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RESUMEN 

Introducción: La salud ocupacional es una actividad multidisciplinaria que promueve y protege la salud 

de los trabajadores. El conocimiento de las condiciones de riesgo previene los accidentes y enfermedades 

ocupacionales. 

Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos en salud ocupacional en tenientes del Ejército del Perú. 

Métodos: Estudio observacional y transversal. Participaron 86 tenientes de una promoción de la Escuela 

de Infantería. Se realizóel “Cuestionario de conocimientos en salud ocupacional”. Se aplicó estadística 

descriptiva para las características generales y para la asociación con los conocimientos, la prueba ji 

cuadrado. 

Resultados: La edad promedio fue 28,4 años (DE=1,26; Mín.26, Máx.32), 51,16 % presentaron nivel 

bajo de conocimientos; trabajadores que no recordaban haber recibido capacitaciones en salud 

ocupacional y que sufrieron accidente de trabajo tuvieron nivel bajo de conocimientos, 80 % (p = 0,049) 

y 73,68 % (p = 0,026) respectivamente. La pregunta con mayores aciertos fue sobre el examen de salud 

ocupacional anual con un 75,58 %, y la de menor conocimiento, sobre la cobertura del seguro 

complementario de riesgos con un 25,58 %. 

http://scielo.sld.cu/
http://www.revmedmilitar.sld.cu/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
https://orcid.org/0000-0001-7698-5158
https://orcid.org/0000-0002-4187-6821
mailto:teocamacho20@hotmail.com


Revista Cubana de Medicina Militar. 2021;50(2): e0210992 

 

 

http://scielo.sld.cu 

http://www.revmedmilitar.sld.cu   

Bajo licencia Creative Commons  

Conclusiones: El nivel de conocimiento predominante sobre salud ocupacional en tenientes del ejército 

del Perú, fue bajo, con mayores porcentajes en los que no recuerdan capacitación en salud ocupacional y 

los que tuvieron algún accidente laboral. 

Palabras clave: personal militar; riesgos laborales; medicina del trabajo; salud laboral; legislación 

laboral. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Occupational health is a multidisciplinary activity that promotes and protects the health 

of workers. Knowledge of risk conditions prevents occupational accidents and diseases. 

Objective: To determine the level of occupational health knowledge in lieutenants of the Peruvian Army. 

Methods: Observational and cross-sectional study. 86 lieutenants of a promotion of the Infantry School 

participated. The "Occupational Health Knowledge Questionnaire" was applied. Descriptive statistics 

were applied for the general characteristics and the Chi-square test for the association with knowledge. 

Results: Mean age 28,4 years (SD = 1,26; Min. 26, Max. 32), 51,16 % presented a poor level of 

knowledge; workers who did not remember having received training in Occupational Health and who 

suffered a work accident, 80 % (p = 0,049) and 73,68 % (p = 0,026) they had a bad level respectively. 

The question with the highest correct answers was about the annual occupational health examination with 

75,58 %, and the one with the least knowledge about the complementary risk insurance coverage with 

25,58 %. 

Conclusions: The predominant level of knowledge about occupational health in lieutenants in the 

Peruvian army was poor, with higher percentages in those who did not remember training in occupational 

health and those who had an occupational accident. 

Keywords: military personnel; occupational risks; occupational medicine; occupational health; 

legislation, labor. 
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INTRODUCCIÓN 

La Organización Internacional del Trabajo (OIT), que supervisa las condiciones de los trabajadores, los 

accidentes y las enfermedades profesionales, manifiesta que cada año más de 313 millones de 

trabajadores sufren accidentes del trabajo y enfermedades profesionales no mortales. Esto equivale a 860 

000 víctimas al día, problemática que genera por lo menos 4 días de ausencia en el trabajo.(1) En las 

Américas, se registran 11,1 accidentes mortales por cada 100 000 trabajadores en la industria, 10,7 en la 

agricultura, y 6,9 en el sector de los servicios.(2) En países como Colombia, los accidentes de trabajo están 

en aumento en un 8,6 % y las enfermedades laborales son de 60 casos por cada 100 000 trabajadores.(3) 

En el país, según el Sistema Informático de Notificación de Accidentes de Trabajo, Incidentes Peligrosos 

y Enfermedades Ocupacionales, en el 2017 se notificaron 15 655 accidentes de trabajo y 162 accidentes 

mortales, en el 2018 los accidentes de trabajo aumentaron a 20 145 y los accidentes mortales 

disminuyeron a 151.(4) En un estudio en 14 ciudades del Perú, 1 772 trabajadores tuvieron un incidente 

laboral, 66 %  por distracción del propio trabajador y 44 % por no estar señalizado el peligro.(5) 

La salud ocupacional orienta sus acciones a la promoción y protección de la salud de los trabajadores, a 

la prevención de accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales en las diversas actividades 

económicas.(6,7) 

Es fundamental conocer el manejo de accidentes y enfermedades por parte de los diversos profesionales 

y los trabajadores, tener el conocimiento de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, hacer respetar 

sus derechos y cumplir con deberes definidos; cuando esto no se realiza, se incurre en un problema de 

salud pública.(8) 

La mayoría de los estudios sobre conocimientos a nivel mundial, están orientados a la bioseguridad. En 

Latinoamérica hay un reporte en bomberos militares de Brasil sobre la misma temática.(9) En el Perú se 

han realizado investigaciones relacionadas con conocimientos en salud ocupacional en personal de 

limpieza,(10)trabajadores de la salud,(8) profesionales de enfermería,(11) trabajadores de laboratorios de una 

universidad(12) y en riesgos ergonómicos en personal sanitario.(13) 

Generalmente los estudios están dirigidos a profesionales de la salud y trabajadores de universidades, no 

en grupos profesionales como la población militar, por consiguiente, es un campo por explorar. 

La Ley 29-783 (Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo del Perú, aprobada en 2011), promueve la cultura 

de prevención de riesgos laborales, exige capacitar y evaluar a los trabajadores en salud y seguridad en 
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su puesto de trabajo, aplicable a los sectores económicos y de servicio a nivel nacional, a nivel privado, 

público e incluye a las instituciones militares y al trabajo independiente.(14) 

El ministerio del trabajo reportó en el periodo 2011-2013, 383 47345 nuevos soles (1,013,712,43 €) en 

multas; la sanción más frecuente se dio por no implementar un sistema de gestión o no tener un 

reglamento de seguridad y salud en el trabajo.(15) 

El Ejército del Perú (EP) pertenece al Ministerio de Defensa y tiene como función la defensa territorial; 

garantiza la independencia, soberanía e integridad del país; contribuye en la asistencia de desastres y 

misiones de paz, según acuerdos internacionales. Su organización está constituida por el Alto Mando, 

órganos consultivos de planeamiento y asesoramiento, de inspectoría, de control institucional, de 

administración interna, de línea y comandos de apoyo que se subdividen en comandos, entre ellos se 

encuentra el Comando de Educación y Doctrina del Ejército (COEDE), que incluye a las escuelas de 

formación, de especialización, de fuerzas especiales, de perfeccionamiento y de capacitación y acoge, 

entre otras, a la Escuela de Infantería.  

La infantería es la fuerza de combate a pie y la más numerosa del EP, son oficiales que laboran en los 

lugares más alejados del territorio nacional, como las zonas de frontera, por eso son los más 

representativos;(16) dentro de los comandos de apoyo se encuentra el Comando de Salud del Ejército 

(COSALE), que tiene por misión proporcionar atención integral de salud a los usuarios del sistema de 

salud del ejército y ejecutar el apoyo logístico de salud a la fuerza operativa, sin embargo el Sistema de 

Seguridad y Salud en el Trabajo está en proceso de implementación. 

No existe evidencia, o es escasa, sobre el conocimiento sobre derechos y deberes laborales en la 

población laboral militar en el país, a pesar de ser una gran población, serviría de base para implementar 

capacitaciones y medidas para prevenir accidentes y enfermedades ocupacionales.  

El objetivo del estudio es determinar el nivel de conocimientos en salud ocupacional en tenientes del 

Ejército del Perú.  
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MÉTODOS 

Se realiza un estudio observacional y transversal. La población estuvo constituida por una promoción de 

tenientes de la Escuela de Infantería del Ejército del Perú, que asistieron al “Curso Básico del Arma” 

como parte de su capacitación, en el año 2017, en la ciudad de Lima. 

Se realizó un muestreo de tipo censal y se incluyeron 93 profesionales militares del grado de teniente, 

quienes aceptaron participar en el estudio. Se excluyeron 7 tenientes porque sus encuestas fueron mal 

llenadas o incompletas; quedaron 86 tenientes. 

Se solicitó la autorización para realizar el estudio a la dirección de la Escuela de Infantería del Ejército 

ubicada en el distrito de Chorrillos. Para determinar el nivel de conocimientos en salud ocupacional, se 

aplicó el “Cuestionario de conocimientos en salud ocupacional” constituido por: 

 

• Primera sección: sobre las características del encuestado y su trabajo. 

• Segunda sección: sobre los conocimientos laborales, conformado por 10 preguntas. En esta 

sección, si contestaba correctamente 6 o más preguntas, el nivel es BUENO y de cinco a menos 

es BAJO, el instrumento está en español y ha sido aplicado en el Perú.(8) 

 

La encuesta tiene un tiempo aproximado de aplicación de 20 minutos para leer las especificaciones, 

responder las preguntas en forma honesta, contando con el acompañamiento del investigador ante 

cualquier duda para la aclaración correspondiente. 

Con los datos obtenidos se elaboró una base de datos, para las características de los tenientes y las 

respuestas al cuestionario de conocimientos se elaboraron tablas de frecuencias y porcentajes; para la 

variable edad se determinó la media y la desviación estándar; se realizó el cruce entre el conocimiento 

en salud ocupacional y las características sociodemográficas, para determinar la asociación se utilizó el 

estadístico ji cuadrado, con un valor de p < 0,05 como significativo y finalmente las frecuencias por cada 

pregunta del cuestionario aplicado. 

La base de datos y la elaboración de las tablas se realizaron con el programa Microsoft Excel, versión 

2013, el procesamiento y análisis de datos con el programa IBM SPSS Statistics versión 24. 
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Esta investigación contó con el consentimiento verbal del trabajador y se respetaron los criterios de la 

Declaración de Helsinki, respecto a la privacidad y confidencialidad de los datos recolectados durante 

todo el proceso de investigación.(17) 

 

 

RESULTADOS 

De los 86 encuestados, todos fueron del sexo masculino y obtuvieron una media de edad de 28,4 años 

(desviación estándar (DE) = 1,26; Mínimo 26, Máximo 32). En la tabla 1 se muestra que el estado civil 

predominante fue el de soltero (55,81 %), la ocupación mayoritaria fue la parte operativa (pelotón y/o 

patrulla del 53,49 %). El 86,05 % informó que se le practicó un examen médico al ingreso de sus labores 

y 34,88 % fueron informados del seguro complementario de trabajo de riesgo a su ingreso. El 68,60 % 

recibieron capacitaciones sobre temas de salud en el trabajo, el 22,09 % manifestaron haber sufrido un 

accidente laboral en el último año y el 66,28 % comunicaron que fueron informados sobre los riesgos de 

salud en el trabajo. 

En la tabla 2, 51,16 % muestra que presentaron un nivel de conocimiento bajo en salud ocupacional. 

Según el estado civil, 75 % de los convivientes tuvieron nivel bajo en conocimientos en salud 

ocupacional. 

Por ocupación, en la administrativa fue de 52,5 %, 75 % en los trabajadores a quienes no se le practicó 

examen médico al ingreso de sus labores; 63,33 % en los trabajadores que fueron informados del SCTR 

(Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo).  

El 80 % de los trabajadores que no recordaban haber recibido capacitaciones en temas de salud 

ocupacional, presentaron nivel bajo en conocimientos (p = 0,049). 

En el 73,68 % de los trabajadores que alguna vez sufrieron un accidente de trabajo, el nivel fue bajo 

(p = 0,026).  

El 59,65 % de los trabajadores que fueron informados de peligros y riesgos también tuvieron nivel bajo. 
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Tabla 1 - Características de los tenientes de la promoción estudiada 
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Tabla 2 - Conocimiento según características de los tenientes de la promoción estudiada 

 

 

En la tabla 3 se visualiza, en relación al cuestionario de conocimientos en salud ocupacional, que la 

pregunta con mayores respuestas correctas fue sobre el examen de salud ocupacional anual, con un 

75,58 %, seguida de la pregunta acerca del concepto de accidente de trabajo con un 73,26 %. 

En cambio, la pregunta para qué es la cobertura del seguro complementario de riesgos, tuvo menos 

aciertos con un 25,58 % y el segundo lugar fue para la pregunta sobre quién debe reportar al Ministerio 

de Trabajo los accidentes de trabajo que no produjeron muerte, con un 30,23 %. 
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Tabla 3 - Respuesta de los encuestados sobre conocimientos en salud ocupacional 

 

 

 

DISCUSIÓN  

Las formaciones y capacitaciones siempre generan efectos positivos, actualmente se han convertido en 

una necesidad y así está establecido en uno de los principios de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, 

que determina que tanto las organizaciones sindicales y los trabajadores, reciban por parte de sus 

empleadores una oportuna y adecuada información y capacitación preventiva en la labor a ejercer, con 

énfasis en lo probablemente riesgoso para la vida del trabajador y su familia. 

De esta manera, les corresponde a los trabajadores estar capacitados e informados en temas relacionados 

con sus quehaceres, así como a temas de salud ocupacional, a fin de que puedan cumplir adecuadamente 

con sus deberes y prevalecer sus derechos.(14) 

En las características de la población de estudio, la mayoría realizaba labor operativa como pelotón y/o 

patrulla y refirieron no haber tenido accidentes laborales, haber recibido en el último año una capacitación 

en algún tema de salud y fueron informados sobre los riesgos de salud en el trabajo; no existen 

antecedentes sobre estos resultados para contrastar.  

En el estudio, menos del 50 % de los encuestados presentaron un nivel apropiado de conocimientos en 

salud ocupacional. En el país no se han realizado investigaciones en personal militar. En un estudio 

realizado por Oliveira(9) en Brasil, sobre conocimiento y adhesión a las recomendaciones de bioseguridad 
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en bomberos militares, se encontró una aprobación que osciló entre 25 % y 95,7 %, según componentes 

del test utilizando; el estudio fue realizado en el personal militar, que según el tipo de función que realiza, 

recibe capacitaciones en primeros auxilios, así como en seguridad ocupacional, con una duración 

aproximada de 6 meses. 

Existen otros estudios en los que predominó el nivel regular en personal de limpieza sobre conocimientos 

relativos a salud ocupacional con 52,8 %;(10) en profesionales de enfermería de un hospital en Arequipa 

sobre riesgos ocupacionales con 56 %;(11) en trabajadores de laboratorios de una universidad en Arequipa 

sobre salud ocupacional con 60 %.(12) 

Finalmente, sobre conocimientos en riesgos ergonómicos en personal sanitario en un hospital de 

Yurimaguas, predominó el nivel medio con 57,9 %.(13) 

Según las características de la población, los que tuvieron mayor porcentaje de desaprobación en el test 

de salud ocupacional fueron los convivientes, los trabajadores de tipo administrativo, los que no 

acudieron al examen médico de salud ocupacional, los que tuvieron información sobre el seguro 

complementario de trabajo de riesgo (SCTR), quienes obtuvieron información  sobre los riesgos y 

peligros, los que no recordaban haber recibido alguna capacitación en salud ocupacional y los que 

refirieron haber tenido  algún accidente de trabajo en el último año, con valores significativos para estos 

dos últimos casos.  

El estudio de Mejía(8) no encontró diferencias significativas, se atribuye que estas poblaciones no tenían 

conocimientos claros en leyes y reglamentos que los protegen, o la capacitación no fue continua. Puede 

interpretarse que los trabajadores, a pesar de haber tenido alguna información o ser asesorados sobre el 

SCTR o los peligros y riesgos de su puesto de trabajo, no llegan a concientizarse; también puede deberse 

a falta de temas que aborden la salud ocupacional tanto en seguridad, salud, las normativas y hacer los 

reforzamientos necesarios, que pueden haber sido insuficientes, teniendo en cuenta que las 

capacitaciones programadas según la ley, no deben de ser menor a 4 en el año.(14) 

En el cuestionario de conocimientos en salud ocupacional, las preguntas con mayores aciertos fueron: 

 

• Sobre el conocimiento de obligatoriedad del examen de salud ocupacional anual con 75,58 %. 

• Sobre el concepto de accidente de trabajo con 73,26 %.  
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El estudio de Mejía(8) también tuvo porcentajes más altos para las mismas preguntas con 87,9 % y 87,0 

% respectivamente; esto puede deberse a que su población de estudio fue en el personal de salud y estos 

profesionales reciben capacitaciones o han llevado en sus estudios universitarios, alcances en salud 

ocupacional y su normativa. 

Las preguntas con menor conocimiento fueron las que hacen mención a la utilidad de la cobertura del 

seguro complementario de riesgos con un 25,58 % y sobre el responsable de reportar al Ministerio los 

accidentes de trabajo que no produjeron muerte, fue del 30,23 %.  

En el estudio de Mejía(8) la pregunta con menor acierto fue la que hace referencia a quién debe reportar 

las enfermedades ocupacionales con un 25,6 %, y la que hace mención a quién debe reportar al ministerio 

los accidentes de trabajo que no produjeron muerte, con un 7,7 %. Esta pregunta coincide con este 

estudio, pero con menor porcentaje. Estos porcentajes revelarían falta de capacitación o un abordaje no 

específico en aspectos que deben reforzarse en los trabajadores. 

Como limitación del estudio, se puede señalar que refleja el conocimiento solo de una promoción de 

tenientes, por lo cual no puede generalizarse a toda la población trabajadora militar, deben realizarse 

estudios similares en otras dependencias y a nivel nacional. 

El nivel de conocimiento predominante sobre salud ocupacional en tenientes del ejército del Perú fue 

bajo, con mayores porcentajes en los que no recuerdan capacitación en salud ocupacional y los que 

tuvieron algún accidente laboral. 
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