ser papel, disco magnético, Optico o electronico, fotografia o muestra
patron o una combinacion de ellas (Norma OHSAS 18001:2007)

Peligro.

Fuente, situacion o acto con el potencial de dafio en términos
de lesiones o0 enfermedades, o la combinacion de ellas (Norma
OHSAS 18001:2007)
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Identificacién de Peligros.

Proceso de reconocimiento de una situacion de peligro existente y
definicion de sus caracteristicas (Norma OHSAS 18001:2007)

Enfermedad.

Identificacion de una condicion fisica o mental adversa actual y/o
empeorada por una actividad del trabajo y/o una situacion relacionada
(Norma OHSAS 18001:2007)

Incidente.

Evento(s) relacionados con el trabajo que dan lugar o tienen el
potencial de conducir a lesion, enfermedad (sin importar severidad) o
fatalidad (Norma OHSAS 18001:2007)

e Un accidente es un incidente con lesion, enfermedad o
fatalidad.

* Un incidente donde no existe lesion, enfermedad o fatalidad,
puede denominarse, cuasi-pérdida, alerta, evento peligroso.

e Una situacién de emergencia es un tipo particular de incidente.
Parte Interesada.

Individuo o grupo interno o externo al lugar de trabajo, interesado
o afectado por el desempefio de S&SO de una organizacion (Norma

OHSAS 18001:2007)

No Conformidad.

Incumplimiento de un requisito (Norma OHSAS 18001:2007)
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¢ Una no conformidad puede ser una desviacion a:
e Estdndares de trabajo relevante, practico, procedimientos
requisitos legales.

e Requerimientos del sistema de gestion de S&SO.

Salud y seguridad ocupacional.

Condiciones y factores que afectan o podrian afectar, la salud
y seguridad de empleados, trabajadores temporales, contratistas,
visitas y cualquier otra persona en el lugar de trabajo (Norma OHSAS
18001:2007)

Sistema de gestion de salud y seguridad ocupacional.

Parte del sistema de gestion de una organizacion empleada para
desarrollar e implementar su politica de S&SO y gestionar sus riesgos
(Norma OHSAS 18001:2007)

Objetivos de S&SO

Metas de S&SO, en términos de desempefio de S&SO que una
organizacion se establece a fin de cumplirlas (Norma OHSAS
18001:2007)

Los objetivos deben ser cuantificables cundo sea factible

e Clausula 4.3.3 requiere que objetivos de S&SO sean
consistentes con la politica de S&SO.

Desempeiio de S&SO

Resultados medibles de la gestidon que hace la organizacion de sus
riesgos de S& SO (Norma OHSAS 18001:2007)
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Politica de S&SO.

Intencion y direccion generales de una organizacion relacionada
a su desempefio de S&SO, formalmente expresada por la alta direccién
(Norma OHSAS 18001:2007)

Organizacion.

Compaiiia, corporacion, firma, empresa, autoridad o institucion,
0 parte o combinacion de ellas, sean o no sociedades publica o privada,
que tienen sus propias funciones y administracion (Norma OHSAS
18001:2007)

Lugar de trabajo.

Cualquier sitio fisico en la cual se realizan actividades
relacionadas con el trabajo bajo control de la organizacion (Norma
OHSAS 18001:2007)

Accién Preventiva.

Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad
potencial u otra situacion potencial no deseable (Norma OHSAS
18001:2007)

Procedimiento.

Forma especificada para llevar a cabo una actividad o un proceso
(Norma OHSAS 18001:2007)

Registro.

Documento que presenta resultados obtenidos, 0 proporciona
evidencia de las actividades desempefiadas (Norma OHSAS
18001:2007)
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Riesgo.

Combinacién de la probabilidad de ocurrencia de un evento o
exposicion peligrosa y la severidad de las lesiones o dafios o enfermedad
que puede provocar el evento o la exposicion(es) (Norma OHSAS
18001:2007)

Evaluacion de Riesgo.

Proceso de evaluacion de riesgo(s) derivados de un peligro(s)
teniendo en cuenta la adecuacién de los controles existentes y la toma

de decision si el riesgo es aceptable o no (Norma OHSAS 18001:2007)

Riesgo de trabajo.

Accidentes y enfermedades a que estan expuestos los trabajadores
en ejercicio o con motivo de la actividad que desempefian. Se entiende por
riesgo laboral la posibilidad que un trabajador sufra un determinado dafo
derivado del trabajo (Norma OHSAS 18001:2007)

Riesgo laboral grave e inminente.

Se define el riesgo laboral grave o inminente como aquel que resulte
probable racionalmente, que se materialice en un futuro inmediato y pueda
suponer un dafio grave para la salud de los trabajadores (Norma OHSAS
18001:2007)

Radiacién lonizante.
Son ondas o radiaciones electromagnéticas que tiene la suficiente

energia como para producir ionizaciones de los atomos o materia que es

irradiado (Registro Oficial # 891 Reglamento de Seguridad Radiologica).
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Odontélogo.

Profesional de la especialidad médica que se dedica al estudio de
los dientes y las encias y al tratamiento de sus dolencias, comprende todo

el aparato estomatognatico. (http://definicion.de/odontologia/)

Aparato estomatognatico.

Es el conjunto de 6rganos y tejidos que permiten las funciones
fisiologicas de: comer, hablar, pronunciar, masticar, deglutir, sonreir
incluyendo todas las expresiones faciales, respirar, besar o0
succionar.  (http://www.onsalus.com/definicion-sistema-estomatognatico-
26401.htIm)

Hidrargirismo.

Enfermedad causada por exposicion al mercurio y sus compuestos.

(http://salud.doctissimo.es/diccionario-medico/hidrargirismo.html)

2.4 Marco Legal

El marco legal para el desarrollo de la tesis se aplica la legislacion y
sus reglamentos en materia de seguridad y salud ocupacional que rigen en
el pais, cuya jerarquia se lo establece mediante la piramide de Kelsen. En

su orden jerarquico como sigue:

e La constitucion politica del Ecuador del 2008
e Tratados y convenios internacionales vigentes
e Cadigo de trabajo reformado en el afio 2014

e Reglamento 2393
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e Leyes organicas, etc.

La constitucion politica de la republica del Ecuador del 19 de
diciembre del 2008.

De acuerdo a la Constitucién Politica del Ecuador en su Art. 33
Manifiesta que el trabajo es un derecho y un deber social, el mismo que es

garantizado por el estado.

En el numeral 5 del Art, 326, manifiesta que todo persona que trabaje
en una empresa o institucién tiene derecho a desarrollar sus labores en
ambientes de trabajo adecuados, garantizando en los que es primordial la
salud y su integridad.

Plan Nacional del Buen Vivir 2009

Entre sus objetivos principales del Plan del Buen vivir esta la de

garantizar el trabajo estable, justo y digno.

Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo del 7 de mayo
del 2004.

Todos los miembros de la comunidad andina de paises, deberan
propiciar y garantizar el mejoramiento de las condiciones de seguridad y
salud en el trabajo, a fin de que los trabajadores no sufran dafios en su

salud.

Cddigo de Trabajo, Cap. Ill De las Enfermedades Profesionales

En el Codigo de Trabajo en su Art. 416, manifiesta que los patronos
estan obligados a asegurar condiciones de trabajo seguras las mismas que

no presenten peligros ni dafos a su salud.
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Decreto Ejecutivo 2393: Reglamento de Seguridad y Salud de los
Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente de Trabajo

Las disposiciones del Reglamento de Seguridad y Salud de los
Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente de Trabajo,
manifiesta que se aplicaran a toda actividad laboral y en todo centro de
trabajo, teniendo como objetivo la disminucion de los riesgos del trabajo y
el mejoramiento del medio ambiente de trabajo. Como lo dispone en el
Capitulo I de las Disposiciones Generales del Reglamento.

Acuerdos y Resoluciones

Consejo Directivo del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
(Resolucion No. C.D.390)
Capitulo VI

Prevencion de riesgos del trabajo

Art. 50.- Cumplimiento de Normas.- Las empresas sujetas al régimen
de regulacién y control del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
deberan cumplir las normas dictadas en materia de Seguridad y Salud en
el Trabajo y medidas de prevencién de riesgos del trabajo establecidas en
la Constitucion de la Republica, Convenios y Tratados Internacionales, Ley
de Seguridad Social, Cadigo del Trabajo, Reglamentos y disposiciones de

prevencion y de auditoria de riesgos del trabajo.

2.5 Descripcion General de la empresa

DENTISALUD ECU S.A. inicia sus actividades desde el 20 de mayo
del 2002 con el nombre de CLINICA DENTAL INTEGRAL, con un total de

6 empleados, ubicando inicialmente su consultorio en 9 de octubre 424 y
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Chile Edificio Gran Pasaje, piso 1, oficina 104, realizando en aquella época
los servicios odontoldgicos simples como:

» Extraccion de muelas.
» Curacion de caries,

* Endodoncia
 Coronas

* Limpieza, etc.

Hacia el afio 2008 la clinica cambia de direccion a la Calle
José Antonio Campos, numero 108, entre Garcia Avilés y Rumichaca
ofreciendo el mismo servicio con el que se iniciaron. Para el afio
2009 el Doctor en Odontologia Mario Benjamin Hurtado Quincha
representante legal del consultorio odontolégico CLINICA DENTAL
INTEGRAL amplia sus servicios adquiriendo 2 equipos de Rayos X

Odontoldgicos:

* 1 Periapical
+ 1 Panoramico Cefalométrico

Con el fin de incrementar su clientela y procediendo a realizar
los trdmites para la obtencion de su licencia Personal # G-0048 que
lo autoriza para el uso y manejo de equipos de Rayos X, siguiendo
la proteccion radiolégica adecuada y su Licencia Institucional # G-
0019-02 que lo autoriza a dar el servicio de Radiodiagndstico
Odontoldgico para con esto enmarcarse en los lineamientos de Reglamento
de proteccion Radiologica del Registro oficial # 891, fecha 8 de Agosto de
1979.

Actualmente la Clinica DENTISALUDECU S.A posee un total
de 14 empleados entre odontologos y personal administrativo y de

limpieza.
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IMAGEN N°1
ENTRADA A DENTISALUD

I-:uente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

2.5.1 Razo6n Social y Domicilio:

En el afio 2015 la Clinica Odontoldgica se llama DENTISALUDECU
S.A.
Ruc: 0992921218001
Direccion: Rumichaca namero 833 y 9 de Octubre. Primer piso.
Total de empleados: 14
Ciudad: Guayaquil
Provincia: Guayas
Teléfono: 042301293
Web: www.dentisalud.ec
Ofrece el servicio de:
- Disefio de Sonrisa
- Brackers
- Blanqueamiento
- Rayos X
- Panoramica Digital
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- Cirugia
- Limpieza dental

- Endodoncias.

2.5.2 Organizacion

Laempresa DENTISALUDECU S.A. esta formada por el gerente que
se encarga de la Odontologia General (Cirugia, Ortodoncia), contratacion
de personal para auxiliar u odontoldgico y tiene un presidente el cual se
encarga de planificar, organizar, dirigir y llevar el control de contratos y
convenios mediante la optimizacion de recursos, los odontdlogos se

encargan de la atencion preventiva, rehabilitacion oral y correccion.

2.5.3 Ubicacién

IMAGEN N° 2
UBICACION DE LA CLINICA ODONTOLOGICA

¥
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Fuente; GOOGLE MAPS
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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En el siguiente organigrama como se en la imagen No. 3. se

observa el detalle del personal que labora en la clinica odontologica,

como se observa en el organigrama la clinica no cuenta con un delegado

de SSO.

DIAGRAMA N°1
ORGANIGRAMA DE DENTISALUDECU S.A.

I Gerente

General
" Dr. Mario Hurtado Q

Presidente

e |

Ing. Mario Hurtado M.

I Secretaria |

Sara Cedefio

il:)epartament(I

financiero

Calidad |

Ilefe de cliniczi

Dra. Fernanda Abarca L.

Doct@res enl
odontologia

Asistente
odontologia

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Jefe de Odontologia
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Es importante hacer referencia a las normas OHSAS que ha sido
desarrollada para que sea compatible con sistema de gestion de calidad
(ISO 9001: 2008) y medio ambientales (ISO 14001: 2004) asi como facilitar
la integracion por parte de las compariias. Se establecen los requisitos que
permita controlar sus riesgos en seguridad y salud, y mejorar el
desempeinio.

Al disefiar un sistema de gestién para una clinica odontolégica hay
que realizar un analisis de riesgo a los que estan expuestos los
trabajadores. Tal vez piensen que en un consultorio no hay estos riesgos
como fisico (Radiacion lonizante) o el mecanico, mas se olvidan que en
odontologia se trabaja con un taladro para las piezas dentales, y el uso

incorrecto puede traer graves heridas al paciente y operador.

255 Maquinas Y Equipos

+ Sillén dental

* Lampara dental

+ Bandeja porta instrumentos

* Llenavaso

» Escupidera

* Modulo dental
- Eyector de saliva
- Pieza de mano de alta velocidad
- Jeringa

- Pieza de mano de baja velocidad

2.55.1 Materiales e Insumos

A. Anestesiologia
e Canula
e Catéter

¢ Mascaras
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e Para Anestesia
e Para Oxigeno De Reservorio

e De Venir

B. Obturador Esofagico
e Protector Dental
e Tubos: De Tragueotomia
¢ Nasofaringeo
e Traqueal
e Vaso Para Coleccion De Gas Exhalad
e Filtros

Humidificadores

Sondas

2.6 Procesos Productivos

Toda empresa o industria que genere alguna actividad econémica
posee procesos de trabajo, que pueden ir de los simple a lo mas complejo.
Puede incluso pensarse que en una clinica odontoldgica no existieran tales
procesos pero la realidad es otra ya que como cualquier empresa posee
inicio del proceso, toma de decisiones, el proceso como tal y el fin del
proceso. Todo insumo o materia prima que se utiliza durante la atencion al
paciente previo la compra del mismo es verificado por el Jefe de
Odontologia Dr. Mario Hurtado Quincha.

La salud y seguridad ocupacional en la clinica antes de la vision de
realizar este trabajo no fue tomada en cuenta por el gerente y presidente,
mas actualmente con la identificacion de los riesgos Ver Anexo 2 Matriz
GTC45, se estan tomando en cuenta las tareas asignadas y las

responsabilidades de cada trabajador.

A continuacion mediante un diagrama de flujo verificaremos el

proceso de trabajo de la clinica odontoldgica:
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2.6.1 Diagrama de flujo del proceso de la clinica odontolégica
DIAGRAMA N° 2
PROCESO DE LA CLINICA ODONTOLOGICA
( RECEPCION Y
L PREPARACION DEL

ATENCION DEL
PACIENTE CON EL

ODONTOLOGO
TIPOS DE SE LE DARA
ATENCION ATENCION
QUE DEPENDIENDO DEL
NECESITA TIPO DE NECESIDAD

REGRESARIA

PARA CONTROL VERIFICAR SI
DESPUES DE 6 CONTINUA REGRESA PARA
MESES CON EL | CONTINUAR CON
TRATAMIENT EL TRATAMIENTO
O O NUEVA
CITA

REGRESARIA

REGRESARIA PARA
CONTROL DESPUES
DE 6 MESES

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

PARA CONTROL
DESPUES DE 6
MESES
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2.7 Factores deriesgo y su clasificacion.

En la medida que las condiciones de trabajos puedan provocar

dafios a la salud, se las denominan factores de riesgos y se las clasifican:

a) Condiciones de seguridad incluyen todas aquellas condiciones que

influyen sobre la accidentabilidad.

e Caracteristicas de los locales de trabajo (espacios en general,
suelos, pasillos, escaleras, columnas, etc.).

e Los equipos de trabajo (maquinas, herramientas, aparatos a
presion, elevacién de manutencion, etc.).

e Instalaciones (eléctricas, de vapor, de gases, etc.).

e Almacenamiento y manipulacion de carga y otros objetos.

e Condiciones ambientales fisicas.

e Exposicibn a agentes fisicos como ruido, vibraciones,
radiaciones ionizantes, radiaciones infrarrojas, radiaciones
ultravioletas, microondas, laser, ondas de radio, campo
electromagnéticos, etc.

e Illuminacion

e Condiciones termohigrométricas (calor, frio, humedad relativa,
calidad del aire; es decir, climatizacion en general).

e Contaminantes quimicos y bioldgicos que pueden estar presente
en el medio de trabajo:

e Quimicos (gases, vapores, aerosoles, etc.).

e Bioldgicos (bacterias, virus, hongos, etc.).

e Cargas de trabajo (engloba los riesgos causados por las
exigencias fisicas, (ergondmicas) y mentales de la tarea
(psicosociales).

e Fisicas (esfuerzos a desarrollar, posturas, manipulacion de
cargas, etc.)

e Mentales (Nivel de atencién o concentracién)
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e Organizacion de trabajo:

e Forma de definir las tareas a efectuar.

e Distribucion de tareas entre los distintos trabajadores.

e Horarios

e Ritmo de ejecucion de los trabajadores.

e Monotonia y repetitividad de los mismos

e Posibilidad de iniciativas y participaciéon en el quehacer diario.

e Descansos 0 pausas.

e Turnicidad (trabajar rotativamente en turnos de mafana, tarde y
noche)

e Relaciones personales y sociales

2.8 Riesgos mas comunes en las clinicas odontoldgicas:

A continuacion se describe los riesgos mas comunes encontrados

en clinicas odontolégicas:

Pinchazos con agujas: Los riesgos mas comunes encontrados
son los pinchazos con agujas, bisturi, elevador u otro objeto punzo

penetrante:

IMAGEN N° 3
PINCHAZOS CON AGUJAS

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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Contacto con piel no intacta: Por presentar los pacientes heridas
y/o laceraciones por raspadura, abrasién o persona con dermatitis:

IMAGEN N° 4
CONTACTO CON PIEL NO INTACTA

Fuente: DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Contagio con virus y bacterias: Pacientes pueden presentar
diferentes tipos de enfermedades en la boca, las cuales pueden ser

contagiosas:

IMAGEN N° 5
CONTAGIO CON VIRUS Y BACTERIAS

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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Factor de riesgo ergondmico: Como toda labor el odont6logo
puede presentar problemas lumbalgicos debido a una mala posicién al

ejercer su trabajo estando mucho tiempo sentado o de pie:

IMAGEN N° 6
FACTOR DE RIESGO ERGONOMICO

A b
| 4
4 I
EN‘ |
Fuente; DENTISALUDECU S.A.

Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Factor de riesgo con quimicos: El odontélogo debe manipular
diferente reactivos o productos quimicos que pueden causar dafio a pesar

de usar guantes:

IMAGEN N° 7
FACTOR DE RIESGO CON QUIMICOS

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia


http://www.google.com.ec/url?url=http://www.gacetadental.com/2012/09/patologias-por-alergenos-e-irritantes-en-odontologia-24378/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwib_eqK-6XKAhXKGh4KHcBGBac4KBDBbggtMAw&usg=AFQjCNH8nc3gJiZozc5TUzVAVTIvsYRCwg
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Factor de riesgo psicosociales: Todo odontélogo tiene este tipo
de riesgo psicosocial al estar pendiente de que dir4 el paciente sobre su

trabajo:

IMAGEN N° 8
FACTOR DE RIESGO PSICOSOCIAL

Fuente; DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

2.9 Matriz de Riesgos y Peligros GTC 45

Esta matriz presenta un marco de principios, practicas y criterios
para la implementacion de la mejor practica en la identificacion de peligros
y valoracion de riesgos, en el marco de la gestion del riesgo de seguridad

y salud ocupacional. Ver Anexo 2.

2.9.1 Objetivo de la Matriz GTC 45

Proporcionar la identificacion de los peligros y valorar los riesgos en

seguridad y salud ocupacional.

2.9.2 Identificacion de los Peligros y Valoraciéon de los Riesgos

Entender los peligros que se pueden generar en el desarrollo de

actividades, con el fin de que la organizacion pueda establecer los controles


http://www.google.com.ec/url?url=http://www.euroinnova.edu.es/Prevencion-Riesgos-Laborales-Clinicas-Dentales&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwjojJrY-6XKAhVEbR4KHZRzAwk4PBDBbggnMAk&usg=AFQjCNHge5cjYCPenSKUUM1IwAdVzXD2Yw
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necesarios al punto de asegurar que cualquier riesgo sea aceptable.
Todos los trabajadores deberian identificar y comunicar a su empleador los
peligros asociados a su actividad laboral. Los empleadores tienen el deber

legal de evaluar los riesgos derivados de estas actividades laborales.



CAPITULO

METODOLOGIA

Para nuestro caso: la Clinica Odontoldgica en la ciudad de Guayaquil
se utiliza un estudio TRANSVERSAL y se emplea como técnicas de
recoleccion de datos la: observacion, entrevistas y encuestas. Toda esta
labor se realiz6 in situ con el fin de conocer los procesos aplicados en la
institucién, logrando que de esta manera se obtengan los recursos e
informacion necesaria con el fin de identificar los peligros a los que se
encuentran expuestos los trabajadores, colaboradores, visitantes y/o

pacientes, en lo que respecta a la salud y seguridad ocupacional.

Se llevd a cabo la revision de la bibliografia a fin de verificar todos
los requisitos de la Norma OHSAS 18007:2007 y los legales que se aplique
a nuestra institucion. Con todas estas revisiones se construiria la politica
de Salud Ocupacional, sin antes olvidar la identificacion de peligros,
valoracién de riesgos y determinacion de controles, disefiando el
procedimiento indicado por la norma para tal fin.

El desarrollo del programa de salud y seguridad ocupacional llevado
a cabo en la clinica odontolégica entendiendo que los requisitos de
implementacion y operacion, verificacion y revision por la direccion no son
parte de este trabajo y le compete Unicamente a la Clinica Odontolégica

su desarrollo e implementacion.

3.1 Disefio Metodologico

3.1.1 Métodos para la Valoracion de Riesgos

Una organizacion puede usar diferentes métodos para valoracion de
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riesgos como parte de una estrategia global, al contemplar diferentes areas
0 actividades. Una valoracion de riesgos deberia ser lo suficientemente

detallada para que permita determinar las medidas de control apropiadas.

Algunos meétodos de valoracion de riesgos son complejos y
adecuados a actividades especiales o particularmente peligrosas. Por
ejemplo, la valoracion de riesgos de una planta de procesos quimicos

podria requerir calculos matematicos complejos.

En muchas circunstancias el riesgos de S & SO se puede abordar
usando métodos mas simples y cualitativos; estos métodos involucran un

mayor grado de criterio, ya que dependen menos de datos cuantificables.

La valoracién de riesgos deberia involucrar la consulta y la
participacion de los trabajadores y tener en cuenta los requisitos legales y
otros aplicables. La organizacion deberia considerar las limitaciones en la
calidad y exactitud de los datos usados en la valoracion del riesgo, y el

posible efecto que esto puede tener en el calculo resultante del riesgo.

Algunas organizaciones desarrollan valoraciones genéricas del
riesgo para actividades tipicas, como punto de partida para valoraciones
mas especificas, en algunos casos, puede ser necesario adaptarlas a una

situacién particular.

Este método puede mejorar la velocidad y eficiencia del proceso de
valoracion de riesgos, y mejorar la consistencia de las valoraciones de

riesgos para tareas similares.

La organizacion deberia considerar los riesgos para poblaciones
sensibles (por ejemplo, trabajadoras embarazadas) y grupos vulnerables
(por ejemplo, trabajadores sin experiencia), al igual que cualquier

susceptibilidad particular de los trabajadores involucrados en la realizacién
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de tareas particulares (por ejemplo, la capacidad de un individuo dalténico

para leer instrucciones).

La organizacion deberia evaluar como la valoracion de riesgos
tendra en cuenta el nimero de trabajadores que pueden estar expuestos a
un peligro particular. Los peligros que puedan causar dafio a un numero
elevado de personas deberian considerarse cuidadosamente, incluso

cuando sea menos probable que ocurra.

La valoracion de riesgos para evaluar el dafio por la exposicién a
agentes quimicos, fisicos y biolégicos podria requerir una medicion de las
concentraciones de exposicion con los instrumentos y métodos de
muestreo apropiados. Estas concentraciones deberian compararse con los
limites de exposicion o estandares de exposicion ocupacional aplicables.
Se deberia asegurar que la valoracion de riesgos considere las
consecuencias de la exposicion tanto a corto como a largo plazo y los
efectos aditivos de multiples agentes y exposiciones.

En algunos casos la valoracion del riesgo se lleva a cabo mediante
muestreo, éste debe representar adecuadamente todas las situaciones y

lugares que se valoran.
3.2 Gestion del cambio

La organizacién deberia manejar y controlar cualquier cambio que
pueda afectar o tener impacto sobre sus peligros y riesgos de S & S O; esto
incluye cambios en la estructura, personal, sistema de gestion, procesos,
actividades, uso de materiales, entre otros.

3.3 Poblacion y Muestra

El consultorio dental cuenta con 14 empleados: entre odontélogos y

personal administrativo, el cual estdn expuesto a los diferentes riesgos
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inherentes a su actividad, ademas el consultorio cuenta con Equipos de
Rayos X, por lo cual en riesgo fisico estdn expuesto a radiacion ionizante.

En la investigacion y como muestra a todo el universo, es decir se
aplicé el muestreo probabilistico aleatorio simple procedimiento en el cual
todos los elementos del universo tendran la misma probabilidad de ser
seleccionados y la muestra se obtuvo de acuerdo a las circunstancias del
trabajo del dia..

3.4 Operacion de Variables

3.4.1 Disefio del sistema de gestion de S&SO

Para el desarrollo de la presente tesis se elaboré una tabla
comparativa con todos los requisitos que posee la Norma OHSAS
18001:2007 para determinar cuales de estos cumplen los requisitos y
cuales no. Lo desglosamos en el cuadro adjuntado en el Anexo No. 1
REQUISITOS OHSAS en el cual determinamos que nuestro cumplimiento

inicial es de 12,5% sobre esta base partimos para este desarrollo.

En la realizacion del disefio del sistema de gestion de S&SO se
definirdn la politica y los objetivos para llevar a cabo la implementacion de
este sistema, las cuales se encuentran documentadas en el manual de
S&SO0, el cual serd revisado cada afio a través del procedimiento
planeacién y revision del sistema de S&SO; la persona que estara a cargo
de la implementacion del sistema de gestion de S&SO es el Coordinador
del S&SO.

3.5 Técnica de Recoleccién de datos
En cada una de estas fases se identificdé las condiciones de trabajo

relacionadas a cada uno de los trabajadores, y se elaboré una matriz de

riesgo.
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Para la recoleccion de los datos se emplearon algunas técnicas

como:

* Entrevista a los trabajadores durante su jornada diaria.

Los datos fueron receptados, visitando los diferentes puestos de
trabajo y resumiendo la informacion relativa a las actividades de trabajo,

factores de riesgos y peligros para su posterior analisis y valoracion.

Realizada la identificacion de los peligros o factores de riesgos
presentes en los puestos de trabajo, se procedié a estimar el riesgo,
determinando la severidad del dafio (consecuencia) y la probabilidad de

que ocurra el hecho.

La organizacion debe establecer, documentar, implementar,
mantener y mejorar en forma continua un sistema de gestiéon de S&SO
conforme con todos los requisitos especificados en la norma OHSAS
18001:2007.

El nivel de detalle y complejidad del sistema de gestion en S & SO,
el alcance de la documentacion y los recursos dedicados a ella dependen
del tamafo, estructura y complejidad de la organizacién y de sus
actividades.

3.6 Técnicas para el Procesamiento y Analisis de la Informacién
Durante el trabajo se utilizo la matriz GTCA45, la mejor practica en la
identificacion de peligros y la valoracion de riesgos, ofreciendo un modelo

claro y consistente para la gestion de riesgos en S&SO.

Requisitos del sistema de gestion de seguridad y salud ocupacional
basada en OHSAS 18001:2007 aplicando los procedimientos de
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observacion directa del trabajo ejecutado por cada operador mediante

monitoreo, entrevistas y encuestas personalizadas, en este proceso.

Se procediéo a agrupar las actividades y puestos de trabajo de
manera racional y de facil manejo, para el proposito de la presente

evaluacion, considerando las principales Areas de Trabajo:

Tareas administrativas varias:

* Manejo de computadoras.
* Manejo de documentacion.

* Manejo de Pacientes.

3.7 Validacion del Método

Se realizaron reuniones con la gerencia y con los trabajadores en los
diferentes puestos de trabajo a analizar, para socializar el estudio
indicandoles las actividades que s6e realizarian y como se llevarian a cabo

con el objeto de lograr su colaboracion.

Se recopil6 y analizé la informacién y documentacion previa de los

registros con que cuenta la empresa, tal es el caso de:

a. Normas, instructivos y procedimientos de trabajo de aplicacion
de la gestion preventiva.

b. Relacion de maquinas, equipos y herramientas utilizadas en las
operaciones durante cada tarea designada a cada trabajador.

c. Estadistica de accidentes e incidentes de la empresa.



CAPITULO IV

DISENO DEL PROGRAMA DE SALUD OCUPACIONAL

Este disefio tiene como objetivo brindar a la Clinica Odontol6gica un
Plan de Salud y Seguridad Ocupacional basandonos en las Normas
OHSAS 18001:2007 para que pueda ser empleado en el momento que la

clinica lo considere.

El alcance de este disefio vincula todo el personal que labora y vista
en la clinica: odontoélogos, auxiliares, secretarias, personal administrativo y

de limpieza, pacientes y visitas en general.

Realizando una vision general de la Norma OHSAS 18001:2007
aplicada a nuestra clinica Odontol6gica podemos evidenciar que la misma
cumple en un 12,5%. Ver Anexo No. 1 Requisitos OHSAS.

Para el total de requerimientos estipulados, a continuacion en este
capitulo precedernos a desarrollar el Plan de Sistema de salud y seguridad

ocupacional para la clinica Odontoldgica enfocada en OHSAS 18001:2007.
4.1 Requisitos Generales

La clinica Odontoldgica establecera, documentara, implementara,
mantendra y mejorara continuamente su sistema de gestion en S&SO de

acuerdo con los requisitos de la norma.

El nivel de detalle y complejidad del sistema de gestion en S&SO, el
alcance de la documentacion y los recursos dedicados a ella dependen del
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tamafio, estructura y complejidad de la organizacion y de sus actividades.

Segun el decreto 23932 debe haber un delegado de seguridad y salud el

cual:

a)

b)

d)

f)

)

h)

Promover la observancia de las disposiciones sobre prevencion de
riesgos profesionales.

Analizar y opinar sobre el Reglamento de Seguridad e Higiene de
la empresa, a tramitarse en el Ministerio de Relaciones Laborales.
Asi mismo, tendra facultad para, de oficio o a peticién de parte,
sugerir o proponer reformas al Reglamento Interno de Seguridad e
Higiene de la Empresa.

Realizar la inspeccion general de edificios, instalaciones y equipos
de los centros de trabajo, recomendando la adopcion de las medidas
preventivas necesarias.

Conocer los resultados de las investigaciones que realicen
organismos especializados, sobre los accidentes de trabajo vy
enfermedades profesionales, que se produzcan en la empresa.
Realizar sesiones mensuales en el caso de no existir subcomités en
los distintos centros de trabajo y bimensualmente en caso de
tenerlos.

Cooperar y realizar campafas de prevencién de riesgos y procurar
gue todos los trabajadores reciban una formacién adecuada.
Analizar las condiciones de trabajo en la empresa y solicitar a sus
directivos la adopcion de medidas de Higiene y Seguridad en el
Trabajo.

Vigilar el cumplimiento del presente Reglamento y del Reglamento

Interno de Seguridad e Higiene del Trabajo.

Articulo 14, Resolucion 957 4

Las Evaluaciones de Riesgos de Salud frecuentes aseguraran que

3 Reglamento de Seguridad y Salud de los Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente de Trabajo.

4 Reglamento del Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo.
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los riesgos relevantes sean identificados.

* Programas de Entrenamiento en Salud Ocupacional.

» Exposiciones significativas a riesgos quimicos.

* Evaluaciones de Riesgos de Salud.

* Evaluaciones de Control Vector.

* Indicadores de Desempefio de Salud Claves.

* Los siguientes datos o informacion deberdn mantenerse como
registros primarios:

- Calculos de informacion de exposicion del personal a sustancias
riesgosas

- Registros de exposiciones a sustancias riesgosas.

- Declaraciones Médicas.

- Reportes de analisis de pruebas bioldgicas (incluyendo fluidos
in-vitro, todo el cuerpo, o conteo pulmonar).

- Reportes de laboratorio de resultados de monitoreo de
exposicién especifica individual (por ejemplo, niveles de plomo
en la sangre).

- Embarazo Completo Declarado, Formato de Reconocimiento de
Declaracion de Proteccién Fetal si aplica.

- Formato para Entrega de Registros Médicos y de Salud
Ocupacional.

* La siguiente informacién, segun sea apropiado, serd mantenida por
el proyecto como registros secundarios:

- Registros de calibracion de instrumentos.

- Reporte final de seguridad y salud que refleje resimenes de
caracterizacion de los resultados de la inspeccion de
contaminacion quimica y radiolégica de la obra, incluyendo
tierra, agua, sedimento, etc.

- Resumen de informacion de inspeccion de la tasa de dosis de
radiacion, incluyendo registros de calibraciéon de instrumentos.

- Informacién general del monitoreo del ruido del area, incluyendo

registros de calibracion de instrumentos.
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- Reportes de reuniones semanales de seguridad.

- Libros de registro del proyecto (por ejemplo, seguridad de la obra
y registros diarios de seguridad y salud, registros de
superintendencia de la obra, etc.).

- Evaluaciones de exposicion especificas del proyecto.

4.2 Politica de Salud Ocupacional y Seguridad Ocupacional

La clinica odontologica debera colocar una politica de seguridad y
salud para conocimiento y aplicacién de todos los en la corporacion.

Se considera como principal objetivo el operar como una corporacion

ética responsable en aspectos de seguridad, salud y del medio ambiente:

1. Mantener un ambiente de trabajo seguro y saludable, cumpliendo
y haciendo cumplir la normativa nacional vigente en materia de
seguridad y salud en el trabajo.

2. Implantar los mecanismos administrativos internos para la
investigacion de cada incidente y accidente, determinando sus
causas, para el control de condiciones ambientales peligrosas y
actos inseguros causantes de la accidentalidad y reducir la
probabilidad de que vuelvan a ocurrir, de tal manera que los
indices de accidentalidad, siniestralidad sean minimos.

3. Propiciar y apoyar un mejoramiento continuo del personal de la
Institucién, en materia de seguridad y salud.

4. Dar tratamiento adecuado a los desechos que contaminen el
medio ambiente e implementacion de planes de Gestion
Ambiental.

5. Para lograr esta politica, la Institucidbn se compromete a asignar
los recursos econdmicos y humanos, personal capacitado, para el
cumplimiento de todos los planes y programas inherentes a

seguridad y salud de los trabajadores.
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4.3 Planificacién

4.3.1 lIdentificacion de Peligros, Evaluacion de Riesgos y definicion

de Controles.

La organizacion debe establecer, implementar y mantener
procedimientos para la continua identificacion de peligros, evaluacion de

riesgos y determinar los controles necesarios.

El propésito general de la identificacion de los peligros y la valoracion
de los riesgos, es entender los peligros que se pueden generar en el
desarrollo de las actividades de la organizacion.

La valoracion de los riesgos es la base para la gestidn proactiva de
S&SO0, una vez evaluado todo el proceso de la Clinica hemos aplicado la
Matriz GTC 45 Ver Anexo 2 pag. 81, 82, 83 donde evaluamos y valoramos
el riesgo, para obtener criterios y asi establecer controles y medidas de

intervencion.

A continuacion detallamos los principales riesgos medios,

encontrados en nuestra matriz GTC45:

CUADRO N2 1
PRINCIPALES RIESGOS IDENTIFICADOS EN LA MATRIZ GTC 45

Riesgo * Movimiento repetitivo Nivel del riesgo
ergonoémico | * yso de pantalla de visualizacién de datos medio

* Contacto con superficies calientes/frias

* Maquinarias equipos herramientas sin guarda.

Riesgo fisico | * Radiaciones ionizantes. Nivel del riesgo

— — medio
* Radiaciones no ionizantes.
* Objetos estaticos, obstaculos.
Riesgo * Manejo de productos quimicos (sélidos o Nivel del riesgo
quimicos |liquidos) medio
Riesgo , . . Nivel del riesgo
. . g * Agentes patdégenos (virus, bacterias, hongos) . e
biolagicos medio

Fuente: El autor
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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4.3.1.1 Plan de Capacitacion y Entrenamiento del Personal de la

Clinica:

Se realizara la capacitacion y adiestramiento de los trabajadores,
elaborando un registro de la accidentalidad, ausentismo y evaluacion
estadistica de los resultados. Se hara el asesoramiento técnico, en
materias de control de incendios, almacenamientos adecuados, proteccion
de maquinaria, instalaciones eléctricas, primeros auxilios, control vy
educacion sanitaria, ventilacion, proteccion personal y demas materias

contenidas en el presente texto.

IMAGEN N° 9
SIMBOLOGIA DE RIESGO BIOLOGICO

Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Se aplicara los principios y técnicas de bioseguridad, como
mecanismos indispensables interpuestos entre el trabajador y el
contaminante para evitar enfermedades infectocontagiosas sobre todo
V.I.H, Hepatitis B, C, tuberculosis, por lo que se aplicara las siguientes

medidas:

1.- Universalidad respecto alas medidas de prevencidon de Riesgos:
Seran aplicadas para todas las personas, independientemente de

presentar o no patologias.
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2.- Uso de Barreras: Evitar la exposicion directa a sangre y otros fluidos
organicos potencialmente contaminantes. La utilizacion de barreras, en
algunos casos no evitara los accidentes de exposicion, pero disminuye las
consecuencias de dicho accidente.

3.- Eliminacién de Material Infectado: Los materiales utilizados en la

atencion de pacientes deberan ser depositados y eliminados sin riesgo.
4.- Atencion de Pacientes: Unicamente lo realizara personal capacitado.

a. Se utilizara todos los elementos de proteccion personal como son
mandil, guantes, mascarilla, protector visual, etc., de acuerdo al
caso.

b. Lavado permanente y desinfeccién de manos.

c. Con especial atencibn se mantendra las condiciones de
bioseguridad dentro de todas las secciones de la CLINICA
DENTAL, separacién de desechos, manejo de objetos corto
punzantes.

5.- Herramientas de Proteccion: Para minimizar el riesgo bioldgico se
debera utilizar:

a. Mandil: Se debera ingresar a las areas de asistencia médica, con
mandil o equipo que cubra la ropa de calle, teniendo precaucion de
cubrir pufios y retirar pafiuelos del cuello. La tunica o equipo debera
estar estéril cuando se realizan procedimientos invasivos.

b. Sobre Mandil: La sobre mandil se debera incorporar para todos los
procedimientos invasivos y todos aquellos en donde se pueden
generar salpicaduras y/o aerosoles.

- Deberan ser de manga larga y cubrir hasta el tercio medio de la
pierna.

- Deberan estar estériles en procedimientos invasivos.
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c. Gorro: Es obligatorio el uso de gorro en procedimiento
invasivos. Lo ideal es usar gorro cuando se realiza cualquier
tipo de atencién, el cabello debera estar totalmente envuelto,
evitando la caida del mismo hacia la parte anterior o lateral de la
cara. Si no se cuenta con gorro, recogerse el cabello durante la
atencion.

d. Tapa Boca: El tapaboca, debera ser amplio cubriendo nariz y boca.
Debera ser descartable. Seleccionar uno que se ajuste bien a la
cara para minimizar el paso de aire. Lo ideal es cambiarlo entre
paciente y paciente, si no se puede realizar este cambio, tener
precaucion y cambiarlo obligatoriamente cuando estd hiumedo o

sucio.

IMAGEN N2 10
UTILIZACION DE LA MASCARILLA

=

Fuente: DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

e. Guantes: El lavado de manos es obligatorio previo a la colocacién
de guantes, de preferencia usar de latex. Es obligatorio usarlos
correctamente vy descartarse entre paciente y paciente.

- Deberan obligatoriamente cambiarse los guantes luego de
contacto con material contaminado o cuando estén rasgados y
perforados.

- Es obligacion el no tocarse la cara, ojos, nariz, etc. durante la
atencion.

- Obligatoriamente no tocar cuadernos, lapiceros, bolsos, ni

nada que pueda contaminar los guantes.
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- Se debera usar guantes quirdrgicos estériles obligatoriamente
para procedimientos invasivos.

f. Lentes: Los lentes deberan ser amplios y ajustados al rostro para
cumplir eficazmente con la proteccion con proteccion lateral y
escudos.

g. Calzado: En las areas administrativas se evitara el uso de zapatos
de tacon alto fino, asi como en el resto de las areas de la
institucion, dicho calzado debera ser cerrado y con suela

antideslizante.

6.- Higiene Personal

- Lavado de manos: deberd de realizarse antes y después de cada
consulta, antes y después de la colocacion de los guantes, este
lavado de manos se lo realizara: palmas, dorso de manos, espacios
interdigitales, pulgar, articulacion, ufias y extremidades de dedos,
utilizara jabdn liquido, y posterior secado con toallas descartables.

- Retirar anillos, pulseras, relojes, colgantes.

- El bafio posterior a la jornada laboral es obligatorio, sobretodo
en el personal que ha realizado veladas.

- Para evitar la diseminaciéon del riesgo biologico, el cambio de ropa
de trabajo. (uniforme completo) para salir de la Institucion es
obligatorio.

- Las personas que posean cabello largo deberan trabajar con el
cabello recogido Yy su respectiva malla protectora.

7.- Practicas Preventivas

- Todo el instrumental a utilizar con el paciente debera estar estéril.
- Las bandejas de inspeccion deberan estar envueltas en papel o en
sobres de plastico y abrirlas en el momento de su utilizacion, para

evitar contaminacion.



(o]
.I

©o
.I

10.

Disefio del programa de salud ocupacional 52

El instrumental se podra guardar en cajas metélicas.

Se debera contar con una pinza estéril que se colocard sobre una
bandeja para la toma del material estéril.

Se debera evitar el llevarse las manos con guantes al cabello, cara,
boca, no frotarse los 0jos o la piel, ni ajustarse el tapa boca o los lentes.
No manejar las historias clinicas de los pacientes, ni lapiceras con

guantes contaminados.

Procedimientos

Durante el tratamiento es fundamental trabajar con técnica aséptica
evitando el contacto con la mucosa, la saliva y la sangre del paciente.
Luego de atender al paciente quitarse los guantes, después
tapabocas, tocando solo las cintas o bandas elasticas, quitarse los

lentes, descontaminarlos y lavarse las manos

Descontaminaciéon

Una vez finalizada la atencion de los pacientes se debera
descontaminar prolijamente mediante agentes quimicos de nivel
medio o autoclave y descartar el material de acuerdo a las normas de
bioseguridad.

El lavado del instrumental debera hacerse con guantes gruesos de
latex o nitrilo y la limpieza de todos los residuos del instrumental con
cepillo y jabdn liquido.

Para realizar la limpieza, el personal debera colocarse guantes de

goma gruesos.

Descarte de Materiales

De acuerdo a las Normas de Precauciones Universales se

debera:
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Introducir el material corto-punzante (aguja, bisturi, instrumentos
puntiagudos, etc.) inmediatamente en envases rigidos y
resistentes. Este material para su descarte, luego de alcanzada
las tres cuartas partes de su capacidad, se tapara la boca del mismo y
se procedera a su eliminacion.

Se recomienda no reencauchar las agujas, ni doblarlas, ni romperlas,
sino utilizar la técnica de una sola mano.

Los guardianes deben ser de color rojo y tener el simbolo de material
infectante y una inscripcion advirtiendo que se manipule con cuidado.
Debe tener dicha inscripcion y simbolo de dimensiones no menores a
un tercio de la altura minima de capacidad del recipiente y con dos
impresiones, de forma que sea visualizarlo facilmente desde cualquier

posicion, para evitar el mal manejo.

IMAGEN N° 11
CORRECTO PROCEDIMIENTO DE DESCARTAR AGUJAS

Fuente: DENTISALUDECU S.A.
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Las gasas y algodones sucios, eliminados de la heridas, curaciones,
etc., deberdn ser colocadas en bolsas de plastico gruesas
adecuadamente cerradas, de color rojo con un logotipo que indica
material de riesgo bioldgico.

Los residuos comunes que no generan riesgo se colocaran en bolsas

de residuos de color negro y se descartaran en forma separada.
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Se manipularan las bolsas con guantes y no seran arrastradas por el
suelo; preferentemente debera transportarselas en carros con ruedas.
No acumular las bolsas con residuos en areas de circulacion y trabajo.
El tratamiento final de descartadores y bolsas de material sucio debera

ser realizada por medio de un servicio especializado.

11.- Pinchazos y Cortes

En caso de presentarse pinchazos o heridas accidentales se deberé

realizar el siguiente procedimiento:

Lavar inmediatamente la zona cutanea lesionada con abundante agua
y jabon.

Permitir el sangrado en la herida o puncion accidental.

Realizar antisepsia de la herida con alcohol al 70% (3 minutos), alcohol
yodado, tintura de yodo al 2% o algun yodoformo y sustancias
antisépticas.

Dependiendo del tamafio de la herida cubrir la misma con gasa estéril.
Notificar el pinchazo para el manejo de acuerdo al respectivo

procedimiento.

12.- Radiaciones No lonizantes

La lampara de foto curado debe ser utilizada correctamente, en

tiempo y lo que respecta a gafas de protecciéon tanto para el paciente

como para el operador del equipo ya que es un tipo de radiacién no

ionizante.

13.- Radiaciones lonizantes

Las medidas de radio proteccion se basan, en reducir al minimo

la dosis que pueda recibir el personal expuesto.

Se debera poseer el Programa de proteccion a radiaciones.
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- Solo el personal capacitado y con licencia para manejo de los equipos
de RX.

- Para disminuir el riesgo se debera realizar pausas de trabajo.

- Se respetara el horario de trabajo asignado, no se debera doblar las
jornadas laborales.

- El personal asignado a Radiologia debera evitar laborar en otras
instituciones, empresas o0 privadamente, ya que la sobre exposicion
podria ocasionar serias enfermedades.

- El personal asignado a toda esta area deberd ser realizado los
respectivos examenes de acuerdo al programa para vigilancia en la
salud.

- Elpersonal asignado a Radiologia debe utilizar los respectivos equipos
de proteccién personal.

- Se observara las disposiciones de la Subsecretaria de control y
aplicaciones nucleares.

- Deberan realizarse ontrol dosimétrico individual en funcion del tipo de

radiacion y de la clasificacion de la zona.

- Respecto a la utilizacion de dosimetros, deben seguirse las

siguientes recomendaciones:

a. No abrir, manipular, ni someter al dosimetro a
condiciones ambientales adversas.

b. Colocar el dosimetro en las partes del cuerpo donde sea
previsible recibir mayores dosis, y siempre puesto durante el
periodo de trabajo.

- La instalacion de rayos X dispondra de las condiciones de
seguridad exigibles legalmente (blindajes, controles de calidad,
etc.). Asi, por ejemplo, los equipos y aparatos de radiodiagndstico
dispondran en el generador de doble temporizador de seguridad,
un sistema de presentacion de las condiciones de funcionamiento

gue impediran la repeticion no deseada de disparos.
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En lo que se refiere a las instalaciones, la disposicion de las salas
dispondra de zonas protegidas con las distancias necesarias. Las
superficies de estructuras, instalaciones y lugares de trabajo
deberan ser lisas, exentas de poros y fisuras y que permitan su
facil descontaminacién. Deberan disponer ademas de detectores

de contaminacion en las salidas de las zonas controladas.

Las personas asignadas a salas de radiografia, seguiran las

siguientes normas:

Cerrar las puertas antes de iniciar la exploracién. No dirigir el haz
directo hacia ventanas, puesto de control.

Permanecer durante la radiografia en la zona protegida con
blindaje estructural, utilizar dispositivos mecénicos para sostener
el chasis si es necesario.

No debe haber en la sala mas de un paciente durante la
exploracién, si es necesario sujetar al paciente, permanecer
fuera del haz directo y lo mas apartado posible del tubo de rayos
X.

4.3.1.2 Plan de Bioseguridad para el Personal de la Clinica:

Para complementar toda la capacitacién y entrenamiento impartido

al personal de la clinica, se debe recalcar también conocimientos sobre

temas de bioseguridad ya que es uno de los riesgos identificados en esta

tesis.

Los principales objetivos respecto al tema de bioseguridad son los

siguientes:

Reconocer las situaciones de riesgo a la que este expuesto el

trabajador
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- Prevenir las infecciones intrahospitalarias

- Prevenir los accidentes laborales

- Aplicar las precauciones estandar

- Producir cambios de actitud de los trabajadores

- Establecer normas de bioseguridad en las diferentes areas de
trabajo

La correcta forma de laborar en lugares donde existen riesgos
biolégico depende siempre de mantener reglas basicas que se describen a

continuacion:

- Lugar de trabajo ordenado

- Herramienta adecuada para cada labor
- Uso correcto de EPP

- Desarrollar labores con atencion

- Informar condiciones / actos inseguros

Todo el personal de la Clinica Odontol6gica debe saber las Normas
Universales de Bioseguridad a aplicar en sus labores diarias:

- Lavado de manos

- Uso de guantes

- Usos de protector respiratorio y ocular

- Esquemas de vacunacién

- Manejo de elementos corto punzantes

- Transporte de muestras

- Uso de técnicas correctas en la realizacion de los procedimientos

- Circulacién en areas criticas.

Cumpliendo todos estos objetivos, reglas y normas a lo que respecta
de Bioseguridad, las labores de todo empleado seran minimizados los

riesgos bioldgicos a los que este expuesto el trabajado.
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4.3.2 Requisitos Legales y Otros

La organizacion debe asegurar cumplir con todos los requisitos

legales aplicables a ella.

Para el cumplimiento de esta clausula se ha elaborado una matriz de
identificacion y evaluacion de requisitos legales para clinicas odontoldgicas,
con la cual verificamos el status de la clinica con respecto a estos
requerimientos a fin de que sepamos cuales de estos requisitos cumple y
con cuales quedara en proceso de cumplimiento para enmarcarnos a lo que

la Norma nos solicita.

Ver Anexo No. 3, Normativas Legales. Una vez evaluado todos los
requisitos legales aplicables a la clinica Odontolégica de un total de 18
items, se cumple con 6 de ellos y los 12 items restantes No Cumple, en un
futuro no muy lejano la Clinica odontolégica cumplird con el resto de los

items, debido a la implementacion de esta Norma.

4.3.3 Objetivos y Programas

Con el fin de dar cumplimiento a este item, la clinica odontolégica
debera de establecer, implementar y mantener documentados los objetivos

de S&SO, para cada funcion y nivel pertinente dentro de la organizacion.

Los objetivos deben ser consistentes con la Politica de S&SO,
incluyendo los compromisos con la prevencion de lesiones y enfermedades

y a la mejora continua.

4.4 Implementacion y Operacion

4.4.1 Recursos, Funciones, Responsabilidad y Autoridad

La alta gerencia debe demostrar su compromiso mediante la

asignacion de recursos, asignacion de funciones y responsabilidades.
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La clinica odontolégica posee un documento en el cual estan
descritas las funciones de cada trabajador de la empresa. (Ver Anexo No.

4. Dentisalud asignacion de funciones).

El documento expuesto por la clinica odontolégica no se enmarca en
los requerimientos dictados por la Norma OHSAS 18001:2007, para dar
cumplimiento a lo dispuesto por la misma se crea un formato de asignacion
de funciones aplicable a todo el personal de la clinica (Ver Anexo No. 5),
Nueva matriz de Asignacion de Funciones. Con este documento todo el
personal antiguo, nuevo o por ingresar sabra su funcién para la cual fue
contratado, el cargo, la responsabilidad y la autoridad a quien se deben,

con esto cumplimos con la Norma.

4.4.2 Competencia, formacién y toma de conciencia.

La clinica odontolégica se asegurar4 que todo el personal que
ingresa a trabajar y esta ejecutando las tareas que puedan tener impacto
sobre S&SO en el sitio de trabajo, es competente en base a educacion,
posee la formacion académica adecuada o experiencia acorde a su
actividad laboral. Todo esto se lograra con la solicitud de los documentos al
ingreso del personal a la compaiiia (previo contrato de trabajo), y debe

conservarse los registros asociados a este tema.

Cada que sea necesario la clinica Odontolégica dara capacitaciones,
entrenamiento y reentrenamientos en cuando a riesgos en S&SO para
todo el personal.

4.4.3 Comunicacién, participacion y consulta.

En relacion con los peligros de S&SO y su sistema de gestion, la
clinica odontologica debera establecer, implementar y mantener uno o
varios procedimientos para: la comunicacién interna, la comunicacién a

distintos niveles, con los contratistas y otros visitantes.
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Adicionalmente la clinica odontolégica debe establecer, implementar
y mantener procedimientos para asegurar la participacion de los

trabajadores en:

- Identificacion de peligros, valoracion de riesgos y determinacion de
controles.

- Investigacién de incidentes.

- Desarrollo y revision de las politicas y objetivos de S&SO.

- Consulta en donde haya cambios que afecten su S&SO.

- Representacion en asuntos de S&SO.

Todos los trabajadores de la clinica odontolégica deben estar
informados sobre los mecanismos de participacion, incluyendo quienes son

Sus representantes.

4.4.4 Documentacion.

La clinica odontolégica deberd& mantener actualizada Ila
documentacion para asegurar que sus sistema de gestion de S&SO puede
entenderse adecuadamente y operarse de manera eficaz y eficiente.

4.45 Control de Documentos.

Todos los documentos requeridos por el sistema de gestiéon de
S&SO y por esta norma se deben controlar. El presente manual se
encontrara disponible a todo el personal de la clinica odontol6gica como
(documento controlado).

4.4.6 Control Operacional.

La clinica odontolégica debe determinar las operaciones vy
actividades asociadas con los peligros identificados, donde se deba aplicar
medidas de control para gestionar los riesgos de S&SO. Los controles
operacionales deberan establecerse a toda la clinica.
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4.4.7 Preparacion y Respuesta ante emergencias.

La clinica Odontolégica debera establecer, implementar y mantener
uno o varios procedimientos; para la identificacion potencial de situaciones

de emergencia y para responder a tales situaciones.

Para dar cumplimento a este punto de la Norma se describe lo

siguiente:

4.4.7.1 Plan de Evacuacion y Emergencia

Para implantar el plan de emergencia se debera capacitar y
entrenar a todo el personal, a través de clases tedricas y simulacros

periodicos.

El plan de emergencia se orientard a enfrentar y mitigar las
consecuencias de los accidentes que se pudieran presentar, la adopcion
de medidas de proteccion mas idbneas, los recursos humanos y
materiales necesarios para su aplicacion y el esquema de coordinacion

de personas, organismos y servicios que deban de intervenir.

Proteccion Contra Incendios

En caso de incendio se debe proceder bajo la siguiente guia:

e Busque ayuda, no combata el incendio antes de alertar a otra
persona.

e Analizar la situacion considerando:

e [Existe amenaza para la vida

e Existe dafio a la propiedad publica

e Es necesario evacuar, o es posible extinguir el incendio.

o Es apropiado notificar y solicitar ayuda a las autoridades externas.

e Estan presentes quimicos peligrosos o toxicos
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Aislé todas las fuentes de combustible.

Si se tiene el equipo necesario y se halla capacitado se puede
combatir el incendio dependiendo de las proporciones, caso
contrario solicitar ayuda externa.

Localice el equipo para combatir el incendio y aproximese al fuego
desde viento arriba.

Después de extinguir el incendio, permanezca en el sitio para
asegurar que no se vuelva a iniciar el fuego.

Evalle los dafios y realice un informe, no discuta con nadie sobre el
incendio, a no ser que sea su Supervisor o el Cliente.

Tomar en cuenta siempre que la prevencion es la mejor medida de
proteccién contra incendios; lugares donde se almacena material

inflamable debe tener suficiente ventilacién en todo momento.

De la Sefializacion de la Seguridad

La Empresa colocara carteles de advertencia en los lugares donde

exista peligro por la presencia de materiales inflamables, téxicos, circulacion

peatonal o vehicular y otros riesgos que alteren la seguridad personal o

colectiva con el objeto de informar a sus colaboradores; estos avisos son de

obligatoria aceptacion por parte de los trabajadores.

A continuacion se detalla el tipo y colores de sefializacion: Decreto

2393, Art. 169, literal. 1 °

Sefiales de prohibicion: Forma redonda. Color rojo. Sefal de
parada o signos de prohibicion. Este color se usa también para
prevenir fuego y marcar equipo contra incendio y su localizacion. Se
colocaran en el interior de las oficinas, plantas, estaciones y demas
instalaciones, pasillos, corredores y cualquier lugar del centro de

trabajo donde esté prohibido fumar.

5 Decreto 2393.
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IMAGEN N2 12
SENALES PROHIBITIVAS

PROWIEBDG PROHEB0 TRABAME SIN PROHBIDD PROED0 £ PRSD A 1004
ERCENDER FUEGD DESCONECTAR LA CORRENTE PASAR PERUONA AENAA E5T4 SCOMN

PROHIEIDO EL PASOA TCOW FPROHELO PRCHBIDD PROHIBDO
PERSONA AJENA A LA CBRA ARRCIAR MATERIALES £l SO ASOMARSE AL EXTERIOR,

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Sefales de advertencia: Forma triangular. Color amarillo. Atencion.
Cuidado peligro (Fuego, explosién, envenenamiento, etc.), advertencia

de obstaculo. Se colocaran en la entrada, para advertir a tiempo del

riesgo.
IMAGEN N2 13
SENALES DE ADVERTENCIA
PELIGR CORROSKON PELIGRD CADA CAID® DE CRIETS
CUIDADO COM EL ESCALON DISTINTO NIVEL
MACUMNARSA PESADA CAIDA DE OBETCS PELGRD PELIGRO ELECTRICO
DE DESPRERDIMIENTO

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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- Sefiales de obligacion: Forma redonda. Color azul. Informacion.
Accion obligatoria. Se colocaran en aquellas areas o talleres donde se
efectden trabajos que por su naturaleza se generen polvos, humos,
neblinas gases o vapores toxicos que por su peligrosidad puedan dafiar
al trabajador. Ej.: Uso de EPP.

IMAGEN N2 14
SENALES DE OBLIGACION

U0 GAILS O MANTALLA 110 DE GARS 10 T CASCO ANTIMIDG A0 DF PENTALLA

VED T€ GUANTES DEUGATDRI AR LER USD CALANTES ARLANTTS DBUGATIRO ENGANCNER
CORSECTAMENTE BOTELLYS

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

Sefales de salvamento o socorro: Forma rectangular o cuadrada:
Pictograma blanco sobe fondo verde. Rutas de escape, salidas de
emergencias, estacion de primeros auxilios. Se colocaran en las zonas
cercanas a las escaleras, cuando éstas no sean visibles desde el
interior de las oficinas, plantas y campamentos para indicar la ubicacion

de una escalera de emergencia.

IMAGEN N2 15
SENALES DE SALVAMENTO O SOCORRO

SALIDA
DE EMERGENCIA

SALDI DE EYERSENCR

-

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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Sefales relativas a los equipos de lucha contra incendios: Forma
rectangular cuadrada. Se colocara en un lugar visible cercano al
gabinete contraincendios, con la flecha sefialandolo, cuando éste no

sea facilmente observable.

IMAGEN N2 16
EQUIPOS CONTRA INCENDIOS

Limguars Ezeodars St Talffors pors o lushs
pErE incendios de iiEn SO s incendios

E]EE}[I

Lirection qise debs fegiarse
fzefisl indiesiiva wdicionsl o izs shicniores |

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

El Trisector: Es el simbolo internacional de la radiactividad, indica la

presencia real o potencial de radiacion.

IMAGEN N2 17
RADIACION IONIZANTE

Fuente: Fuente; Norma INEN Sefiales y Simbolos de Seguridad 439
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia
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45  Verificacion

4.5.1 Medicion y Seguimiento del desemperio.

La clinica odontologica deberé establecer, implementar y mantener
procedimientos para hacer seguimiento y medir regularmente el

desemperiio en S&SO. Estos procedimientos deberan incluir:

- Medidas cuantitativas y cualitativas, apropiadas a las necesidades
de la organizacion.

- Seguimiento al grado de cumplimiento de los objetivos de S&SO.

- Seguimiento a la efectividad de los controles.

- Medidas proactivas de desempefio con las que se haga seguimiento
a la conformidad con los programas de S&SO.

- Medidas reactivas de desempefio para seguimiento de
enfermedades a la salud, incidentes, y otras evidencias historicas de
desempeiio deficiente en S&SO.

- Registro suficiente de los datos y los resultados de seguimiento y

medicion.

4.5.2 Evaluacion del cumplimiento.

La clinica odontolégica debera establecer, implementar y mantener
un procedimiento para evaluar periédicamente el cumplimiento de los

requisitos legales aplicables ver Anexo 3, pag. 85 Requisitos Legales.

4.5.3 Investigacion de Incidentes, no conformidad, accion correctiva

y accién preventiva

La clinica odontoldgica establecera, implementara y mantendra uno
0 varios procedimientos para registrar, investigar y analizar cualquier tipo

de incidente. Asi mismo debera establecer, implementar y mantener uno o
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varios procedimientos para tratar las no conformidades reales y potenciales

y tomar acciones correctivas y preventivas.

Se recomienda que la clinica odontolégica desarrolle un
procedimiento de investigacién de incidentes orientados a la facilidad del
uso con el objeto de poder ir cargando informacion que dé lugar a
estadisticas conforme se realicen las investigaciones de incidentes
orientado a la facilidad del uso con el objeto de poder ir cargando
informacion de que lugar a gréficas estadisticas conforme se realicen las
investigaciones de incidente, esto brindara la posibilidad de realizar una
revision rapida del estado del estado de cualquier hallazgo y para asi poder

tomar decisiones de mejoras oportunas. Este formato sera libre.

4.5.4 Control de los Registros.

La clinica odontologica debera establecer y mantener los registros
gue sean necesarios para demostrar la conformidad con los requisitos de
su sistema de gestion y de esta Norma OHSAS. Recordemos que dichos
registros deberan permanecer legibles, identificables y trazables. Se

empleara un formato libre.

455 Auditoria Interna

La clinica odontolégica deberd asegurarse que las auditorias
internas del sistema de gestion de S&SO se realizan a intervalos
planificados, con esto la clinica establecera una metodologia para planificar
y llevar a cabo dichas a auditorias internas determinando asi la eficacia de
su Sistema de Gestion cumpliendo la politica y objetivos. Se usaran los

siguientes tipos de formatos libres:

- Plan anual de auditorias internas

- Programa de auditorias.
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- Tabla de hallazgos.

- Informe de auditorias.

4.6 Revision por la gerencia

La alta gerencia de la clinica odontolégica deberé revisar el sistema
de gestion de S&SO de la organizacion a intervalos planificados, para
asegurarse de su conveniencia, adecuacion y eficacia continuas. Estas
revisiones deben incluir la evaluacién de oportunidades de mejora y la
necesidad de efectuar cambios en el sistema de gestion de S&SO

incluyendo la politica y los objetivos.

Para establecer estos criterios se empleara un formato libre de Acta
de Revision por la Direccion.

4.7 Principales Tareas a Implementar en base a la Norma OHSAS
18001:2007

Una vez evaluada la norma aplicada a la Clinica Odontoldgica se

establece que dentro del proceso de implementacién empezaremos:
Las principales tareas a realizar previo la implementacion son:
CUADRO N2 2

PRINCIPALES TAREAS A IMPLEMENTAR DE ACUERDO A LA
NORMA OHSAS 18001:2007

* Formar equipo de trabajo

FASE DE

* Delimitar el alcance del sistema
INICIO

* Hacer un diagndstico a la organizacién

FASE1 |* Formar una politica preventiva.

* Evaluar e identificar los riesgos a los que estan expuestos los
trabajadores.
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* ldentificar los requisitos legales para cumplir con la legislacion en materia

FASE 2 preventiva.
* Fijar objetivos y elaborar un plan de accién para cumplir los mismos.
* Definir y concretar funciones y responsabilidades.

FASE 3 * Dar formacion a los trabajadores para darle competencias necesarias

frente a los riesgos que estan expuestos en el trabajo.

* Informar a los trabajadores sobre los peligros y riesgos de su entorno
laboral.

* Preparar la documentacion necesaria para llevar un control y orden
necesario para llegar a un buen fin.

* Estar preparado ante cualquier situacion de emergencia.

* Marcar un procedimiento de seguimiento para medir si se estan
cumpliendo los objetivos planteados.

FASE 4 | * Identificar, detectar y estudiar los accidentes e incidentes.

* Tomar acciones correctivas o preventivas de los incumplimientos
detectados (ya sea documentacién o accidentes producidos).

* Realizar una auditoria interna con el objetivo de evaluar el desempefio
(preparar la empresa para una posible auditoria externa).

* La direccidon debe revisar toda la documentacion y objetar la idoneidad
del sistema.

FASE 5
* Tras la revisién por la Direccién, de forma voluntaria una entidad
autorizada puede CERTIFICAR el sistema.

Fuente: Investigacion directa
Elaborado por: Ing. Mariduefia Silva Paola Lia

4.8 Presupuesto estimado del costo de la implementacion del

Sistema.

Para la implementacion y desarrollo de este sistema de Salud y
Seguridad Ocupacional basado en la Norma OHSAS 18001 ha sido
incluido en el presupuesto para el afio 2016 de la clinica, con una cifra
estimada de: $5.500,00. Que incluye costo de implementacion, licencia,
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mantenimiento y varios. Debido a la ayuda que me brinda la Clinica
Odontolégica brindaré la asesoria sin costo alguno.

El valor obtenido es un valor fue estimado, basado a un valor
referencial de otra empresa. Ver Anexo 6 pag. 91, Costo de Implementacion
del Sistema de Gestion.

Queda a consideracion de la Alta Gerencia la implementacion del
Sistema de Gestidén, tomando en cuenta que el beneficio sera para sus
trabajadores y publico en general siendo esta la primera Clinica
Odontoldgica en Guayaquil con un Sistema de Gestion de Seguridad y

Salud Ocupacional.

4.8.1 Beneficio — Costo: Los beneficios serén los siguientes:

- TRABAJADOR: Poseer condiciones Optimas de trabajo.

- USUARIOS: Ser atendidos en una clinica que posea un sistema de
Salud y Seguridad Ocupacional.

- LA FAMILIA DEL TRABAJADOR: Saber que su familiar esta seguro

en su entorno de trabajo.

Al implementar la clinica este Programa de Salud y Seguridad
Ocupacional el mayor beneficio sera que los trabajadores tendran un

entorno de labor éptimo para sus actividades diarias.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Al realizar esta tesis, se logro identificar los procesos realizados en una
Clinica Odontolégica en la ciudad de Guayaquil.

Se diagnosticé que para poder implementar el sistema en la Clinica
Odontolégica tomamos como punto de partida que la misma solo
cumplia con un 12,5% de las clausulas solicitadas, de aqui en adelante
se tomo en cuenta estos puntos para hacer la gestién necesaria.

Al identificar y cada proceso se desarrollo un sistema de Gestion en
S&SO con una politica acorde a su actividad, a fin de enmarcarnos en
la Norma OHSAS 18001:2007.

Durante el desarrollo de esta tesis se verificd que el cumplimiento legal
era de 6 items, lo cual nos mostré un porcentaje muy bajo y a lo que se
hizo hincapié para que la Clinica se regularice.

La herramienta usada para la evaluacion de los riesgos fue la matriz
GTC45 la cual nos brindé una perspectiva amplia de los riesgos a los
gue estan expuestos los odontélogos, colaboradores y demas personal
en una Clinica Odontoldgica.

El presupuesto estimado de inversion de la Clinica Odontologica es
bajo, en relacién a la ganancia que se obtendra en términos de
seguridad aplicada a la empresa.

Después de la elaboracion de esta tesis se logro cumplir el objetivo
deseado, creando una cultura de seguridad a todos los trabajadores,
adicionalmente con las herramientas aportadas se tendra el control

necesario para las desviaciones que puedan ir saliendo en el camino.
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5.2 Recomendaciones

- Para el buen desempefio del sistema de gestion es necesario que
exista la concientizacion de la seguridad en todos los niveles de la
Clinica Odontoldgica.

- Hacer participar a todos los empleados en las actividades de Salud y
Seguridad Ocupacional, incorporando en el empleado el pensamiento
de que la responsabilidad de la Seguridad la llevan ellos mismos hacia
los demaés.

- Mantener excelentes canales de comunicacién en todos los niveles que
puedan llevar toda informacion desde y hacia la seguridad de la Clinica.

- Mantener una actualizaciobn permanente de los requisitos legales
asociados a la actividad de la Clinica.

- Designar un presupuesto para el area de Salud y Seguridad
Ocupacional.

- Mantener politicas de reconocimiento al personal por participacion en

los temas de Salud y Seguridad Ocupacional.



GLOSARIO DE TERMINOS

ACRONIMOS:

OHSAS: Ocupational Health and safety assessment Series (Sistemas
De Gestion De Seguridad Y Salud En El Trabajo).

S&SO: Seguridad y Salud Ocupacional.

ISO: International  standarization organization (Organizacion
Internacional de Estandarizacion).

OIT: Organismo Internacional del Trabajo

CEEA: Comision Ecuatoriana de Energia Atomica

INEN: Instituto Ecuatoriano de Normalizacion
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ANEXO No. 1
REQUISITOS OHSAS 18001:2007

REQUISITOS - SISTEMAS DE GESTION DE
SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL
OHSAS18001-2007

4. REQUISITOS DEL SISTEMA DE GESTION NO

CUMPLE  ~uMPLE

DE S&SO

4.1. REQUISITOS GENERALES
4.1.1.Requisitos generales

4.2. POLITICA DE S&SO

4.3. PLANIFICACION

4.3.1. Identificacion de peligros, evaluacién de riesgos y 1
definicion de controles
4.3.2. Requisitos legales y otros

4.3.3. Objetivos y programas
4.4. IMPLEMENTACION Y OPERACION

4.4.1. Recursos, funciones, responsabilidad y autoridad

4.4.2. Competencia, formacién y toma de conciencia
4.4.3. Comunicacioén, participacion y consulta

4.4.3.1. Comunicacién

4.4.3.2. Participacidén y consulta

4.4.4, Documentacion

4.4.5. Controles de documentos

4.4.6 Control operacional

RlR|R|R|R|(R| R

4.4.7. Preparacion y respuesta ante emergencias
4.5. VERIFICACION
4.5.1 Medicion y seguimiento del desempefio 1

4.5.2 Evaluacion del cumplimiento 1

4.5.2.1. La organizacion debe establecer y evaluar 1
periddicamente el cumplimiento de los requisitos legales

4.5.2.2. La organizacion debe evaluar el cumplimiento 1
legal
4.5.3. Investigacidn de incidentes, no conformidad, accién 1
correctiva y preventiva

4.5.3.1. Investigacion de incidentes

4.5.3.2. No conformidad, accion correctiva y accidn
preventiva
4.5.4. Control de los registros

4.5.5. Auditoria interna

4.6. REVISION POR LA GERENCIA
TOTAL DE ITEMS CUMPLIDOS Y NO CUMPLIDOS 3 21
TOTAL DE CUMPLIMIENTO EN % 12,5 87,5
SUMA DE LOS DOS PORCENTAIES: 100
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MATRIZ GTC45 IDENTIFICACION DE LOS RIESGOS DE LA CLINICA
ODONTOLOGICA
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) ) (raumatismo Procedimie|  Faja, incapacidad Capaditacion
 [Ergonsmicos - Levantamiento
si [ manual de cargas musculos NA. ntos guantes, 4 10 Aceptable 14 o N.A. N.A. NA. manejo de N.A.
& esqueletico correctos | botas, gafas |parcia cargas
oonémicos-sobreesfoene_|EUMEEMO Procedimie incapacidad Capacitacion
ER musculos NA. ntos NA [ 2 2] e Aceptable 1 [permanenteo | NA | NA NA. manejode | NA.
i
esaqueletico correctos parcial corgas
Ergonsmicos- Movimientos |20 Procedimie Aceptable con incapacidad
icos - Movi . i
i | musculos NA. ntos NA. | 6| 3| 18| 10]|18]| Medio o 1 [ NA. | NA. NA. NA. NA.
repetitivos y controles temporal
correctos
Ergonomicos - Posiciones raumatismo Procedimie incapacidad
I ! ' ' ) Aceptable con neapact Protocolos de
si [forzadas (de pie, sentada, musculos NA. ntos NA. 6 3 18 25 450 Medio controles 14 |permanente o N.A. NA. NA. trabajo NA.
encorvada, acostada) esqueletico correctos [parcial )
|traumatismo Procedimie
Ergon6micos - Uso de pantallade . Aceptable con incapacidad
EI s 4 musculos NA ntos NA | 6 | 3| 18| 2 |40| Medio " 1 1P NA | NA. NA NA NA.
visualizacion de datos y controles remporal
correctos
— ~Jtraumatismo Procedimie | faja, -
Ergonomicos - Arrastre o empuje incapacidad Protocolos de
musculos NA. ntos. guantes, 2 2 4 Aceptable 1 NA. NA. NA. NA.
de cargas temporal trabajo
correctos |botas, gafa:
traumatismo Procedimie incapacidad Capaditacion
i |Fisicos - Cadade objetos musculos NA ntos NAC | 12| 2 Aceptable # [permanenteo | NA. | NA. NA mancjode | NA.
esaqueletico correctos parcial equipos
Procedimie .
- ) incapacidad -
i |Fisicos- Desorden caida NA. ntos NA [ 2] 2] 4 Aceptable u [ NA | NA NA. capacitacion | NA.
i
correctos P
y - | correctas incapacidad equipose
Fisicos - Contacto con electricidad mantenimi
i | quemadura e insttac wp | 2| 2| 4 Aceptable 1 [permanenteo | NA. | NA. | instalaciones | capacitacion | NA.
s electricas parcial correctas
. y | correctas equipose
Fisicos - Contacto con superficies mantenimi . Aceptable con incapacidad
i o "’ instalac e | 2| 3| 6|2 |50| Medio " 1 [1P NA | NA | instalaciones | capacitacion | NA.
calientes/frias ento controles temporal
selectricas correctas
0. Méauinms. equt traumatismo Procedimie aceptable con cnaddnd
fsicos - Méquinas, equipos . incapaci )
i d quiposy musculos NA. ntos EPP 6 3 13 5 450 Medio P 14 P N.A. N.A. NA. capacitacion NA.
Inerramientassin guardas controles remporal
esqueletico correctos
Fisicos- lluminacion excesiva  [enfermedades | mantenimi ncapacidad mantenimiento | medicion de
i " ’ ' NA. NA [ 2] 1] 2 Aceptable 1 [permanente NA | NA. miento) | NA.
(deslumbramiento / reflejos) |visuales ento sy de luminaria | niveles de lurer
i
traumatismo incapacidad eauipose
i |Fisicos- Pisoirregurlar,resbaloso NA | limpieza | NA. [ 1| 2 | 2 Aceptable 1 [1P NA | NA | intalacon | capacitacion | NA.
general temporal
correcta
Fisico - Venilacén insuficiente. |*°020%"S | oantenioi incapacidad
fsicos - Ventilacion insufic i incapaci
i entlaci ulmonares, NA. NA [ 2] 2] a Aceptable 13 [P NA | NA NA. capacitacion | NA.
(renovacion de aire) ento temporal
dermicas
incapacidad
i |Fisicos- Ruido hipoacusia NA. NA. wp | 2| 2| 4 Aceptable 1 [permanente NA | NA NA  |copacitaconerp|  NA.
parcial
efectos o |Procedimie aceptabiecon incapacidad
correcto . )
i |Féicos - Radiaiones onzantes [estocasticosy | (o< | ntos | dosimero | 2 | 2 | 4 | 100 | 40 | Medio P 1 [permanente NA | NA loseintlaconco copactacion | NA.
deterministicos 1 | correctos parcial
correcto
Fiscos -Radiaciones No mantenimi | mantenimi Aceptable con incapacidad equipose
. i
i [ionizantes (W, R, quemadura NA- [ 6| 2| 2|25 |30]| Medio P u [P NA | NA | intalacon | capacitacion | NA.
" ento | entodelos controles temporal
electromagnética) correcta
equipos
Fiscos - Mdquinas, equiposy | Procedimie incapacidad eauipose
si aunas SO Imuscalos NA. ntos ep | 2| 2 | 4| 0 [RUMENEER Aceptable 1 ‘Empml NA | NA | intalacon | capacitacion | NA.
i correctos P correcta
icos- Oetos et traumatismo Procedimie aceobleco o equipose
fscos - Objetos estticos, . con incapacida : .
si - O musculos NA ntos PP 6| 3| 18| 2 |40| Medio P 1 [ NA. | NA | intalacion | copacitacion | N.A.
obstculos y controles remporal
esqueletico correctos correcta
Fisicos - Utilzacion de ot Procedimie coomcidad equipose
i i
i |herramientas cortantes / NA. ntos wp | 2| 2| 4 | 25 [RCHECET Aceptable u [P NA | NA | intalacon | capacitacion | NA.
general temporal
punzantes correctos correcta
traumatismo Procedimie incapacidad equpose
i |Fisicos - Vibracion NA. ntos VSRR EE o0 Bajo Aceptable 1 [1P NA | NA | intalacon | capacitacion | NA.
general temporal
correctos correcta
sfectaciones Procedimie T equipose -
. —_— incapacidad ¢ | capactacion,
si [Quimicos - Polvos inorgnicos pulmonares, NA. ntos. EPP 2 2 4 2% 04 Bajo Aceptable 14 8 | NA. NA. intalacion PP N.A.
empora
dermicas correctos i correcta
sfectaciones Procedimie equipose
imicos - Manejo de productos . Aceptable con incapacidad capacitacion,
i |Quimicos - Manejo de p pulmonares, NA. ntos PP 2| 3|6 |2 |16| Medio P 14 | NA. | NA | intalacion P NA.
auimicos (solidos o liguidos) ° controles temporal £p
dermicas correctos correcta
medicion del
psicosociales - Afectaciones incapacidad
i ! - estrescronico | N NA.|capcitacon| 2 | 2 | 4 | 10 [RESMSSEET Aceptable 1 [1P NA | NA. NA dimalaboraly | NA.
mentales relacionadasal estrés temporal '
tiesgo
Psicosocales - Factores intra incapacidad medicion el
jcosociales - i
i ) ’ estrés cronico | VA NA. |capcitacion| 2 | 2 | 4 | 25 [RCOMSSEETS Aceptable 1 [P NA | NA. NA | cimalaboraly | NA.
organizacionales negativos temporal
riesgo
psicosociales - Caractersticas incapacidad medicion del
i | ’ esuéscronico | NA. NA.|capcitacon| 2 | 2 | 4 | 10 [RCIMSEET Aceptable 1 [1P NA | NA NA | cimalaboraly | NA.
individuales negativas temporal '
tiesgo
rocedimientos
Bioldgicos - Presenda de vectores| " C e 088 incapacidad P ontinisde
i ¢ irales NA. NA. (TSN P NN R o | Bajo Aceptable 1 [1P NA | NA NA. oner NA.
(roedores, moscas, cucarachas) |\ temporal limpieza de
infecciosas ’
sreas
Biologicos - Agentes patdgenos / |enfermedades ) Aceptable con incapacidad rocedimientos
i [Biologicos- Agentes patdgenos/. e NA. NA. NA. | 6| 2| 12| 2 |30]| Medio P 14 | NA. | NA NA. o |PrOcee NA.
infecciosos (virus, bacterias, _|virales controles temporal continuos de
0 0




Biolagicos

Ergondmicos =

Fisicos
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CALCIFICACION DE LOS RIESGOS

Bioldgicos - Agentes patégenos / infecciosas (virus, bacterias, hongas, pardsitas)

Biologicos - Otros

Bioldgicos - Picaduras/mordeduras de insectos y animales (ponzofiosos/venenosas/infecciosos)
Bioldgicos - Plantas venenosas o hurticantes

Bioldgicos - Presencia de vectores (roedores, moscas, cucarachas)

Ergondmicos - Arrastre o empuje de cargas

Ergondmicos - Espacio/puesto de trabajo/distribucion de mandos inadecuada
Ergondmicos - Levantamiento manual de cargas

Ergondmicos - Movimientos repetitivos

Ergonomicos - Posiciones forzadas (de pie, sentada, encorvada, acostada)
Ergondmicos - Sobreesfuerzo fisico

Ergondmicos - Uso de pantalla de visualizacion de datos

Fisicos - Caida de ohjetos

Fisicos - Cambios bruscos/permanentes de temperatura

Fisicos - Contacto con electricidad (directo/indirecto)

Fisicos - Contacto con superficies calientes/frias

Fisicos - Desorden

Fisicos - Desplazamiento en medios de transporte (terrestre, aéreo o fluvial)
Fisicos - Desplomes, derrumbes de objetos/materiales

Fisicos - Espacio fisico reducido/limitado

Fisicos - lluminacidn excesiva (deslumbramiento / reflejos)
Fisicos - lluminacion insuficiente

Fisicos - Ingreso y/o trabajo en espacios confinadas

Fisicos - Maguinas, equipos y herramientas defectuosas

Fisicos - Maguinas, equipos y herramientas sin guardas

Fisicos - Objetos estéticos, obstaculos

Fisicos - Objetos, maquinas/equipos/vehiculos en movimiento
Fisicos - Otros

Fisicos - Piso irregurlar, reshaloso

Fisicos - Presiones anormales (variacion de la presion atmosférica)
Fisicos - Proyeccién de salidos o liquidos

Fisicos - Radiaciones ionizantes

Fisicos - Radiaciones No ionizantes (UV, IR, electromagnética)
Fisicos - Ruido

Fisicos - Temperaturas bajas

Fisicos - Temperaturas elevadas

Fisicos - Trabajo a distinto nivel

Fisicos - Trabaja en altura (sobre 1.8 m)

Fisicos - Trabajo en excavaciones (inferiora 1.2 m) / subterrdneo
Fisicos - Utilizacion de herramientas cortantes / punzantes
Fisicos - Ventilacion insuficiente (renovacion de aire)

Fisicos - Vibracion
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Psicosociales - Afectaciones fisicas relacionadas al estrés
Psicosociales - Afectaciones mentales relacionadas al estrés
Psicosociales - Afectaciones sociales relacionadas al estrés

Psicosociales

Psicosaciales - Caracteristicas individuales negativas

Psicosaciales - Factores extra organizacionales negativos

Psicosaciales - Factores intra organizacionales negativos

Psicosociales - Otros

Psicosociales - Sintomas de estrés

Qu
Quimicos === Qu

™ Quimicos - Gases/ Vapores corrosivos
Quimicos - Gases/ Vapores irritantes
Quiricos - Gases/ Vapores toxicos

imicos - Humas / Humos metélicos
imicos - Manejo de productos quimicos (solidos o liguidos)

Quimicos - Nieblas/ Neblinas
Quimicos - Otros
Quimicos - Polvos inorganicos
L Quimicos - Polvos organicos
Tabla 2. Determinacion del nivel de deficiencia
Nivel de Valor de L
deficiencia ND Slgnificado
Se ha(n) detectado peligro(s) que determina(n) como posible la generacion de
Muy Alto (MA) 10 incidentes o consecuencias muy significativas, o la eficacia del conjunto de medidas
preventivas existentes respecto al riesgo es nula o no existe, 0 ambos.
Se ha(n) detectado algin(os) peligro(s) que pueden dar lugar a consecuencias
Alto (A) 6 significativa(s), o la eficacia del conjunto de medidas preventivas existentes es baja, o
ambos.
Se han detectado peligros que pueden dar lugar a consecuencias poco significativas
Medio (M) 2 o de menor importancia, o la eficacia del conjunto de medidas preventivas
existentes es moderada, o ambos.
No se ha detectado consecuencia alguna, o la eficacia del conjunto de medidas
No se preventivas existentes es alta, o ambos. El riesgo esta controlado.
Bajo (B) s
Asigna Valor Estos peligros se clasifican directamente en el nivel de riesgo y de intervencion
cuatro (V) Véase la Tabla 8.
Tabla 3. Determinacion del nivel de exposicion
Nivel de exposicion | Valor Significado
de NE
Continua (EC) 4 La situacion de exposicion se presenta sin interrupcion o varias veces con
tiempo prolongado durante la jornada laboral.
La situacion de exposicion se presenta varias veces durante la jornada
Frecuente (EF) 3 laboral por tiempos cortos.
Ocasional (EO) 5 La sntuacnon‘de exposicion se presenta alguna vez durante la jornada laboral
y por un periodo de tiempo corto.
Esporadica (EE) 1 | La situacién de exposicion se presenta de manera eventual.
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Tabla 4. Determinacion del nivel de probabilidad

Nivel de exposicion (NE)

Niveles de probabilidad

Nivel de deficiencia
(ND)

Tabla 5. Significado de los diferentes niveles de probabilidad

pr:;ﬂigga d Valor de NP Significado
Situacion deficiente con exposicion continua, 0 muy deficiente con exposicion
Muy Alto (MA) | Entre 40 y 24 | frecuente.

Normalmente la materializacion del riesgo ocurre con frecuencia.

Situacion deficiente con exposicion frecuente u ocasional, o bien situacion
Alto (A) Entre 20 y 10 | muy deficiente con exposicion ocasional o esporadica.

La materializacion del riesgo es posible que suceda varias veces en la vida laboral.
Situacién deficiente con exposicion esporadica, o bien situacion mejorable
Medio (M) Entre 8 y 6 | con exposicion continuada o frecuente.

Es posible que suceda el daio alguna vez.

Situacién mejorable con exposicion ocasional o esporadica, o situacion sin
Bajo (B) Entre 4y 2 |anomalia destacable con cualquier nivel de exposicion.

No es esperable que se materialice el riesgo, aunque puede ser concebible.

Tabla 6. Determinacion del nivel de consecuencias

Nivel de NC Significado
Consecuencias Darios personales
Mortal o Catastréfico (M) | 100 | Muerte (s)
Muy grave (MG) 60 Lesiones o enfermedades graves irreparables (Incapacidad permanente
parcial o invalidez).
Grave (G) 25 Lesiones o enfermedades con incapacidad laboral temporal (ILT).
Leve (L) 10 Lesiones 0 enfermedades que no requieren incapacidad.
Tabla 7. Determinacion del nivel de riesgo
Nivel de riesgo Nivel de probabilidad (NP)
NR = NP x NC
100
Nivel de
consecuencias
(NC)
Tabla 8. Significado del nivel de riesgo
Nivel de riesgo Valor de NR Significado
Situacion critica. Suspender actividades hasta que el riesgo esté bajo
| 4000 - 600 X
control. Intervencién urgente.
i 500 - 150 Corregir y adoptar medidas de control de inmediato. Sin embargo,
suspenda actividades si el nivel de riesgo esta por encima o igual de 360.
Mejorar si es posible. Seria conveniente justificar la intervencion y su
n 120 - 40 e
rentabilidad.
Mantener las medidas de control existentes, pero se deberian considerar
\% 20 soluciones o mejoras y se deben hacer comprobaciones periddicas para
asegurar que el riesgo aln es aceptable.
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Tabla 9. Aceptabilidad del riesgo

Nivel de Riesgo Significado
| No Aceptable
Il No Aceptable o Aceptable con control especifico
11l Aceptable
\Y Aceptable
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ANEXO No. 3
NORMATIVAS LEGALES APLICABLES A UNA CLINICA
ODONTOLOGICA
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Area . . 5
ftem | Vigencia Documento " Asunto/Obligacion Gestion Evaluacion Status Total
Obligatoridad de solicitar la proteccion del Pago de aportaciones
Seguro General Obligatorio, en calidad de Afiliacion del 100% del personal m:f‘sualespal e ol
il I I IE: I
1 2009 |Ley de seguridad social sso  [afliados, todas las personas que perciben propio y contratado al IESS con 1o |orsonal propio. Obligatoridad | Cumple 1
ingresos por la ejecucion de una obra o la cual ingresar al sistema de seguridad >
A clon d ° de afiliacion de empleados al
prestacion de un senicio fisico o intelectual,  |social para beneficiarse del mismo.
. IESS para los contratistas.
con relacion laboral o sin ella
N 1070 |Ley de defensa contra incendios sso | Imspeccion por parte de los cuerpos de Implementacion De sistemas y Permiso anual de Cumple N
bomberos equipos
L F tol Est to ala F
3 207 Lo J ] SSO  |odontologica Ecuatoriana para el Ejercicio, Cumple 1
Perfeccionamiento y Defensa . el pleno ejercicio de su
Profesional profesion
Ley Constitutiva de la Comision Gumplimiento del uso y manejo de equipos de [Uso y manejo de equipos. Cumplimiento del manejo de
4 1979 |Ecuatoriana de Energia Atémica SSO  |radiaciones ionizantes. (Art. 71,76 104, 105, |generadores de Radiaciones los equipos generadores de Cumple 1
CEEA. 110) lonizantes Radiaciones lonizantes
Implementacion de sistema de
jestion de seguridad y salud
Reglamento de seguridad e Evaluaciones de higiene industrial e |9 iy Y
5 Cumplimiento de regulaciones en cuanto a : ocupacional, Mediciones de
5 1975 [Higiene en el trabajo. Resolucion sso [ implementacion de infraestructura No Cumple o
infraestructura y condiciones de trabajo > Higiene industrial y salud
172 necesaria
ocupacional. Reglamento
intemo de seguridad e higiene
Resolucion No.- C.1.118 Normativa Incluye el procedimiento de investigacion de  |Personal de EHS efectua la
para el proceso de de el formato para la investigacion de Procedimiento investigacion
6 1990 |accidentes-incidentes del seguro SSO  |elaboracion del informe; el estandar para medir |acci i y trabajo i registro y control | No Cumple o
de accidentes de trabajo y la calidad del mismo; y, la codificacion del social envia reporte a riesgo de de acciones correctivas
sistema de investigacion trabajo antes de 10 dias laborables
Actualiza el sistema de calificacion, de
. e La empresa cumple con la Procedimiento de valoracion
legislacion nacional. Reporta a riesgo [de riesgos y matriz de
del Trabajo y las o
< de trabajo del personal, y acciones
Reglamento general del seguro de en concordancia con la técnica y los
7 1990 riesgos del trabajo. Resolucion SSO  |problemas actuales y mejora las prestaciones ‘02 10 solicitado en el presente corectivas. No Cumple o
9 ) proble ¥ mel P reglamento. Esta pendiente la La empresa tiene a todo el P!
#741 economicas del Seguro de Riesgos del Trabajo "
calificacion del comité central de  [personal registrado en el
para los afiliados o para sus deudos. Impulsa 2
Seguridad y Salud junto con las IESS, mediante el respectivo
las acciones de prevencion de riesgos y de
actas de trabajo. aviso de entrada
mejoramiento del medio ambiente laboral
¥ crear espacios de
Como primordial y emergente considera el dialogo y concertacion para definir
Ministerio de Trabajo y Recursos Humanos, la_ [programas y acciones en temas
construccion de una politica con miras ala  |generales y especificos que tengan
Acuerdo 0213 RO 695 del 23 de proteccion de la seguridad y salud en el mundo [como finalidad la promocién de la  |Compromiso en temas de
Octubre de 2002 Politica del trabajo, con el objeto de convocar a la salud de los yla salud
8 2002 [institucional de Seguridad y Salud | SSO  |sociedad en su conjunto para que de manera  [prevencion de los riesgos del trabajo. |medio ambiente y calidady | No Cumple o
en el Trabajo y el Sistema de permanente, a través de procesos de didlogo  |Actualizar y establecer normas plasado en la politica del
Gestion de la Seguridad y Salud social y concertacion se logren mejores tecnicas basicas para la proteccion  [sistema de gestion
condiciones de trabajo para la poblacion laboral|de la salud de los trabajadores.
de pais, como garantia de un derecho Fortalecimiento del programa de
constitucional y un aporte al progreso. gestion de la sst.
|Adoptar medidas necesarias para mejorar las Cumplimos con los requisitos
Decision 584 - Instrumento Andino, condiciones de seguridad y salud en cada Implementacion de procedimientos  |del codigo de trabajo y demés
° 2004 | oo e | SO [centro de trabajo de la Subregion y asi elevar el[de trabajo seguro y mediciones del  |leyes que garanticen la cumple 1
9 Y d nivel de proteccion de la integridad fisica y ambiente de trabajo seguridad y salud de los
mental de los trabajadores; empleados
R.O NO.83 17 Agosto 2005
Acuerdo Ministerial No.0220 Guia Guia para elaboracion de reglamentos intemos
10 2005 sso P o Revision del actual reglamento de seg|Reglamento aprobado No Cumple o
para elaborar Reglamentos de seguridad y salud
Internos de Seguridad
. Cobertura de | d on d Reporte R de trab
Reglamento organico funcional del obertura de los programas de prevencion e |Reporte Riesgos de trabajo sobre eporte Riesgos de wabajo
riesgos, seguridad y salud de los trabajadores, |~°P sobre accidentes de trabajos
11 2006 [instituto Ecuatoriano de Seguridad | SSO accidentes de trabajos ocuridos en No Cumple o
Fdinri y mejoramiento del ambiente laboral, con un  |CIentes 46 tabaos ocurridos en nuestras
horizonte de mediano y largo plazo, instalaciones
Asesorar a las empresas en la implantacion Toma de acciones correctivas
Sistema de administracion de la del Sistema de Administracion de la Seguridad para los hallazgos
2 2007 |Seguridad y la salud en el trabajo sso |V Salud en el trabajo, tendientes a satisfacer | Realizacion de auditorias por parte [encontrados en las auditorias | | o o
(SAS & ST) Modelo Ecuador - las exigencias de las auditorias que de Riesgos del Trabajo de riesgos de trabajo. Con P
IESS implementara proximamente el IESS en estas acciones se cumple con,
materia de Seguridad y Salud en el Trabajo los requisitos legales exigidos
Normas a ser aplicadas en todo el territorio
nacional, para los proyecto arquitectonicos y
de ingenieria, en edificaciones a construirse,
asi como la modificacion, ampliacion,
. remodelacion de las ya existentes, sean
Edicion Especial .- Reglamento de f 2 . 5
) publicas, privadas o mixtas, y que su actividad [Implementacion de normas.
Prevencion, Mitigacion y Cumplimiento de normas
13 2009 SSO  |sea de comercio, prestacion de senicios, y de la NFPA para Cumple 1
Proteccion contrat Incendios R.O INEN y NFPA
de incendios
114 del 2 de abril de 2009 ’ :
concentracion de pablico, industrias,
transportes, almacenamiento y expendio de
combustibles, explosivos, manejo de productos
quimicos peligrosos y de toda actividad que
riesgo de siniestro.
ritulo Vi Proteceion Personal: Numeral 5 art. 11 Decreto Ejecutivo 2393
Decreto Ejecutivo 2393 Cumplimiento d d
14 1986 creto Ejecutivo SSO |5, Entregar gratuitamente a sus trabajadores  [Normas a ser aplicadas en todo el terf CUMPIMIeNto de normas de |\, cumpie o
seguridad y salud
vestido adecuado para el trabajo y los medios
de proteccion personal y colectiva necesarios.
Reglamento al Instrumento Andino de|
Colaborar en difundir la informacién, formax Seguridad y Salud en el Trabajo.
Literal k art. 5 Resolucién 957 y 6n de M c de normas de
1 2 N I
o 006 SSO Imateria de salud y seguridad en el trabajo, y  |Andina Normas a ser aplicadas en  |seguridad y salud lo Cumple °
de ergonomia de acuerdo a los procesos de  [todo el pacto andino, para toda
trabajo. empresa publica o privada
Articulo 50, Resolucion 390 del IESS.
La empresa debera cumplir las normas.
Reglamento General del Seguro de dictadas en materia de Seguridad y Salud enelf Lo Cumplimiento de normas de
16 2011 [Riesgos del Trabajo. Resolucion $SO  |trabajo y medidas de prevencion de riesgos en |[mPIEmEnacion fe BOTIaS et v oot No Cumple o
SS 390 el trabajo establecidas en la constitucion de la 8 guridad y salu guridad y salu
repiblica
El empleador debera tener en cuenta, en las
I 1 pl |
evaluaciones del plan integral de prevencion de ||\ oo A ing de Seguridad y
riesgos, los factores de riesgo que pueden ”
5 ! § . Salud en el Trabajo. Decision 584 de
Art. 26 Decision 584: incidir en las funciones de procreacion de los y
la Comunidad Andina Normas a ser |Cumplimiento de normas de
17 SSO  |rabajadores y trabajadoras, en particular por la No Cumple o
e o o o aplicadas en todo el territorio seguridad y salud
0 A Y g > on |nacional. para toda empresa publica
el fin de adoptar las medidas preventivas
necesarias.
Reglamento al Instrumento Andino de|
Literal f art. 5 Resolucion 957: Participar en el desarrollo de programas para el |Seguridad y Salud en el Trabajo.
mejoramiento de las practicas de trabajo, asi 957 de la C c de normas de
18 2006 sso " No Cumple o
como en las pruebas y la evaluacion de nuevos [Andina Normas a ser aplicadas en y salud

equipos, en relacion con la salud,

todo el pacto andino, para toda
empresa publica o privada
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ANEXO No. 4

ASIGNACION DE FUNCIONES DE DENTISALUD
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ANEXO No. 5
NUEVO FORMATO DE ASIGNACION DE FUNCIONES PARA
DENTISALUD

FORMATO DE ASIGNACION DE FUNCIONES:

DESCRIPCION DE FUNCIONES:

CARGO:

FECHA:

FUNCION:

REPONSABILIDAD:

AUTORIDAD:

FIRMA:
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ANEXO No. 6
COSTO ESTIMADO DE IMPLEMENTACION DEL SISTEMA OHSAS
18001:2007

OBTENCION DE
EMPRESA DE REFERNCIA CERTIFICADOS VALIDACION | VALIDACION
ANO 2014 ANO 2015 ANO 2016
SERVICIO DE AUDITORIA 8700 1200 1200
CURSO OHSAS 18001:2007 2137,5 1000
10837,5

EMPRESA: C,LI'NICA SI?II'IFIII\:IICCI/SIID\IODSE VALIDACION
ODONTOLOGICA = =
ANO 2016 ANO 2017
SERVICIO DE AUDITORIA 2500 1000
CURSO OHSAS 18001:2007 1000
AUDITORIAS DE VERIFICACION 1000
VALORES VARIOS 1000
TOTAL 5500 1000
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ANEXO No. 7
FOTOS DE LA CLINICA ODONTOLOGICA

Instalaciones Clinica Odontologica:

Entrada

Sala de espera
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Administracion

Admision
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Instalaciones

Consultorio 2
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Consultorio 3

Instalaciones
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Consultorio 4

Consultorio 5




Consultorio6y 7

Instalaciones
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Rayos X

Panoramico Digital

Periapical
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