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DIMENSION SALUD LABORAL

METAS DEL PLAN DE TERRITORIAL DE SALUD

META RESULTADO:

Implementar un programa de promocion de la salud y prevencion de riesgos laborales en la poblacion del sector informal
de la economia.

META PRODUCTO:

Generar un (1) informe técnico y estadistico de gestion sobre la estrategia "CUIDATE EN TU TRABAJO" que incluya
objetivos, situacion actual y su analisis, indicadores de gestion, contenido (acciones de gestion de la salud pblica y
acciones PIC), proceso de implementacion y difusion.

COMPONENTE: SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

ACTIVIDAD No. 1

Caracterizar hasta (4.000) mil trabajadores informales adscritos a pequefias unidades de negocios, para identificar
entornos laborales, sus condiciones de salud y los riesgos propios de sus actividades, en la zona urbana del Municipio
de Valledupar. Incluye el cargue a la pagina del MSPS.

OBJETIVO:

Caracterizar la poblacion trabajadora informal de los diferentes sectores econémicos del municipio de Valledupar

IMPACTO:

e Minimizar la informalidad en el trabajo en el municipio.
e Mejorar la calidad de vida de la poblacion trabajadora

METODOLOGIA DE TRABAJO

Para el desarrollo de la activada se contd con la asistencia técnica, capacitacion y orientacion de parte del nivel
departamental teniendo en cuenta que esta accion se desarrollara en los diferentes municipios del departamento del
Cesar.

Desde el Plan de Intervenciones Colectivas se plantearon estrategias para el abordaje de la poblacion objeto y asi poder
garantizar el éxito en la aplicacion de instrumento tipo encuesta dispuesto por el nivel nacional para el complimiento de
la actividad, asi mismo a través de las acciones contempladas, se realizara un proceso de identificacion de los diferentes
entornos laborales, condiciones de salud, los riesgos a los que esta poblacion esté expuesta teniendo en cuenta el tipo
de actividad a las que se dedican con el objetivo de generar sensibilizacion y educacion en el cuidado y proteccion de su
salud dentro del entorno laboral.

Dado a que el Municipio de Valledupar cuenta con una gran poblacién y su principal actividad econémica esté relacionada
con el comercio y de la cual para la poblacion de clase media y baja es su principal fuente de ingreso esta se concentra
en diferentes puntos estratégicos en el municipio por lo que se da prioridad a la poblacion trabajadora informal
concentrada en las COMUNAS 1, (galeria, mercado publico, centro, Kennedy y mercado), COMUNA 4: (los fundadores,
simén bolivar) y COMUNA 5: (Nevada).

Teniendo en cuenta lo anterior durante el mes de junio se intervino la Comuna 1; poblacion ubicada en el Mercado publico,
en la que se logro aplicar 223 encuestas distribuidas alrededores y dentro del mismo en el que se intervino trabajadores
informales y de la cual se obtuvo la siguiente informacion:
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Distribucion de la poblacion trabajadora informal segun su género

= FEMENINO MASCULINO

Grafico 1: En el grafico anterior podemos observar que del 100% (223) de la poblacion trabajadora informal encuestada
el 66,3% son hombres y el 33,6% fueron mujeres.

Distribucion de la poblacion trabajadora informal segun el Curso de Vida

137
71
15
Juventud Adultez Vejez
18 a 28 29a59 60 afos y mas

Grafico 2: Con relacion al curso de vida el 61,4% estan dentro del rango de edad de Adultez (29 y 59) afios, seguido de
31,8% estan en los rangos de edades Vejez abarca a la poblacion mayor de 60 afios y solo un 6,72% estan dentro del
curso de vida Juventud (18 a 29) afos.

Con lo se puede observar que la mayoria de la poblacion trabajadora informal que labora en la zona del Mercado publico
de acuerdo al muestreo realizado es adulta mayor y a la que por su condicion vulnerable es la que mayor esta en riesgo
y expuesta dentro del entorno laboral.
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COMPONENTE: SITUACIONES PREVALENTES DE ORIGEN LABORAL

ACTIVIDAD No. 2

Desarrollar de forma trimestral una (1) estrategia educativa "Cuidate en Tu Trabajo" desde el enfoque Situaciones
prevalentes de origen laboral en las Instancias Organizativas de Grupos de Trabajadores Informales (10TIS).
(CAMPANAS INTERNAS Y ABORDAJE DE SISTUACIONES, DRAMATIZADOS.

OBJETIVO:

Generar una cultura de promocion y prevencion de riesgos laborales en la poblacion del sector informal de la economia
en el &rea urbana del municipio de Valledupar.

IMPACTO:

e Mejorar la calidad de vida de la poblacion trabajadora informal y la economia.
e Generar ambientes de trabajo seguros.
e Minimizar accidentes laborales.

METODOLOGIA DE TRABAJO:

Para la implementacion de la estrategia “cuidate en tu trabajo” se plantea desarrollar jornadas de educacion y
sensibilizacion dirigida a la poblacion trabajadora informal que laboran en los diferentes sectores comerciales del
municipio de Valledupar, en el que através de las Instancias organizativas IOTIS se pretende llegar a este grupo poblacion
con el objetivo de educarlos en la identificacion de riesgos laborales, medidas de proteccion y cuidado para disminucion
de los mismos teniendo en cuenta la exposicion segun la labor que ejercen.

Estas jornadas se llevaran a cabo a través de campafias educativas Iudicos -recreativas, en el que a través de una
dramatizacién mimica se pretende identificar los riesgos de exposicion y educar en las medidas de proteccion y
prevencion durante el ejercicio de su labor.

Durante el mes de junio se desarrollé en el sector de la galeria la campafia educativa “LA HERRAMIENTA Y EL
PRODUCTO MAS IMPORTANTE ERES TU...CUIDATE EN TU TRABAJO. Donde logramos llegar de forma muy
positiva y educativa a la poblacién trabajadora no formal del Municipio de Valledupar, logrando asi los
objetivos planteados. Durante la intervencion se logro sensibilizar a trabajadores formales e informales que
laboran en el sector y sus alrededores, la cual a través de actividades educativas ludicos recreativas se llegd
a la poblaciéon de manera general, haciendo un recorrido extensivo en los diferentes puestos, locales y
vendedores estacionarios y ambulantes, en la que se educa a través del “seméforo de emociones” la cual
invita a la poblacién a pensar antes de actuar y asi evitar los riesgos fisicos, psicosociales, bioldgicos,
biomecanicos, naturales y quimicos a los cuales se exponen diariamente al realizar su labor.

De esta manera se logré llegar a un 70% de la poblacién que labora en la zona dado que una parte de ellos
por su actividad no son fijos o un cuentan con un espacio especifico para sus ventas.

Como producto final a través de esta campafia se logré generar conciencia reflexiva en la poblacién informal,
los cuales en su mayoria no contaban con un conocimiento previo de los riesgos a los cuales estaban
expuestos.
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CARACTERIZAR HASTA (4.000) MIL TRABAJADORES INFORMALES
ADSCRITOS A PEQUENAS UNIDADES DE NEGOCIOS, PARA IDENTIFICAR
ENTORNOS LABORALES, SUS CONDICIONES DE SALUD Y LOS RIESGOS
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VALLEDUPAR. INCLUYE EL CARGUE A LA PAGINA DEL MSPS.
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CIRCULAR 003 DE 15 DE JUNIO DE 2021

PARA: SECRETARIOS DE SALUD MUNICIPALES, REFERENTES DE LA DIMENSION
SALUD Y AMBITO LABORAL MUNICIPALES.

DE: DIMENSION SALUD Y AMBITO LABORAL DEPARTAMENTO DEL CESAR

ASUNTO: CAPACITACION DE HERRAMIENTA CARGUE DE INFORMACION
CARACTERIZACION - SITIC.

Nos permitimos invitarlo a la capacitacion de la herramienta con que se haréan los
cargue de las caracterizaciones de manera sistematizada, lo cual facilitara
un mejor manejo de los informes; dicha capacitacion se realizara los dias 17 y 18 de
junio de 2021, esta capacitacion, se ha programado por zona en las cuales las dividimos en tres
(3) el Departamento del Cesar, Norte, Centro y Sur.

Dia Jueves 17 Hora: 08:00 AM

En la zona Sur: Aguachica, San Alberto, San Martin, Gonzales, Rio de Oro, Gamarra, Pelaya y
La Gloria.

Dia Jueves 17 Hora: 02:00 PM

En la zona Centro: Pailitas, Curumani, Chiriguana, Chimichagua, Astrea, El Paso, La Jagua de
Ibirico y Bosconia.

Dia Viernes 18 Hora 08:00 AM

En la zona Norte: Valledupar, La Paz, Manaure, San Diego, Becerril, Codazzi, El Copey y
Pueblo Bello.

Nota: Modalidad: virtual, el Link https:/meet.google.com/ndn-ensn-soz.

Asistencia:https://docs.qoogle.com/forms/d/1r BmD _nm4fG4stLcel J6LUmMQvhh76Wp66cY
2G0sUOCU/edit

LINK DE ENLACE PLATAFORMA SITIC: https://186.118.163.226:8049/Login/Login

USUARIO: pruebasitic@gmail.com
CONTRASENA: PRUEBA123*

Agradeciendo su puntual asistencia.
Atentamente

] . I
Ty R f;.-f.

SANDRA JUDITH PEREZ MANJARRES
Coordinadora Dimension Salud y Ambito Laboral

Proyecto: lader Duran Morales.
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CIRCULAR 005 DE 30 DE JUNIO DE 2021

PARA: SECRETARIOS DE SALUD MUNICIPALES, REFERENTES DE LA DIMENSION
SALUD Y AMBITO LABORAL MUNICIPALES.

DE: DIMENSION SALUD Y AMBITO LABORAL DEPARTAMENTO DEL CESAR

ASUNTO: PRUEBAS A LA AI?LICACION SITIC PARA EL CARGUE DE INFORMACION
DE LA CARACTERIZACION DE LA POBLACION TRABAJADORA INFORMAL
DEL DEPARTAMENTO DEL CESAR.

Nos permitimos invitarlos nuevamente a desarrollar las pruebas en herramienta SITIC, la
plataforma esta a la disposicion para iniciar, se les solicita digitalizar las caracterizaciones para
poder observar la trazabilidad de los datos en la aplicacion, del trabajo mancomunadamente
depende que hagamos una verificacion efectiva, para poder lograr el funcionamiento 6ptimo de
la nueva herramienta.

El resultado de este trabajo sera revisado a cada Municipio a mas tardar el dia 7 de Julio de los

corrientes.

A continuacion, se encuentran los enlaces de la aplicacion y del tutorial para la creacion de
usuario y de encuesta, estaremos atentos a sus requerimientos y preguntas por correo
electronico y llamadas telefonicas.

LINK DE ENLACE PLATAFORMA SITIC: hitps/186.118.163.226:8049/L ogin/Login

TUTORIAL: https://drive.qgoogle.com/drive/folders/1IYYKAUTII6hnPg _VFPUDge8Ft835 T5-

?usp=sharing

USUARIO: pruebasitic@gmail.com

CONTRASENA: PRUEBA123*

Agradeciendo su puntual asistencia.

Atentamente

By 0 R C:f "

SANDRA JUDITH PEREZ MANJARRES
Coordinadora Dimension Salud y Ambito Laboral

Proyecto: lader Duran Morales

Direccién: Carrera 20 No. 43 — 63 / Teléfono: 5842828 Fax: 5846293
e- mail: gerencia@headese.gov.co
Valledupar, Cesar
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INSTRUMENTO PARA LA CARACTERIZACION DE LA POBLACION TRABAIADORA INFORMAL POR ACTIVIDAD
ECONOMICA Y TERRITORIO EN COLOMBIA

Versién: 01 Vigencia: Del 01012016 al 31122021
dUsted est4 afiliado al Sistema General de Riesgos Laborales? Sl NO D
En caso negativo, proceda a realizar la encuesta

GENERALIDADES DE LA ENCUESTA

1. Fecha de aplicacién de la encuesta: | I | l l I ] I I 2. Horade inicio:
A A A A MMZDD H H MM

3. Tipo de documento de identificacién def encuestador: CCD CE D m D PAD CDD
4. Numero del documento de identificacién del encuestador:

DATOS GENERALES DEL TRABAJADOR
5. ¢Usted pertenece a un grupo organizado de trabajadores informales? 5.1NO I_IS.Z 3] |_15.2.1 Cudl?
6. Departamento de residencia: (tabla)
7. Municipio de residencia: (tabla}
8. Clase de municipio 8.1 Cabecera municipal I_IS.Z Centro poblado l_l 8.3 Rural disperso
9. Tipo documento 10. Nimero de documento 11.Fechadenacimiento | | | | | | | | |
9.a.cc [ Joz.ce [Joan [_Joara[ Jos.co [] A AAAMMD D
12. Primer apellido 13. Segundo apellido 14. Primer nombre 15.Segundo nombre

16. Direccién residencia

16.1 Barrio 16.2 Centro Poblado 16.3 Vereda
16.4 Localidad 16.4.1. Niimero de la localidad | 16.5 Comuna 16.5.1. Nimero de la comuna |
17. Teléfono fijo 17.1 Teléfono celular T T 0T 01 1
17.2 Teléfono vecino | [ [ | 17.3.correo electrénico
DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

19.4 Unién libre 19.5 Separado

18. Sexo 18.1 M l |18.2 F l I 19. ¢Cudl es su estado civil actualmente? 19.1 Casado l I 19.2 Soltero I |19.3 Viudo | |

20. ¢Cudl es su nivel de escolaridad?

20.1 Primaria incompleta 20.3 Secundaria incompleta 20.5 Técnico 20.7 Universitario incomplet 20.9 Ninguna
20.2 Primaria completa 20.4 Secundaria completa 20.6 Tecnolégic 20.8 Universitario completo 20.10 Otro

20.10.1 ¢Cudl? 21. Afos de escolaridad aprobados:
22. ¢Es usted cabeza de 22.1.81 23, ¢(Con quién comparte la responsabilidad econémica de su familia? 23.1 Con nadie
familia? 22.2.NO 23.2 Con el cényugue
23.3 Con otros
24. ¢(Cuéntas personas dependen econémicamente de usted? | 25. ¢Cuédntos menores de edad dependen econdmicamente de usted? |
26. ¢A qué tipo de poblacién pertenece? 26.1 Indigena 26.2 Afro colombiano 26.3 Negro 26.4 Raizal
26.5 ROM |:| 26.6 Mestizo 26.7 LGBTI 26.8 Otro 26.8.1 ¢Cuél?
27. ¢En qué condicién se encuentra usted actualmente? 27.1 Desplazado 27.2 Desmovilizad (pasar pregunta 29) 27.3 Ninguno (pasar pregunta 29)
28.1 Violencia sociopolitica 28.2 Desastre natural 28.3 Cambio climético
5 i iento?

28. ¢Cuél fue el motivo dei desplazamiento’ 28.4 Otro 28.4.1 dCudl?

DATOS SOCICECONGMICOS
29. ¢En cuél de las siguientes actividades econdmicas se encuentra el oficio u ocupacién que usted desarrolla?
29.1 Agricultura 29.2 Ganaderia 29.3 Pesca D29.4 Silvicultura DZS.S Mineria 29.6 Comercio 29.7 Manufactura D
29.8 Artesania 29.9 Construccién 29.10 Metalmecdnica 29.11 Transporte 29.12 Otra 29.12.1 ¢Cudl?

30. Durante los dltimos 12 meses, ¢cuél ha sido su principal oficio u ocupacién? (segin Dec. 1563 de 2016)

31. Direccién en donde usted lieva a cabo su oficio u ocupacién

31.1 Barrio 31.2 Centro Poblado 31.3 Vereda

31.4 Localidad 31.4.1. Nimero de la localidad 31.5 Comuna 31.5.1. Niimero de la comuna |
32. ¢Realiza su oficio u ocupacién dentro de la vivienda? 32.1S1 32.2NO

33. El lugar donde desarrolla su oficio u ocupacién es: 33.1 Propio I: 33.2 Arrendado 33.3 Otro D33.3.1 ¢cudl?

34. ¢Con cudles de los siguientes servicios publicos cuenta el lugar donde desarrolla su oficio u ocupacién? (Puede marcar miltiples opciones)

34.1 Energia E] 34.2 Acueducto D 34.3 Alcantarillado D 34.4 Teléfono fijo 34.5 Teléfono mdvil D 34.6 Gas D

35. ¢Usted es propietario de los productos (bienes y/o servicios) que vende? 35,181 35.2 NO
36. ¢Cudnto tiempo lleva ejerciendo su oficio u ocupacién? (si el tiempo de trabajo es menor a 1 afio, escriba 0 en afios) 36.1 Afios Djae‘z Meses Dj
37. Su oficio u ocupacidn lo realiza de manera: 37.1 Ambulante l 37.2 Estacionaria 37.3 Semiestacionaria
38. ¢Cudl es la jornada en que realiza su oficio u ocupacién? 38.1 Diurna | 38.2 Nocturna 38.3 Mixta Das. ¢Cudntas horas trabaja al dia? Dj
40. ¢Cudntos dias trabaja a la semana? [ 1 J 2 l 3 l 4 | 5 | 6 I 7
41. ¢Cudntos son sus ingresos mensuales? 41.1 Menos de un salario minimo | l41.2 Un salario minimo I | 41.3 Més de un salario minimo I |
SEGURIDAD SOCIAL
42. Usted se encuentra afiliado al Sistema General de Seguridad Social en Salud ? 42.1 8l I I 42.2.NO I I 42.3. No sabe I
43. A qué régimen pertenece? 43.1. Contributivo D 43.2. Subsidiado. D 43.3. Exceptuado o de excepcién D 43.4. Especial |
44. En su régimen de salud, usted es 44.1. Cotizante D 44.2. Beneficiario
45. ¢ Cuél es el nombre de la EPS a la cual se encuentra afiliado?
46. ¢Usted se encuentra afiliado al Sistema General de Seguridad Social en Pensiones? 46.1 51 I | 46.2. NO l I 46.3. No sabe | |
47. ¢Cuél es el nombre de la AFP a la cual se encuentra afiliado?
ESTILOS Y CONDICIONES DE VIDA
48. ¢Cudlessupeso? | Ikilogramos 49. ¢Cudl es su estatura ? l Icentimetros
50. ¢Desarrolla alguna actividad fisica? 50.1 S1 50.2 NO. (pasar pregunta 53)
51. ¢Cudntos dias a la semana lo practica? I 1 | 2 I 3|4 | s|le| 7 I 52. ¢Cudntas horas al dia lo practica? Dj horas
53 (¢Usted fuma o fumé? 53,181 53.2. No. (Pasar pregunta 56)
54. ¢ Cudnto tiempo lleva consumiendo cigarrillo o que ha dejado de consumirlo? meses
55. ¢Cudl el el promedio de cigarrillos que consume o consumia diariamente?
56. ¢Usted consume licor? 56.1 51 56.2. No. (Pasar pregunta 58)
57. ¢Con qué frecuencia lo hace? 57.1 Diario 57.2 Semanal D 57.3 Quincenal 57.4 Ocasional D
58. ¢Usted consume sustancias psicoactivas? 58.11 D 58.2. No. (Pasar pregunta 60)

59. ¢Cudl sustancia psicoactiva consume? (marihuana, basuco, cocaina, otras):

60. /Dentro de su dieta incluve la ingesta de frutas v verduras? AN 1 SI 1 60.2 NO. (pasaroreauntaént 1 |



CONDICIONES DE SALUD

62. Dirfa usted que en general su salud es: 62.1 Excelente I I 62.2 Muy buenal | 62.3 Buena l lsz.4 Regular I I 62.5 Mala I___I

63. .En los tltimos 30 dias estuvo bien de su salud fisica? {dolor de cabeza, cansancio u otros sintomas) 63.1 SI 63.2 NO

64. ¢En los dltimos 30 dias estuvo bien de su salud mental? (tristeza, depresién, acelerado, problemas familiares, otros) 64.1 SI 64.2 NO D
65. En los Ultimos 6 meses, ¢ha asistido a consulta con psicélogo o psiquiatra? 65.1 SI D 65.2 NO D

66. En los ultimos 30 dias, édurante cuantos dias su mala salud fisica 0 mental le impidi6 realizar sus actividades normales? Djd[as

67. éDénde ocurrié la causa que le impidié realizar sus actividades normales? 67.1 Trabajo D 67.2 Hogar D 67.3 Otro D

68. ¢Cudntos accidentes ha sufrido en los Ultimos 12 meses?

69. En caso que en el dltimo mes no haya podido realizar sus actividades normales, ¢cudl fue la causa que le impidi6 realizarlas?

69.1 Accidente comiin 69.2 Accidente relacionado con su oficio u ocupacién

69.3 Enfermedad comtn 693.3 Enfermedad relacionada con su oficio u ocupacién

70. En los Gltimos 12 meses, ¢ha sufrido algtin accidente relacionado con su oficio u ocupacién? 70.1 St 70.2 NO. (Pasar pregunta 80)

71. ¢El accidente més grave relacionado con su oficio u ocupacién que tuvo en los Gltimos 12 meses, qué lesiones le 0casiond? (Marcar en la siguiente tabla)
Lesiones ocasionadas sl NO Lesiones ocasionadas st NO }71.16.1 ¢Cudl?

71. 1. Fractura 71.9 Quemadura

71.2 Luxacién 71.10 Envenenamiento o intoxicacién aguda o alergia

71.3 torcedura, esguince, desgarro muscular, 71.11 Efecto del tiempo, del clima u otro relacionado con

hernia o laceraci{on de musculo o tendén, sin el ambientenvenenamiento o intoxicacién aguda o

herida alergia

71.4 Trauma interno 71.12 Asfixia

71.5 Amputacién 71.13 Efecto de la electricidad

71.6. Herida 71.14 Efecto nocivo de la radiacién

71.7 Trauma Superficial 71.15 lesiones muiltiples

71.8 Golpe, contusién o aplastamiento 71.16 Otro. (Pasar a la pregunta 71.16.1)

72. ¢Qué partes del cuerpo resultaron afectadas por el accidente relacionado con su oficio u ocupacién? (Marcar en la siguiente tabla)

Partes del cuerpo afectada si NO Partes del cuerpo afectada Si NO |72.11.1 ¢Cudl?
72.1 Cabeza y cuello 72.7 Manos
72.2 Ojos 72.8 Miembros inferiores
723 Tronco'incluye e‘spalda, columna vertebral, 72.9 Pies
médula espinal, pelvis
72.4 Torax 72.10. Ubicaciones mdltiples
72.5 Abdomen 72.11. Lesiones generales u otras. (Pasar a la pregunta 72.11.1)

72.6 Miembros superiores

73. ¢Cudl fue la causa que le ocasioné el accidente relacionado con su oficio u ocupacién? (Marcar en la siguiente tabla)

Causas del accidente (agente} sl NO Causas del accidente (mecanismos} St NO |73.12.1 ¢Cudl?
73.1 Méaquinas y/o equipos 73.8 Caidas de personas
73.2 Medios de transporte 73. 9 Caidas de objetos

73.3 Aparatos incluye herramientas,
implementos o utensilios

73.4 Materiales o sustancias incluye las
radiaciones

73.10 Pisadas, choques o golpes

73.11 Atrapamiento

73.5 Ambiente de trabajo incluye superficies de

. . 73.12. Sobreesfuerzo, esfuerzo excesivo o falso movimiento
transito y trabajo, muebles

73.6 otros agentes no clasificados incluye

. " i 73.13 Exposicién o contacto con temperatura extrema
animales vivos o productos animales

73.7 Agentes no clasificados 73.14 Exposicién o contacto con la electricidad

73.15 Exposicién o contacto con sustancias novivas o
radiaciones o salpicaduras

73.16 Otro. (Pasar ala pregunta 73.12.1)

74. ¢Usted informé del accidente relacionado con su oficio u ocupacién? 74.1 SI ‘ l 74.2 NO l(star pregunta 75)

75. ¢Por qué no informé el accidente relacionado con el trabajo?

76. ¢A quién o a cudl entidad le informé que era un accidente ocurrido durante la realizacién de su oficio u ocupacién?

77. ¢En qué sitio fue atendido por el accidente relacionado con su oficio u ocupacién?

77.1 Hospital D 77.2 Puesto de salud D 77.3 Farmacia l 77.4 Consultorio particular D 77.5 Curandero D
77.6 Usted mismo o la familia 77.7 Ninguno 77.8 Otro 77.8.1 ¢Cudl?

78. ¢Cuéntos dias dejo de realizar su oficio u ocupacién por causa del accidente? | I Idias

79. ¢Quién asumid los costos del accidente relacionado con su oficio u ocupacién? (Marque una sola opcién)

79.1 Grupo organizado de trabajadores informales D 79.2 El trabajador o la familia D 79.3 Empresa Prestadora de Servicios de Salud
79.4 Otro D 79.4.1 ¢(Cudl?

80. En los dltimos 12 meses, ¢le han diagnosticado o esté en trdmite de reconocimiento alguna enfermedad relacionada con su oficio u ocupacién?

80.1 SI D 80.2 NO D 81. ¢Cudl fue esa enfermedad?

[

82. El accidente o enfermedad relacionados con su oficio u ocupacién le causé alguna condicién de discapacidad? 82.1 SI l I 82.2 NO. (Pasar pregunta 84)

83. ¢Qué tipo de discapacidad le ha ¢ lo? 83.1 Sensorial I I 83.2 Motriz | | 83.3 Mental

L

CONDICIONES DE TRABAIO

84. De manera general, considera usted que el lugar donde desarrolla su oficio u ocupacién actualmente, es:
84.1 Muy seguro 84.2 Seguro 84.3 Poco seguro D 84.4 Muy inseguro D
85. Identifique los peligros a que estd expuesto en la realizacién de su oficio u ocupacidn: (Marcar en a siguiente tabla)

85.1. PELIGRO FISICO 85.2. PELIGRO PSICOSOCIAL

85.1.1 Ruido (de impacto, intermitente, continuo
{ P ’ ! ) 85.2.1. Gestién organizacional (estilo de mando, pago, contratacion, participacién, induccién y

capacitacién, bi social, luacién del d. pefio, manejo de cambios)

85.1.2. lluminacidn (luz visible por exceso o deficiencia)} 85.2.2 Caracteristicas de la organizacién del trabajo (comunicacién, tecnologfa, organizacién del

trabajo, demandas cualitativas y cuantitativas de la labor)

85.1.3. Vibracién (cuerpo entero, segmentaria) 85.2.3 Caracteristicas del grupo social de trabajo (relaciones, cohesién, calidad de interacciones,

trabajo en equipo)

85.1.4. Temperaturas extremas (calor y frio) 85.2.4 Condiciones de la tarea (carga mental, contenido de la tarea, demandas emocionales, sistemas

de control, definicién de roles, monotonia, etc.)

85.1.5. Presién atmosférica (normal y ajustada)

85.2.5 Interfase persona - tarea (conocimientos, habilidades en relacién con la demanda de la tarea,
iniciativa, autonomfa y reconocimiento, identificacién de la persona con la tarea y la organizacién)

85.1.6. Radiaciones ionizantes (rayos x, gama, beta y alfa
ey g ¥ ) 85.2.6 Jornada de trabajo (pausas, trabajo nocturno, rotacién, horas extras, descansos)

85.1.7. Radiaciones no ionizantes (laser, ultravioleta, infrarroja,
radiofrecuencia, microondas)




85.3. PELIGRO BIOLOGICO 85.4. PELIGRO POR CONDICIONES DE SEGURIDAD

85.3.1 Virus 85.4.1 Mecénico (elementos o partes de mdquinas, herramientas, equipos, piezas a trabajar,
materiales proyectados sélidos o fluidos)
85.3.2 Bacterias 85.4.2 Eléctrico (alta y baja tensién, estatica)

85.3.3 Hongos 85.4.3 Locativo (sistemas y medios de almacenamiento), superficies de trabajo (irregulares,

deslizantes, con diferencia del nivel), condiciones de orden y aseo, (caidas de objeto}

85.3.4 Ricketsias 85.4.4 Tecnolégico (explosién, fuga, derrame, incendio)
85.3.5 Pardsitos 85.4.5 Accidentes de trénsito
85.3.6 Picaduras 85.4.6 Publicos (robos, atracos, asaltos, atentados, de orden piiblico, etc.)
85.3.7 Mordeduras 85.4.7 Trabajo en alturas
85.3.8 Fluidos o excrementos 85.4.8 Espacios confinados
85.5. PELIGRO BIOMECANICO 85.6. PELIGRO QUIMICO
85.5.1 Postura (prolongada mantenida, forzada, antigravitacional) 85.6.1 Polvos (orgdnicos, inorgdnicos)
85.5.2 Esfuerzo 85.6.2 Fibras
85.5.3 Movimiento repetitivo 85.6.3 Liquidos (nieblas y rocios)
85.5.4 Manipulacién manual de cargas 85.6.4 Gases y vapores

85.6.5 Humos (metélicos, no metalicos)

85.7.PELIGRO POR FENOMENOS NATURALES

85.7.1 Sismo

85.7.2 Terremoto

85.7.3 Vendaval
85.7.4 Inundacién

85.7.5 Derrumbe
85.7.6 Precipitaciones (lluvias, granizadas, heladas)

86. ¢Utiliza elementos de proteccién personal en la realizacién de su oficio u ocupacién habitual? 86.1 SI D 86.2 NO. (Pasar pregunta 83) D
87. éCudles de los siguientes elementos de proteccién personal utiliza en la realizacién de su oficio u ocupacién? (Marcar en a siguiente tabla)

87.1. PROTECCION DE LA CABEZA 87.2. PROTECCION OCULAR 87.3. PROTECCION DEL OIDO 87.4. PROTECCION RESPIRATORIA
87.2.1 Gafas de montura univi | con o sin "
87.1.1 Cascos para usos especiales. . elss 87.3.1 Orejeras 87.4.1 Tapabocas
protecciones laterales.
87.1.2 Cubrecabezas ligeros de 87.3.2 Tapones para los oidos de uso

proteccién del cuero cabelludo. 87.2.2 Gafas de montura integral. miiltiple o desechable 87.4.2 Méscaras para gases

87.1.3 Prendas de proteccién parala 87.2.3 Gafas de proteccién contra los rayos
cabeza. X, rayos laser, rayos ultravioletas,infrarrojos 87.3.3 Protectores auriculares 87.4.3 Mdscaras para vapores
y visibles.
87.1.4 Sombrero 87.4.4 M ill
87.2.4 Pantalla facial. 87.3.4 Cascos antirruido eSS
autofiltrantes
87.1.5 Gorro o cachucha 87.2.5 Pantalla de soldadura de mano.

87.2.6 Pantalla de soldadura de cabeza.

87.5. PROTECCION EXTREMIDADES

SUPERIORES 87.6. PROTECCION EXTREMIDADES INFERIORES 87.7. OTROS ELEMENTOS 87.8. ROPA DE PROTECCION
MANOS PIES 87.7.1 Eslinga 87.8.:_1 Contra.productos
quimicos liquidos
87.5.1 Guantes de latex 87.6.1 Calzado de seguridad 87.7.2 Cinturén de seguridad 87.8.2 Alta visibilidad
87.5.2 Guantes de Nitrilo 87.6.2 Calzado de trabajo 87.7.3 Arnés 87.8.3 Contra el frio
87.8. i
87.5.3 Guantes de Neopreno 87.6.3 Calzado dieléctrico 87.7.4 Casco con barbuquejo 7,84 Propl.edades
electroestaticas
87.5.4 Guantes de Malla 87.6.4 Calzado antiestdtico 87.7.5 Linea de vida 87.8.5 Contra calor y llamas
87.6.5 Botas de caucho | ___|87.7.6 Mosquetones 87.8.6 Soldeo y técnicas

87.8.7 Contra riesgos de
quedar atrapados por las
piezas de mdquinas en
movimiento

87.8.8 Delantal plastico

88.Tiene identificadas las posibles emergencias que se pueden presentar en el lugar donde desarrolla su oficio u ocupacién? 87.1.Si I_I 87.2.No l_‘
89. ¢En caso de llegar a presentarse una emergencia, sabe cémo actuar? 89.1.Si D 89.2. No

90. En caso de presentarse una emergencia, {cuenta con equipo para atenderla? (Puede marcar varias opciones)

90.1. Extintor D 90.2. Botiquin de primeros auxilios D 90.3. Rutas de evacuacién D 90.4. Salidas de emergencia D

90.5. Ninguna.

91. En caso de presentarse una emergencia, ¢sabe a quien dirigirse? 91.1.Si D 91.2. No D

92. ¢En el lugar donde realiza su oficio u ocupacién dispone de instalaciones sanitarias? (inodoro o letrina) 92.1.Si D 92.2.No D

93. En su opinién ¢el agua que consume es su lugar de trabajo es potable? 93.1. Si 93.2. No

94. En su lugar de trabajo, ¢ hay algtn sistema de recoleccién de residuos? 94.1.Si 94.2. No

95. En su lugar de trabajo, éexiste tratamiento de residuos liquidos y sélidos? 95.1. Si 95.2. No

Hora de terminacién:

Nombre del Encuestado:
cc:
Firma del Encuestador:

SUBDIRECCION DE RIESGOS LABORALES
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e PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC- 2021

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
ACTIVIDAD Caracterizar hasta (4.000) mil trabajadores informales adscritos a pequefias
unidades de negocios, para identificar entornos laborales, sus condiciones
de salud y los riesgos propios de sus actividades, en la zona urbana del
Municipio de Valledupar. Incluye el cargue a la pagina del MSPS.

LUGAR Mercado Central del Municipio de Valledupar Cesar
FECHA 24 al 30 de junio de 2021
OBSERVACION A continuacion, se evidencia La poblacién trabajadora informal de la zona

urbana del municipio de Valledupar se le aplicara el instrumento para la
caracterizacion de la poblacién trabajadora informal por actividad econdémica
y territorio en el municipio de Valledupar y cargue en la plataforma Web.

Segun el instrumento (encuesta) entregada por el Ministerio de salud y
proteccién social.

'

5 SR

martes, 29 de junio de 2021 1 0:35:%0
: 14-66-Calle 20
Valledupar
X ‘Cesar

Direccion: Carrera 20 No. 43 — 63 / Teléfono: 5842828 Fax: 5846293
e- mail: gerencia@headese.gov.co
Valledupar, Cesar
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DESARROLLAR DE FORMA TRIMESTRAL UNA (1) ESTRATEGIA EDUCATIVA

"CUIDATE EN TU TRABAJO" DESDE EL ENFOQUE SITUACIONES

PREVALENTES DE ORIGEN LABORAL EN LAS INSTANCIAS ORGANIZATIVAS

DE GRUPOS DE TRABAJADORES INFORMALES (IOTIS). (CAMPANAS
INTERNAS Y ABORDAIJE DE SISTUACIONES, DRAMATIZADOS.

2021
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e FORMATO — ACTA DE REUNION

VALLEDUPAR

ACTA DE TRABAJO No. 01

TIPO DE REUNION: INFORMATIVA

FECHA: 29 DE JUNIO DE 2021 HORA DE INICIO: 09:00 AM | HORA FINAL: 12:00 PM

CITADO POR: REFERENTE SALUD LABORAL

OBIETIVO DE LA CAMPANA: Implementar un programa de promocién y prevencién de riesgos laborales en la
poblacién trabajadora no formal del sector de la galeria popular de la Ciudad de Valledupar, con el fin de
generar conciencia acerca de los diferentes riesgos a los cuales se encuentran expuestos.

ORDEN DEL DIA:

1. BIENVENIDA

2. SOCIALIZACION DEL PROGRAMA PROMOCION Y PREVENCION DE LOS RIESGOS LABORALES EN LA
POBLACION DEL SECTOR INFORMAL DE LA GALERIA POPULAR.

3. PREGUNTAS

DESARROLLO DEL TEMA

Se da inicio a la implementacién de la campafia cuidate en tu trabajo el dia 29 de junio del presente afio, en
compafiia de los miembros del equipo de trabajo pertenecientes a la dimensién salud laboral PIC 2021, asi
mismo se contd con la presencia de los equipos de trabajo de diferentes dimensiones tales como salud mental,
vida saludable y enfermedades transmisibles.

Posterior a esto el equipo de trabajo de la dimensién salud laboral se encargd de realizar un recorrido por los
diferentes puestos de trabajo de la galeria popular, con el fin de socializar la importancia de la salud vy
prevencion de los riesgos laborales en la poblacién del sector informal, para esta socializacién se entregd a
cada trabajador entrega de material educativo llamado “seméforo de emociones” que invita a la poblacién a
pensar antes de actuar y asi evitar los riesgos fisicos, psicosociales, biolégicos, biomecdnicos, naturales y
quimicos a los cuales se exponen diariamente al realizar su labor, asi mismo se tomé organizadamente
asistencia de cada uno de los trabajadores informales que recibieron la informacién, con el fin de garantizar
el cumplimiento de cada uno de los objetivos planteados.

Esta campaiia dio como resultado la generacién de una conciencia reflexiva en la poblacién informal, los
cuales en su mayoria no contaban con un conocimiento previo de los riesgos a los cuales estaban expuestos.

Se finaliza la actividad de manera satisfactoria, con una excelente labor desde la dimensién de salud laboral.

COMPROMISOS Y CONCLUSIONES

De la anterior actividad podemos concluir el desconocimiento que existia en la poblacién que desarrolla
actividades laborales de tipo no formal, acerca de los diferentes riesgos a los cuales estaban expuestos
diariamente; con laimplementacion de esta campafia se logré concientizar a los trabajadores acerca de cémo
realizar sus actividades de manera segura, con lo cual se cumplié el objetivo propuesto.

ANEXOS: Se anexa registro fotografico, material educativo y listado de asistencia.
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SECRETRAIA LOCAL DE SLAUD
E.S.E HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC- 2021

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

ACTIVIDAD Desarrollar de forma trimestral una (1) estrategia educativa "Cuidate en Tu
Trabajo" desde el enfoque Situaciones prevalentes de origen laboral en las
Instancias Organizativas de Grupos de Trabajadores Informales (I0TIS).
(CAMPANAS INTERNAS Y ABORDAJE DE SISTUACIONES,
DRAMATIZADOS..

LUGAR Galeria Central del Municipio de Valledupar Cesar

FECHA 23 al 30 de junio de 2021

OBSERVACION

A continuacion, se evidencia la Implementacién de un programa de
promocion de la salud y prevencién de riesgos laborales en la poblacién
del sector informal de la economia urbana del municipio de Valledupar

Direccion: Carrera 20 No. 43 — 63 / Teléfono: 5842828 Fax: 5846293
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Direccién: Carrera 20 No. 43 — 63 / Teléfono: 5842828 Fax: 5846293
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5842828 Fax: 5846293
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 815 - SGR
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