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RESUMEN 

La investigación se realizó con la finalidad de la elaboración de un modelo de 

implementación de los ejes transversales de políticas públicas con el propósito 

de mejorar la seguridad y salud del personal de salud en las entidades deSalud, 

en Lambayeque, siguiendo una metodología de enfoque cuantitativa, no 

experimental y de carácter descriptivo, precisando su muestra de 234 personas, 

las cuales fueron encuestadas y permitieron dar a conocer la situación que se 

vivía en las instituciones de salud estatal ante de la falta de una eficiente gestión 

que garantice un adecuado sistemapara proteger al personal de salud. En los 

resultados se demostró que los individuos casi nunca y nunca han visto un buen 

desarrollo de la gestiónde salud y seguridad los cuales fueron corroborados por 

los indicadores de 59.8%y 65.8%, sucediendo lo mismo en las dimensiones de 

ejes transversales. En gobierno abierto, electrónico e interinstitucional ya que sus 

valores comprender un promedio de 56%, 48.3% y 47% en casi nunca son 

ejecutadas dichas actividades. En conclusión, se requiere de la implementación 

del programa basado en los ejes transversales como parte del cambio y las 

mejoras que deben existir en los establecimientos de salud público. 

Palabras clave: Ejes, seguridad, salud, trabajadores, instituciones 
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ABSTRACT 

The research was carried out with the purpose of elaborating a model for the 

implementation of the transversal axes of public policies with the purpose of 

improving the safety and health of health personnel in the health entities in 

Lambayeque, following a quantitative, non-experimental and descriptive 

methodology, specifying its sample of 234 people, who were surveyed and made it 

possible to make known the situation experienced in the state health institutions due 

to the lack of an efficient management that guarantees an adequate system to 

protect health personnel. The results showed that individuals have almost never and 

never seen a good development of health and safety management, which were 

corroborated by the indicators of 59.8% and 65.8%, the same happening in the 

dimensions of transversal axes. In open, electronic and inter-institutional 

government, since their values include an average of 56%, 48.3% and 47% in almost 

never are these activities executed. In conclusion, the implementation of the program 

based on the transversal axes is required as part of the change and improvements 

that should exist in public health facilities. 

Keywords: Axes, safety, health, workers, institutions, health and safety, workers, 

institutions 




