ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS
NIT 901.389.984-0 ~
VDAPUEBLO VIEJOKM1 IASOPO BRICENO

ROLTEX Tel: (1)) 8570126 - Ex. undefined Factura electronica de venta

Sop6 - Colombia No. FE1-515
administrativo@roltexpersianas.com
www.roltexpersianas.com
Fecha y hora Factura
Seriores MNISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL Generacién 2311112021, 16:47
NIT 900.474.727-4 Teléfono (031) 3002892642 L
Direccion CARRERA13 N. 32-36 Ciudad Bogota - Colombia Expedicién 231172021, 16:48
Vencimiento 30/11/2021
item Cadigo Descripcion Unidad de medida Cantidad  Vr. Unitario Vr. Total
1 PT1008 CORTINAENROLLABLE SCREEN ESTANDAR SIN CENEFA MTK 24978  42436.97 12,613,890.00
2 PT9011 TELO PARAPANEL JAPONES X2 MTK 4045  49,158.46 2,366,267.16
Total items: 2 Total Bruto 12,588,367.36
Valor en Letras: .
Catorce millones novecientos ochenta mil ciento cincuenta y siete pesos m/cte con dieciseis cent. IVA19% 2,391,789.80
Condiciones de Pago: Total a Pagar 14,980,157.16
Crédito - Cuota No. 001 vence el 2021-11-30 por $ 14,980,157.16
Observaciones:

#$19-01-01-000;contrato 426-2021;jgamba@minsalud.gov.co#$

Orden de compra: Contrato - 426

A esta factura de venta aplican las normes relativas a la letra de canbio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Conprador declara haber recibido real y materialmente las mercancias
o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacion 18764015381191 aprobado en 20210723 prefijo FE1 desde el nimero 168 al 1000 Vigencia: 6
Meses
Responsable de IVA - Actividad Econdimica 3290 Otras industrias manufactureras n.c.p. Tarifa 11.04
CUFE a2012bd192775a1b3e6eb8e31d109df 76e8e5c620c 75f 780bd0cee3f9564dff6939d2a38f Sdech7468a828e170bf 14af

Elaborado por software Siigo Mube y enviado electrénicamente por proveedor tecnoligico Siigo. Siigo S.ASNit: 830.048.145-8



GESTION DE CONTRATACION GCOF18
a} o INFORME PARCIAL DE ]EJECUCION Y
il el L SUPERVISION
e . Y - 02
Certificacidn parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccién
Contrato No. 426 de 2021
Nombre del Contratistaylo | ) op) PATRICIA ROLDAN ESPARRAGOZA
Representante Legal )
Nombre del supervisor y/o JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, Teléfono / 6019, 6012
interventor EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ Extension '
Dependencia SUBDIRECCION DE GESTION DE OPERACIONES
. Adquisicién e instalacion de persianas interiores para la sede central del Ministerio de Salud y
Objeto del contrato -, .
Proteccién Social
Fecha de inicio miércoles, 25 de agosto de 2021 Fech.a de. sabado, 30 de octubre de
terminacion 2021

Periodo objeto del informe: | 21 de octubre de 2021 - 30 de octubre de 2021

INFORME PARCIAL DE EJECUCION

Obligacion contractual

Actividad
desarrollada

Producto recibido comentarios del

Observaciones o

Contratista

GENERALES

Cumplir el objeto pactado en el contrato, las
especificaciones técnicas previstas en los
1 | estudios previos, la propuesta presentada y los
aspectos técnicos pertinentes y anexo técnico
si aplica, para la ejecucidn idénea.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Cumplir con las condiciones técnicas,
econdmicas, de gestion y demas relacionadas
y presentadas en su propuesta, en atencién a
lo requerido en los estudios previos, y
2 |garantizar su ejecucion dando  pleno
cumplimiento a los lineamientos y politicas
establecidos por EL MINISTERIO y a las
instrucciones que éste imparta a través del
supervisor.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas
3 |etapas contractuales, evitando dilaciones que
afecten el objeto del Contrato.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Entregar los informes pactados y los requeridos
4 | por el supervisor del contrato, cuando a ello
hubiere lugar.

N/A

N/A

Realizar las actividades relacionadas con el
objeto contractual, bajo su propio riesgo y
5 | responsabilidad, sin sujecion o condiciones
diversas a aquellas que requieran para el
cumplimiento del mismo.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Realizar los desplazamientos que se requieran
6 |para el desarrollo de sus obligaciones acorde
con la solicitud del supervisor.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018
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GESTION DE CONTRATACION GCOF18
INFORME PARCIAL DE ]EJECUCION Y
SUPERVISION
. . L - 02
Certificacidn parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

Reportar de manera inmediata cualquier
novedad o anomalia, al supervisor del contrato.

Se cumplié

satisfactoriamente NiA

Atender los lineamientos dados por EL
MINISTERIO en materia de procesos vy
procedimientos relacionados con el Sistema
Integrado de Gestidon-SIG.

N/A N/A

Cumplir con las politicas de seguridad de la
informacién y los lineamientos dados por EL
MINISTERIO relacionados con el Sistema de
Gestion de Seguridad de la Informacién.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

10

Firmar un compromiso de confidencialidad y no
divulgacion con respecto a toda la informacion
obtenida por EL CONTRATISTA durante la
ejecucion del contrato, cuando a ello hubiere
lugar.

El Compromiso se
aceptaenla
Plataforma Secop I

Se cumplié
satisfactoriamente

11

Constituir la garantia a favor de EL
MINISTERIO por los valores y con los amparos
previstos en el mismo y mantenerla vigente
durante el término establecido por la entidad,
asi mismo debera cargarla a la plataforma
SECOP Il a mas tardar dentro los tres (3) dias
habiles siguientes a la aceptacion del contrato
por las partes, para la revision y aprobacién por
parte del MINISTERIO, cuando a ello hubiere
lugar.

Poliza NB-100174251,
Péliza NB-100037091
Compainia Mundial de
Seguros SA

Se cumplié
satisfactoriamente

12

Garantizar que el manejo de la imagen
institucional esté acorde con las directrices de
estdndares de disefio y de identidad
corporativa que rigen al MINISTERIO.

N/A N/A

13

Mantener estricta reserva sobre la informacién
y documentos a que tenga acceso con ocasion
de la celebracién y ejecucion del contrato,
salvo instruccién de autoridades competentes o
autorizacién previa y expresa otorgada por EL
MINISTERIO.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

14

Llevar el archivo de toda la documentacién
técnica y financiera de la ejecucion del contrato
y al final de éste, hacer entrega al MINISTERIO
de los mismos, acorde a lo establecido en los
productos e informes requeridos y pactados, y
de acuerdo con el manual de archivo y
correspondencia vigente y/o normas del
Archivo General de la Nacion, cuando a ello
hubiere lugar.

N/A N/A

15

Participar en las reuniones, encuentros o
comités, segun corresponda, relacionados con
el objeto contractual y obligaciones pactadas, a
los cuales sea convocado por parte del

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018
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GESTION DE CONTRATACION GCOF18
INFORME PARCIAL DE ]EJECUCION Y
SUPERVISION
. . L - 02
Certificacidn parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

Ministerio, cuando a ello hubiere lugar.

16

Acreditar, de conformidad con lo establecido en
el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, el
cumplimiento del pago mensual de los aportes
de sus empleados a los sistemas de salud,
pensiones, riesgos laborales, Servicio Nacional
de Aprendizaje SENA, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar y Cajas de Compensacion
Familiar, mediante certificacion expedida por el
representante legal o revisor fiscal, segun el
caso.

Se cumplié
satisfactoriamente

Certificado de pago de
parafiscales y planillas

17

Responder ante terceros por los dafios que se
ocasionen y que provengan de causas que le
sean imputables.

N/A N/A

18

No acceder a peticiones o amenazas de
quienes actuan por fuera de la ley con el fin de
obligarlos a hacer u omitir algun acto o hecho
cuando se presenten tales peticiones o
amenazas el contratista debera informar
inmediatamente de su ocurrencia al ministerio y
a las demas autoridades correspondientes para
que ellas adopten las medidas y correctivos
que fueren necesarios. El incumplimiento de
esta obligacion y la celebracién de pactos o
acuerdos prohibidos podra dar lugar a la
declaratoria de incumplimiento e imposicién de
las sanciones a que haya lugar.

N/A N/A

19

Asumir los riesgos establecidos en la matriz de
riesgos del proceso.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

20

Cumplir con la legislacién en Seguridad y Salud
en el Trabajo y Ambiental vigentes, entre otras
la Ley 1562 de 2012 y el Decreto Unico
reglamentario 1072 de 2015 de conformidad
con las actividades a desarrollar segin el
objeto del contrato.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

21

EL CONTRATISTA declara que cuenta con una
Politica de Seguridad y Salud en el trabajo y
cumple con lo establecido en la normatividad
nacional vigente y aquella que lo reglamente,
modifique y/o complemente, aplicable para la
proteccién de los eventuales trabajadores que,
durante la ejecucion del presente contrato deba
vincular, directa o indirectamente, a fin de
cumplir las obligaciones pactadas entre las
partes. Ademas, que cumple con las auditorias
periédicas, certificados de capacitacion en el
tema y demas medidas establecidas en normas
concordantes; tendientes al cumplimiento

Se cumplié

satisfactoriamente NIA

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018
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GESTION DE CONTRATACION GCOF18
INFORME PARCIAL DE ]EJECUCION Y
SUPERVISION
. . L - 02
Certificacidn parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

integro de las politicas del Sistema de Gestion
de la Seguridad y Salud en el trabajo que le
corresponden.

Concurrir a la liquidacion del contrato dentro de
los plazos y en las condiciones establecidas en
la Ley y el mismo contrato; en caso de
celebrarse la liquidacién parcial, se obliga a

El Ultimo pago esta
sujeto a liquidacién.
Una vez vencido el

22 | mantener vigente la garantia Unica de |plazo de ejecuciony | N/A
cumplimiento por los plazos que demande el | recibidos los bienes,
cumplimiento de las prestaciones que se|se iniciaran los
encuentren pendientes por ejecutar y/o | tramites de liquidacion
satisfacer, cuando a ello hubiere lugar.

Asumir la garantia legal sobre los bienes y/o Péliza NB-100174251,

23 servicios suministrados de que trata el Estatuto | Se cumplié Pdliza NB-100037091
del Consumidor, por el término de ley, cuando | satisfactoriamente Compainia Mundial de
a ello hubiere lugar. Seguros SA
Las demas obligaciones que se deriven de las
especificaciones técnicas, estudios previos,
anexo técnico, insumos y de la propuesta o

Se cumplié

24 | presentada, documentos que forman parte| .. . N/A
! . | satisfactoriamente
integral del contrato y aquellas que estén
directamente relacionadas con el objeto del
contrato.

ESPECIFICAS
Suscribir el acta de inicio con el supervisor del - Acta de inicio y
) Se cumplié

1 |contrato y entregar cronograma de trabajo al . . Cronograma de
o . o satisfactoriamente .
inicio de la ejecucién del contrato. Trabaijo.

El CONTRATISTA se compromete con el
Ministerio de Salud y Proteccion Social a

9 realizar la entrega e instalacién de cortinas | Se cumplio Acta de recibo a
conforme a las especificaciones técnicas | satisfactoriamente satisfaccion
descritas en el Anexo No. 1 Ficha Técnica, que
hace parte integral del contrato.

El CONTRATISTA se compromete con el

3 Ministerio de Salud y Proteccién Social a|Se cumplié Formatos de Salida de
realizar la desinstalacion de las cortinas | satisfactoriamente Elementos
existentes y realizar su retiro de la sede central.

Acreditar que los equipos, herramientas y
TR . L l Formato de revisién
maquinaria utilizados para la ejecucion de las | Se cumplié .

4 | . - . . de Equipos por parte
diferentes actividades se encuentren en | satisfactoriamente del SISO
condiciones Optimas para su uso y operacion.

Cumplir con las caracteristicas técnicas, plazos
de entrega y demas condiciones establecidas . .
. . . Se cumplié Acta de recibo a

5 |en los estudios previos, anexos y pliego de| . . . o

L satisfactoriamente satisfaccion
condiciones del presente proceso de

contratacion.

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018
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Certificacidn parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

Entregar a satisfaccién los bienes objeto del
contrato, en las condiciones y plazos
establecidos.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

Garantizar directamente la calidad de los
bienes entregados a la entidad, con una
vigencia minimo de 3 afios (garantia comercial)
contados a partir del recibo a satisfacciéon de
los mismos, garantizando de esta manera el
correcto funcionamiento y calidad de los bienes
entregados, procediendo a la reparacién y/o
reposicion del bien afectado en un plazo no
mayor a 5 dias habiles desde la solicitud de
garantia del Ministerio.

La vigencia actual de
estos amparos es:
Cumplimiento:
30/08/2022 se debe
mantener vigente
hasta el 30/09/2024
fecha de liquidacién
final. Calidad Y
Correcto
Funcionamiento:
30/10/2022, se debe
mantener vigente
hasta 30/10/2024,
fecha de terminacion
del periodo de
cumplimiento de la
obligacién.

Pdliza NB-100174251,
Poliza NB-100037091
Compaiiia Mundial de
Seguros SA

Contar con el personal iddneo que se requiera
para la venta e instalacién de cortinas, objeto
de la presente contratacion y para la
desinstalacion y retiro de las cortinas y paneles
existentes.

Se cumplié
satisfactoriamente

Perfiles de Hoja de
Vida

Cumplir con las medidas ambientales,
sanitarias, forestales, ecoldgicas e industriales
evitando poner en riesgo las personas, bienes,
y el medio ambiente, respondiendo por todos
los perjuicios que se causen, obligacién que se
hace extensiva a sus subcontratistas vy
proveedores, cumpliendo con la legislacion
nacional vigente.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

10

Asumir los gastos de transporte y entrega de
los bienes objeto de la presente contratacién.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

11

El contratista debe garantizar que el personal
que ejecuta el servicio cuente con los equipos
de seguridad adecuados para el desarrollo del
objeto contractual.

Formatos de
Inspeccion de
Equipos. La altura es
ni mayor a 60 cm, se
requiere escalerilla.

Se cumplié
satisfactoriamente

12

Contar con el personal idéneo para el trabajo
en alturas, quienes deben tener los certificados
vigentes para estas labores, de conformidad
con lo establecido en las Resoluciones No.
1409 de 2012 y 1903 de 2013, y las demas
disposiciones vigentes que las modifiquen o
complementen.

Se cumplié

satisfactoriamente N/A

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018



PROCESO

GESTION DE CONTRATACION

La salud

es de todos

FORMATO

INFORME PARCIAL DE EJECUCION Y
SUPERVISION

Certificacién parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccion

Cédigo

Version

GCOF18

02

13

Contar con la implementacion de los
Estandares Minimos del Sistema de Gestion de
la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST,
Resolucion 0312 del 13 de febrero de 2019 del
Ministerio del Trabajo.

Se cumplié
satisfactoriamente

Politica de Seguridad
y Salud en El trabajo y
Anexos de acuerdo al
Manual del
Contratista.

14

Garantizar que con ocasion a los trabajos que
se ejecuten, no se afecten las instalaciones
fisicas de los equipamientos; en todo caso, se
deben asegurar las condiciones de
conservacion  encontradas antes de |la
intervencion y efectuar las reparaciones a que
haya lugar en las areas intervenidas y/o
contiguas como consecuencia de los defectos
que se presenten en la ejecucion del contrato.

Durante la ejecucién
del contrato, no se
presentaron
afectaciones a las
instalaciones fisicas
del edificio sede
central, el personal de
instalacion acatd y
siguié al pie de la letra
las indicaciones dadas
por la supervision del
contrato

N/A

15

En la eventualidad de coincidir con Ila
declaratoria de emergencia sanitaria en la
ejecucion del contrato, se deberd adoptar las
medidas establecidas en la Circular Externa
No. 018 del 10 de marzo de 2020 expedida de
forma conjunta por el Ministerio del Trabajo, el
Ministerio De Salud y Proteccion Social y
Ministerio Del Trabajo; Circular Conjunta No.
001 del 11 de abril de 2020 expedida por el
Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio,
Ministerio De Salud y Proteccion Social vy
Ministerio Del Trabajo; Resolucién No. 666 del
24 de abril de 2020 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social; Resolucién No. 845 de 2020
del 26 de Mayo de 202 y la Guia GIPS24
Lineamientos de bioseguridad para adaptar en
los sectores diferentes a salud.

Se cumplié
satisfactoriamente

N/A

Hago constar que durante el periodo reportado se adelantaron las anteriores obligaciones y/o actividades.

CthpdLelsn

" Firma del Contratista

Fecha: 20/12/2021

INFORME PARCIAL DE SUPERVISION

De conformidad con el seguimiento a la ejecucidn del contrato, el supervisor certifica que:

El contratista durante el periodo sefalado, desarrolld y cumplid las actividades, presentd y entregd los informes,

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018




PROCESO GESTION DE CONTRATACION Caodigo GCOF18

INFORME PARCIAL DE ]EJECUCION Y
SUPERVISION
Certificacién parcial de ejecucion, cumplimiento y
recibo a satisfaccién

' La salud
@ es de todos hinsslvd

FORMATO

Version 02

productos y demas obligaciones pactadas en el Contrato en mencién (anteriormente presentadas). Sl NOLI

2. De conformidad con las disposiciones legales efectué el pago a los aportes respectivos al sistema de seguridad social
integral en salud y pensiones y/o aportes parafiscales. (Se anexan comprobantes de pago de los aportes).

3. El contratista cumplié con el requisito establecido en el numeral siete (7) de la circular interna N° 25, del 22 de julio del
2013, remitiendo copia del examen preocupacional a la Subdireccion de Gestidn del Talento Humano del Ministerio.
S NO[]

4. Apruebo los informes, productos y demas documentos presentados y entregados por El contratista durante el periodo
mencionado en desarrollo de las obligaciones pactadas en el Contrato en mencion. Sl NOLJ

5. Alafecha SI [0 NOKX existen causales de incumplimiento de las obligaciones contractuales que demanden
actuaciones conminatorias o sancionatorias por parte de la Administracion.

OBSERVACIONES

En constancia, firmo:

_cC. o,

an Guillermo Gamba Hincapié Edgar Orlando Nifio Rodriguez
Supervisor (es)/Interventor (es)
Lugar y Fecha: Bogota, D. C., lunes, 20 de diciembre de 2021

Fecha de Version: 24 de mayo de 2018



GESTION DE CONTRATACION GCOF19
%3 INFORME FINAL DE EJECUCION Y SUPERVISION
Certificacion final de ejecucion, cumplimiento y recibo 04
definitivo a satisfaccion

Contrato No. 426 de 2021
Nombre del Contratista y/o Representante Legal | GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARRAGOZA
Nombre del supervisor v/o interventor JUAN GUILLERMO GAMBA HIN(}APIE, Teléfono / 6019,

P y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ Extension 6012

Dependencia

SUBDIRECCION DE GESTION DE OPERACIONES

Objeto del contrato

Adquisicién e instalacion de persianas interiores para la sede central del

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Fecha de inicio mircoles, 25 de Fech.a ‘s sabado, 30 de octubre de 2021
agosto de 2021 terminacién
INFORME FINAL DE EJECUCION
Obliaacién contractual Actividad Producto Observaciones % i
9 desarrollada recibido del Contratista | Sime!
GENERALES 100%
. . El contratista cumplid E ntregalfe
Cumplir el objeto pactado en el contrato, las con el obieto bactado instalacion de los
especificaciones técnicas previstas en los enel cothratop las elementos objeto
estudios previos, la propuesta presentada y os ecificacuonyes del contrato, 100%
los aspectos técnicos pertinentes y anexo técpnicas revistas en Mediante actas de
técnico si aplica, para la ejecucion idonea. los Estu d?os Previos recibo a
satisfaccion
Cumplir con las condiciones técnicas,
economicas, de gestion y demas relacionadas
y presentadas en su propuesta, en atencion a
lo requerido en los estudios previos, Y Se cumplié
garantizar su ejecucion dando pleno cumpic N/A 100%
- . . ” satisfactoriamente
cumplimiento a los lineamientos y politicas
establecidos por EL MINISTERIO y a las
instrucciones que éste imparta a través del
supervisor.
Obrar con lealtad y buena fe en las distintas Se cumoli
etapas contractuales, evitando dilaciones que CUMPKC N/A 100%
. satisfactoriamente
afecten el objeto del Contrato.
Entregar los informes pactados vy los
requeridos por el supervisor del contrato, | N/A N/A 100%
cuando a ello hubiere lugar.
Realizar las actividades relacionadas con el
objeto contractual, bajo su propio riesgo y Se cumplié
responsabilidad, sin sujecién o condiciones cumplic N/A 100%
. ; satisfactoriamente
diversas a aquellas que requieran para el
cumplimiento del mismo.
Realizar los desplazamientos que se Se cumplié
requieran para el desarrollo de sus cumplc N/A 100%
- - satisfactoriamente
obligaciones acorde con la solicitud del

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la
informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.

Fecha de Version: 19 de Septiembre de 2018




GESTION DE CONTRATACION GCOF19
%? INFORME FINAL DE EJECUCION Y SUPERVISION
Certificacion final de ejecucion, cumplimiento y recibo 04
definitivo a satisfaccién
supervisor.
Reportar de manera inmediata cualquier Se cumplio
7 | novedad o anomalia, al supervisor del satisfactoriamente N/A 100%
contrato.
Atender los lineamientos dados por EL
8 MINISTERIO en m.ateria de procesos y |\, N/A 100%
procedimientos relacionados con el Sistema
Integrado de Gestion-SIG.
Cumplir con las politicas de seguridad de la
9 informacién y los lineamientos dados por EL | Se cumplié N/A 100%
MINISTERIO relacionados con el Sistema de | satisfactoriamente
Gestion de Seguridad de la Informacion.
Firmar un compromiso de confidencialidad y El Compromiso se
no divulgacién con respecto a toda la Se cumplié acepta en la
10 | informacién obtenida por EL CONTRATISTA satisfactoriamente Plataforma Secop 100%
durante la ejecucion del contrato, cuando a I
ello hubiere lugar.
La vigencia actual de
estos amparos es:
Cumplimiento:
Constituir la garantia a favor de EL rsnozjg’?éﬁgrziigesnete r?:st;:
MINISTERIO bor los velores ¥ Gon 195 | i 3010912024 fecha de | Poiiza NB-
amparos previstos en el mismo y mantenerla | . *. 7 "% 7
vigente durante el término establecido por la “C(Jal:ilg:g?(nc]c?rar:acto ;gﬂ;;ﬁgj
4 | entidad, asi_mismo debera cargarla a la | p onamiento: 100037091 100%
plataforma SECOP |l a mas tardar dentro los 30/10/2022. se debe Compafiia
tres (3) dias héabiles siguientes a la aceptacion mantenervfgente hasta | Mundial de
del contrato por las partes, para la revisién y 30/10/2024. fecha de Sequros SA
aprobacion por parte del MINISTERIO, terminaci()n’ del periodo
cuando a ello hubiere lugar. de cumplimiento de la
obligacién. De acuerdo
con la Obligacién
especifica 7
Garantizar que el manejo de la imagen
institucional esté acorde con las directrices de 0
12 estdndares de disefio y de identidad NIA NIA 100%
corporativa que rigen al MINISTERIO.
Mantener estricta reserva sobre la
informacién y documentos a que tenga
acceso con ocasion de la celebracion y Se cumpli6
13 | ejecucidn del contrato, salvo instruccién de satisfactoriamente N/A 100%
autoridades competentes o0 autorizacion
previa y expresa otorgada por EL
MINISTERIO.
14 | Llevar el archivo de toda la documentacion | N/A N/A 100%

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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definitivo a satisfaccion

04

técnica y financiera de la ejecucion del
contrato y al final de éste, hacer entrega al
MINISTERIO de los mismos, acorde a lo
establecido en los productos e informes
requeridos y pactados, y de acuerdo con el
manual de archivo y correspondencia vigente
ylo normas del Archivo General de la Nacién,
cuando a ello hubiere lugar.

15

Participar en las reuniones, encuentros o
comités, segun corresponda, relacionados
con el objeto contractual y obligaciones
pactadas, a los cuales sea convocado por
parte del Ministerio, cuando a ello hubiere
lugar.

El contratista particip6
en las reuniones a las
que se le hizo citacién
con ocasion de la

ejecucion del contrato

Actas de Reuni6n
que reposan en el
archivo de la
Subdireccion de
Gestion de
Operaciones

100%

16

Acreditar, de conformidad con lo establecido
en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, el
cumplimiento del pago mensual de los
aportes de sus empleados a los sistemas de
salud, pensiones, riesgos laborales, Servicio
Nacional de Aprendizaje SENA, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Cajas de
Compensacion Familiar, mediante
certificacién expedida por el representante
legal o revisor fiscal, segun el caso.

Se cumplié
satisfactoriamente

Certificado de
pago de
parafiscales y
planillas

100%

17

Responder ante terceros por los dafios que se
ocasionen y que provengan de causas que le
sean imputables.

No se presentaron
dafos durante la
ejecucion del contrato

N/A

100%

18

No acceder a peticiones o0 amenazas de
quienes actuan por fuera de la ley con el fin
de obligarlos a hacer u omitir algun acto o
hecho cuando se presenten tales peticiones o
amenazas el contratista deberd informar
inmediatamente de su ocurrencia al ministerio
y a las demas autoridades correspondientes
para que ellas adopten las medidas vy
correctivos que fueren necesarios. El
incumplimiento de esta obligacion y la
celebracion de pactos o acuerdos prohibidos
podra dar lugar a la declaratoria de
incumplimiento e imposicion de las sanciones
a que haya lugar.

N/A

N/A

100%

19

Asumir los riesgos establecidos en la matriz
de riesgos del proceso.

No se constituyeron los
riesgos establecidos en
la matriz de riesgos

N/A

100%

20

Cumplir con la legislacion en Seguridad y
Salud en el Trabajo y Ambiental vigentes,
entre otras la Ley 1562 de 2012 y el Decreto

El contratista cumplié
con la la legislacién en
Seguridad y Salud en

Informes
periodicos de
Seguridad y salud

100%

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la
informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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definitivo a satisfaccién
Unico reglamentario 1072 de 2015 de | el Trabajoy Ambiental | en el Trabajo,
conformidad con las actividades a desarrollar | vigentes, especificadas | Certificado de
segun el objeto del contrato. en la obligacién pago de
parafiscales y
planillas
EL CONTRATISTA declara que cuenta con
una Politica de Seguridad y Salud en el
trabajo y cumple con lo establecido en la
normatividad nacional vigente y aquella que lo
reglamente, modifique y/o complemente,
aplicable para la proteccion de los eventuales
trabajadores que, durante la ejecucidén del
presente contrato deba vincular, directa o Se cumplié
21 | indirectamente, a fin de cumplir las . . N/A 100%
o satisfactoriamente
obligaciones pactadas entre las partes.
Ademas, que cumple con las auditorias
periddicas, certificados de capacitacién en el
tema y demas medidas establecidas en
normas  concordantes;  tendientes  al
cumplimiento integro de las politicas del
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud
en el trabajo que le corresponden.
Concurrir a la liquidacién del contrato dentro
de los plazos y en las condiciones | El Ultimo pago esta
establecidas en la Ley y el mismo contrato; en | sujeto a liquidacién.
caso de celebrarse la liquidacion parcial, se | Una vez vencido el
22 | obliga a mantener vigente la garantia unica de | plazo de ejecucion y N/A 100%
cumplimiento por los plazos que demande el | recibidos los bienes, se
cumplimiento de las prestaciones que se | iniciaran los tramites de
encuentren pendientes por ejecutar y/o | liquidacion.
satisfacer, cuando a ello hubiere lugar.
Poliza NB-
Asumir la garantia legal sobre los bienes y/o ;gﬂ;;ﬁgi
23 servicios suministrados de que trata el | Se cumplid 100037091 100%
Estatuto del Consumidor, por el término de | satisfactoriamente hp 0
ley, cuando a ello hubiere lugar Companla
! ' Mundial de
Seguros SA
Las demas obligaciones que se deriven de las
especificaciones técnicas, estudios previos,
anexo técnico, insumos y de la propuesta Se cumplié
24 | presentada, documentos que forman parte cumplic N/A 100%
: . | satisfactoriamente
integral del contrato y aquellas que estén
directamente relacionadas con el objeto del
contrato.
ESPECIFICAS

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la
informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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definitivo a satisfaccién
Suscribir el acta de inicio con el supervisor del | El contratista suscribi6 | Acta de inicio y
contrato y entregar cronograma de trabajo al | acta de inicio y entregé | Cronograma de 100%
inicio de la ejecucién del contrato. cronograma de trabajo. | Trabajo.
EI CONTRATISTA se compromete con el | o) contratista realizo la
o " . entrega e instalacion
Ministerio de Salud y Protecciéon Social a :
. . - . de cortinas conforme a ,
realizar la entrega e instalacion de cortinas o Actas de recibo a 0
e - las especificaciones . . 100%
conforme a las especificaciones técnicas | ,. . satisfaccion
. . . técnicas descritas en el
descritas en el Anexo No. 1 Ficha Técnica, .
: Anexo 1 del estudio
que hace parte integral del contrato. Previ
revio
Formatos de
salida de
El CONTRATISTA se compromete con el | El contratista realizo la e!gmentlos
L -, . . - . diligenciados que
Ministerio de Salud y Proteccién Social a | desinstalacién y retiro
. . o . : reposan en el 0
realizar la desinstalacion de las cortinas | de las cortinas . 100%
; ) . . archivo del Grupo
existentes y realizar su retiro de la sede | existentes de la sede de Apovo
central. central. oy
Logistico de la
Subdireccion
Administrativa
Acreditar que los equipos, herramientas y | El contratista utilizé Formato de
maquinaria utilizados para la ejecucion de las | herramienta en dptimas | revision de 100%
diferentes actividades se encuentren en | condiciones durante la | Equipos por parte °
condiciones Optimas para su uso y operacion. | ejecucién del contrato. | del SISO
Cumplir con las caracteristicas técnicas,
plazos de entrega y demas condiciones - .
. . . Se cumplié Actas de recibo a 0
establecidas en los estudios previos, anexos y . . . . 100%
: o satisfactoriamente satisfaccion
pliego de condiciones del presente proceso
de contratacién.
Entregar a satisfaccion los bienes objeto del g .
- Se cumplié Actas de recibo a 0
contrato, en las condiciones y plazos . . . iy 100%
. satisfactoriamente satisfaccion
establecidos.
La vigencia actual de
estos amparos es:
Garantizar directamente la calidad de los | Cumplimiento:
bienes entregados a la entidad, con una | 30/08/2022 se debe
vigencia minimo de 3 afios (garantia | mantener vigente hasta | Pdliza NB-
comercial) contados a partir del recibo a | el 30/09/2024 fechade | 100174251,
satisfaccién de los mismos, garantizando de | liquidacion final. Péliza NB-
esta manera el correcto funcionamiento y | Calidad Y Correcto 100037091 100%
calidad de los bienes entregados, | Funcionamiento: Compaiiia
procediendo a la reparacion y/o reposicion del | 30/10/2022, se debe Mundial de
bien afectado en un plazo no mayor a 5 dias | mantener vigente hasta | Seguros SA
habiles desde la solicitud de garantia del | 30/10/2024, fecha de
Ministerio. terminacion del periodo
de cumplimiento de la
obligacion.

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la
informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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Certificacion final de ejecucion, cumplimiento y recibo 04
definitivo a satisfaccién
Contar con el personal idéneo que se requiera
para la venta e instalacién de cortinas, objeto Se cumplio Hojas de Vida del
8 | de la presente contratacién y para la . . personal de 100%
: . . . satisfactoriamente : iy
desinstalacion y retiro de las cortinas y instalacion
paneles existentes.
Cumplir con las medidas ambientales,
sanitarias,  forestales, ecologicas e
industriales evitando poner en riesgo las
personas, bienes, y el medio ambiente, Se cumplio
9 | respondiendo por todos los perjuicios que se . . N/A 100%
N . satisfactoriamente
causen, obligacion que se hace extensiva a
sus  subcontratistas y  proveedores,
cumpliendo con la legislacién nacional
vigente.
Se evidencia en la
solicitud de
permisos de
ingreso para
El contratista asumid entrega y retiro de
Asumir los gastos de transporte y entrega de los gastos de material, via
10 los bi . ., transporte y entrega de | correo electrénico, 100%
os bienes objeto de la presente contratacion. l0s bi .
0s bienes objeto del con placay
contrato. numeros de
cédula del
personal, dirigidos
al grupo de apoyo
logistico.
Formatos de
Inspeccion de
Se cumplié Equipos.
El . , satisfactoriamente. La | Contenido en el
contratista debe garantizar que el personal
. o . altura es no mayor a 60 | Informe mensual
11 | que eJecgta el servicio cuente con los equipos cm, se requiere se SG-SST. Se 100%
de seguridad adecuados para el desarrollo del T ]
objeto contractual. gscalerllla. Sélo Qe los establgcg el
instaladores realizael | procedimiento en
uso de la escalerilla. el Documento
“Procedimiento
TSA’
El contratista
Contar con el personal idoneo para el trabajo aporto las hojas
en alturas, quienes deben tener los de vida del
certificados vigentes para estas labores, de Se cumplié personal del
12 | conformidad con lo establecido en las satisfacforiamente contrato, el cual 100%

Resoluciones No. 1409 de 2012 y 1903 de
2013, y las deméas disposiciones vigentes que
las modifiquen o complementen.

demuestra ser
idéndeo para la
ejecucion del
mismo

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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definitivo a satisfaccion
. ., Politica de
Contar con la implementacion de los .
. L . I Seguridad y Salud
Estandares Minimos del Sistema de Gestion Se cumplié en El trabaio
13 | de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG- satisfacforiamente ANExos deJ y 100%
SST, Resolucién 0312 del 13 de febrero de
e . acuerdo al Manual
2019 del Ministerio del Trabajo. .
del Contratista.
. ., . Durante la ejecucion de
Garantizar que con ocasién a los trabajos que .
) . . los trabajos de
se ejecuten, no se afecten las instalaciones . .,
d N ) desinstalacion e
fisicas de los equipamientos; en todo caso, se | . iy
. instalacion de los
deben asegurar las condiciones de elementos obieto del
14 | conservacion encontradas antes de la ) N/A 100%
) o, . contrato no se
intervencion y efectuar las reparaciones a que
. X . presentaron
haya lugar en las areas intervenidas y/o .
: . afectaciones en el
contiguas como consecuencia de los defectos e
) . edificio de la sede
que se presenten en la ejecucion del contrato.
central
En la eventualidad de coincidir con Ila
declaratoria de emergencia sanitaria en la
ejecucion del contrato, se debera adoptar las
medidas establecidas en la Circular Externa
No. 018 del 10 de marzo de 2020 expedida de
forma conjunta por el Ministerio del Trabajo, el
Ministerio De Salud y Protecciéon Social y
Ministerio Del Trabajo; Circular Conjunta No. Se cumoli
15 | 001 del 11 de abril de 2020 expedida por el cumplc N/A 100%
satisfactoriamente

Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio,
Ministerio De Salud y Protecciéon Social y
Ministerio Del Trabajo; Resolucién No. 666
del 24 de abril de 2020 del Ministerio de Salud
y Proteccion Social; Resolucion No. 845 de
2020 del 26 de Mayo de 202 y la Guia
GIPS24 Lineamientos de bioseguridad para
adaptar en los sectores diferentes a salud.

Hago constar que durante el periodo reportado se adelantaron las anteriores obligaciones y/o actividades.

(el

Firma del Contratista

Fecha: 20/12/2021

INFORME FINAL DE SUPERVISION

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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1. INFORME DE EJECUCION TECNICA
1.1. Supervisor designado: JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE
1.2. Fecha de inicio: miércoles, 25 de agosto de 2021
1.3. Fecha de terminacién del contrato: sabado, 30 de octubre de 2021
1.4. Ejecucion del contrato o convenio: Se realiz, de acuerdo a las obligacions especificas del contrato, la
desinstalacion y retiro de persianas existentes de la sede central, y la instalacion de cortinas enrollables de la sede
central y telos de blackout para el piso 4 auditorios, de acuerdo términos, a las especificaciones técnicas vy
cantidades contenidas en el estudio previo, y a la Adicidn no. 1 al mismo. En los tiempos pactados en el contrato.
1.5. Informe sobre modificaciones: Se realizo Adicion No. 1 al contrato por valor de $ 14,980,157.16
1.6. Relacion de informes especificos entregados y pactados en el contrato: Informes parciales y final de ejecucion y de
seguridad y salud en el trabajpo, para los pagos 1,2y 3
1.7. Informe sobre Registro de Derechos de Autor. SIL1  N/A
Observaciones : N/A
2. OBLIGACIONES POSTERIORES A LA LIQUIDACION
Subsiste al acto de liquidacién la obligacion especifica No. 7:
“7. Garantizar directamente la calidad de los bienes entregados a la entidad, con una vigencia minimo de 3 afios
(garantia comercial) contados a partir del recibo a satisfaccion de los mismos, garantizando de esta manera el correcto
funcionamiento y calidad de los bienes entregados, procediendo a la reparacion y/o reposicién del bien afectado en un
plazo no mayor a 5 dias habiles desde la solicitud de garantia del Ministerio.”
La Pdliza que debe amparar la vigencia de esta obligacion es la No. pdliza NB-100174251 de Compafiia Munidal de
Seguros S.A.
La vigencia actual de estos amparos es:
CUMPLIMIENTO: 10/12/2021 a 30/08/2022 se debe mantener vigente hasta el 30/09/2024 fecha de liquidacién final
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO: 12/10/2021 a 30/10/2022 se debe mantener vigente hasta el 30/10/2024
fecha de terminacion del periodo de cumplimiento de la obligacién.
3. INFORME DE EJECUCION ECONOMICA Y FINANCIERA
Valor inicial del contrato o convenio $ 186.321.387,70
Valor adiciones $14.980.157,16
Valor total incluidas las adiciones $ 201.301.544,86
NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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Valor total ejecutado $ 201.301.544,86
Valor pagado o desembolsado al contratista. $ 186.321.387,70
Saldo a favor del contratista. $14.980.157,16
Valor a reintegrar o reintegrado por parte del contratista. $0

*Adjuntar copia del reintegro si el mismo tuvo lugar

Valor a liberar $0

Relacion de los desembolsos o aportes de cada una de las partes y el informe | N/A
sobre su estado de ejecucion.
Informe sobre la ejecucién de valor destinado a imprevistos, cuando los | N/A
mismos hayan sido pactados.
Informacién sobre rendimientos financieros cuando aplique. N/A
Relacion de subcontratos cuando haya lugar, indicando su objeto, valor, | N/A
estado de ejecucion, pago y liquidacion.
Adjuntar relacidén de pagos expedida por el area u organismo competente N/A

4. INFORME DE EJECUCION ASPECTOS LEGALES

3.1 POLIZAS O GARANTIAS EXIGIDAS.

Fecha de aprobacion de la garantia. La cual debe ser anterior a la
suscripcion del acta de inicio.

Informacion sobre la vigencia extension de la vigencia, para los casos | CUMPLIMIENTO:  10/12/2021  a
de liquidacion del contrato. 30/08/2022 se debe mantener vigente
hasta el 30/09/2024 fecha de
liquidacién final .

CALIDAD Y CORRECTO
FUNCIONAMIENTO:  12/10/2021 a
30/10/2022 se debe mantener vigente
hasta el 30/10/2024 fecha de
terminacion del periodo de
cumplimiento de la obligacion.

miércoles, 25 de agosto de 2021

3.2 CUMPLIMIENTO DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL

Se certifica pago de aportes a seguridad social durante toda la ejecucién del contrato. SI NOLJ

Para persona juridica: Adjuntar certificacion expedida por el Representante Legal o Revisor Fiscal, segun el caso, a
la fecha de finalizacion del contrato o convenio.

Para persona natural: Aportar constancia de pago de aportes al Sistema General de Sequridad Social Integral en
Salud, Pension y Riesgos laborales

3.3 OTROS ASPECTOS RELEVANTES

5. MEDIDAS DE GESTION Y CONTROL

Durante la ejecucién del contrato, se realizaron reuniones con el contratista, para precisar los detalles de la ejecucion

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la
informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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del contrato. Se realiz6 reunidn con la Coordinacion de Seguridad y salud en el Trabajo de la Subdireccion de Gestion
del Talento Humano, para revision de los requsitos exigidos en el Manual del Contratista de la Entidad y se realizaron

recorridos en sitio par revisidn, observaciones y levantamiento de actas de recibo a satisfaccién.

6. DOCUMENTOS ADJUNTOS

Factura

Informe Parcial de Ejecucion y Supervisién

Informe Final de Ejecucion y Supervision
Certificado de Pago Parcial

Certificado de Pago Final

Certificacion de Pagos de Seguridad Social y Aportes Parafiscales
Planillas de pago aportes parafiscales

Informe de Ejecucién Pago 3

9. Informe SG-SST Pago 3

10. Acta de Recibo a Satisfacciéon Pago 3

11. Acta de Inicio

12. Cronograma de Trabajo

13. Informe final de Ejecucion del Contratista

14. Actas de Recibo a Satisfaccion Pagos 1,2y 3

15. Documentacién del SG-SST, Manual del Contratista
16. Certificado de Pagos de Tesoreria

17. Hojas de vida personal de instalacion

18. Certificado Alturas instalador

19. Poliza NB-100174251, Pdliza NB-100037091 Compafiia Mundial de Seguros SA
20. Manual de Mantenimiento y Garantia ROLTEX

© NS wN =

7. OBSERVACIONES

N/A

De conformidad con lo anterior, EL (LOS) SUPERVISOR(ES) CERTIFICA QUE:

1. Revisado el porcentaje de cumplimiento reportado por el contratista ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS, certifico

que porcentaje de cumplimiento total del contrato es de 100 %.

2. Apruebo los informes, productos y demas documentos presentados y entregados por el contratista durante todo el

periodo de ejecucién del Contrato en mencioén.

3. Recibi de manera definitiva y a satisfaccion los servicios y/o bienes prestados por el contratista durante todo el periodo

de ejecucién del Contrato en mencién.

NOTA: El presente formato contiene la informacion basica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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En constancia, firmo:

_cC osg

Ju Gwllermo Gamba Hincapié Edgar Orlando Nifio Rodriguez

Supervisor (es)/Interventor (es)

| Lugar y Fecha: Bogota, D. C., lunes, 20 de diciembre de 2021

NOTA: El presente formato contiene la informacion béasica que debe contener un Informe Final de Ejecucién. Lo anterior sin perjuicio de la

informacion y soportes adicionales que se deban relacionar atendiendo el tipo de contrato o convenio y la complejidad del mismo.
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Certificacion pago parcial 1
(1) Contrato No. 426 de 2021
(2) Nombre del contratista y/o representante legal: GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARRAGOZA
R VDA PUEBLO VIEJO KM 1 VIA I
(3) Direccién: SOPO BRICERO (4) Teléfono: 3143380167
A ) L administrativo@roltexpersianas.com,
(5) Cédula y/o NIT: 901.389.984-0 (6) Correo electronico: angela.r@roltexpersianas.com
(7) Nombre (s) del supervisor (es) y/o interventores (es): JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ
- Subdireccion de Gestion de " A
(8) Dependencia: Operaciones (9) No. Extension o teléfono: 6019
(10) Objeto: Adauisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del Ministerio de Salud y Proteccion Social.
(11) Plazo de ejecucion: El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion,
y hasta el 30 de octubre de 2021.
(12) Fecha de inicio: 25 de agosto de 2021 (13) Fecha terminacion: 30 de octubre de 2021
(14) Valor inicial del contrato: $ $186.321.387,70

EL MINISTERIO pagara al CONTRATISTA el valor del contrato en mensualidades vencidas por metro cuadrado
(15) Valor pagos (mensual o como se haya pactado): $ instalado, de acuerdo con el valor unitario de la oferta resultante de la diligencia de subasta. El Gltimo pago, se
sujetara a la firma del acta de liquidacion del contrato.

(16) Valor desplazamientos: $ N/A

(17) Adicion ($): $14.980.157,16
(18) Prérroga (tiempo) N/A

(19) Suspension N/A

(20) Cesion: N/A

(21) Concepto del pago: PAGO TRES (3) FINAL

Aspecto econémico

(22) Valor total contrato

(inicial+adicion) (23) Valor pagado (24) Valor a pagar (25) Saldo liberado (26) Saldo por pagar
(vigencia) (V'ge$”°'a) (VIge$nC|a) (vigencia) (vigencia)
$

Vigencia 2021 $

186.321.387.7 $14.980.157,16 Vigencia 2021 $ 0,00 $0,00

$201.301.544,86

Pago aportes salud - pensiones - parafiscales

(27) Salud valor aporte: $ N/A |(28) Pension valor aporte: $ I N/A
(29) ARL: § N/A

(30) Planilla de pago No. N/A |(31) Fecha: | N/A
(32) Certificacion parafiscales de fecha: | 24 de noviembre de 2021

(33) Concepto supervisor (es) ylo interventor (es)

Ellla contratista, ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS, cumplié con las obligaciones contraidas en el contrato No. 426 de 2021, presentando el respectivo informe de
actividades desarrolladas, productos y demas obligaciones pactadas en el contrato y en el periodo sefialado en el concepto del pago, correspondiente al contrato principal.

De conformidad con las disposiciones legales efectu¢ el pago a los aportes respectivos al sistema de seguridad social integral en salud y pensiones y/o aportes parafiscales. (Se anexan
comprobantes de pago de los aportes).

El contratista cumplié con el requisito establecido en el numeral siete (7) de la circular interna N° 25, del 22 de julio del 2013, remitiendo copia del examen preocupacional a la Subdireccion

de Gestion del Talento Humano del Ministerio [k [No
Por lo anterior, se debe pagar a ellla contratista la suma de $ $14.980.157,16
( 34) Observaciones: Se realiza pago 3 de acuerdo a la adicién No. 1 del contrato

(35) Firma responsables:

_cc. e

Supervisor (es)/interventor (es)
(36) Fecha: 26/11/2021 Bogota D. C.

Fecha de Version: 04 de Agosto de 2016
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GESTION FINANCIERA GFIF04
Certificacion de pago final 3
Aspectos generales de contrato y su ejecucion
(1) Contrato No. 426 de 2021

(2) Nombre del contratista y/o

representante legal:

GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARRAGOZA

(3) Cédula y/o NIT:

901.389.984-0

(4) Correo electronico:

administrativo@roltexpersianas.com,
angela.r@roltexpersianas.com

(5) Direccion:

VDA PUEBLO VIEJO KM 1 VIA SOPO BRICENO

(6) Teléfono:

3143380167

(7) Nombre del supervisor y/o interventor: JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ
(8) Dependencia: Subdireccién de Gestion de Operaciones (9) No. Extension o teléfono: 6019
(10) Objeto: Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

(11) Plazo de ejecucion:

El plazo de ejecucion serd a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30 de octubre de 2021.

(12) Fecha de inicio:

25 de agosto de 2021

(13) Fecha terminacion:

30 de octubre de 2021

(14) Valor inicial del contrato: $

$ 186.321.387,70

(15) Valor pagos (mensual o como se haya pactado): $

liquidacion del contrato.

EL MINISTERIO pagara al CONTRATISTA el valor del contrato en mensualidades
vencidas por metro cuadrado instalado, de acuerdo con el valor unitario de la oferta
resultante de la diligencia de subasta. El Gltimo pago, se sujetara a la firma del acta de

(16) Valor desplazamientos: $ N/A
(17) Adicion ($): $14.980.157,16
(18) Prérroga (tiempo): N/A
(19) Suspension: N/A
(20) Cesioén: Sl | NO A PARTIR DE LA FECHA N/A
(21) Concepto del pago: PAGO TRES (3) FINAL
(22) Terminacion anticipada: N/A
Resumen financiero
(23) Valor total del contrato .
(inicial + adicion) (24) Valolr pagado ylo (25) Valor ejecutado (26) Saldo a favor (27) SaIQO a liberar ylo
(vigencia) girado $ s liberado
$ $
$14.980.157,16
$201.301.544,86 $186.321.387,70 | $201301544,86 | (%0Yaroesen $0,00
$0,00
Cumplimiento — pagos seguridad social - aportes parafiscales

(28) Salud planilla N° N/A (29) Valor: N/A (32) Cumplié: Sl
(28) Pension planilla N° N/A (30) Valor: N/A (32) Cumplio: Sl
§\12°8) Riesgos laborales planilla N/A (31) Valor: N/A (32) Cumplié: S|
(33) Certificacion parafiscales de fecha: 24/11/2021

Fecha de Version: 31 de Marzo de 2017



GESTION FINANCIERA

GFIF04

Certificacion de pago final

3

(34) Concepto supervisor y/o interventor

El supervisor y/o interventor, hace constar que la contratista ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS entregé los productos y/o presté los servicios pactados en

la clausula PRIMERA en el contrato N° 426 de 2021, cumplio (S1) el 100% con el objeto del contrato y demas obligaciones contractuales.

De conformidad con las disposiciones legales efectud el pago a los aportes respectivos del sistema de seguridad social integral en salud y pensiones y/o aportes|

parafiscales durante la ejecucion del contrato.

Por lo anterior se deja constancia que:

1. Se pag6 o desembolso la suma de $

2. Se ejecutd la suma de $

$ 186.321.387,70 conforme a la clausula

QUINTA del contrato.

$201.301.544,86

3. Existe saldo a favor del contrato por la suma de $

4. El valor cedido por el contratista es de $

5. El Ministerio libera la suma de $

$ 14.980.157,16

$0,00

$0,00

(35) Concepto del cumplimiento

Bueno

Regular

Malo

(36) Observaciones

Se realiza pago 3 de acuerdo a la adicién No. 1 del contrato

(37) Firma responsables

- C

C.

Interventor/supervisor

.

(38) Fecha:

26/11/2021 Bogota D. C.,

Nota 1. Adjuntar Informe final de supervision GCOF19

Fecha de Version: 31 de Marzo de 2017



ROLTEX heeveuano

FORMATO CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y
APORTESPARAFISCALES - ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 (Persona
Juridica)

Yo, Gloria Patricia Roldan Esparragoza, identificado con CC. 39.790.989 en mi
condicion de Representante Legal de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
SAS identificada con Nit 901.389.984-0,debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de Bogota certifico el pago de los aportes realizados por la compafiia
durante los Ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha,
por los conceptos de salud, pensiones, riesgos laborales, cajas de compensacion
familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA).

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Estos pagos corresponden a los montos contabilizados y pagados por la
compafiia durante dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto
en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Se adjuntan las planillas correspondientes

Dada en_Sopb, a los (24) Veinticuatro dias del mes de Noviembre de
2021

Gloria Patricia Roldan Esparragoza

Representante Legal de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS



&
A? U S Fecha creacion reporte: 2021-10-27,
Tecnologia + Informacidn « Conocimiento

01:20:04 PM

Periodo Cotizacion:

SuAporte

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

octubre de 2021

factura

Namero Planilla:

Periodo Servicio: octubre de 2021

Fecha limite de pago: 2021-11-16

52193981

\

PAGADA 27/10/2021

|. DATOS DEL APORTANTE

Razé6n Social

LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES

Documento CC79768661 Direccion CRA 145 N 144C 52
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3134468063
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados |1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
Lo
omiasion | ApeisosyNombres | tee | sutee o5 |81418 1218815\ 1829/8 56 SI8IT0 | aammsvason | 00, | Aot | mmsveon |0 [ RN | e | S0 | e | mneaen | S| e | e | g | o | e | rea
o|o|a |6
cC79768661 | EEMMANDGAVIDESLUIS 57 00 0 |30/30|30| 0 |[PORVENIR $908526| $145.400| EPS SANITAS $908526| $113.600ARL SURA $908526|  $63.300 NINGUNA CCF s0 s0 s0 s0 s0 $0 $322.300
IIL.TOTALES
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension| Aportes FSP Aportes FSS Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF Agg;(ss MinAEpdTtht:ztS:ién L(i?:r{atgji:;idsﬁgzé [EEnEEIHEHES ﬁ\ll{rEéTR%TS/ELSSDIg IN‘;I'—ggééES TOTAL FINAL
$908.526 $908.526 $908.526 $0) $ 145.400| $q $q $113.600 $63.300 $0 $0| $0 $0) $0 $ $q $322.300 $ $322.300
Paginalde 1

ARUS, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde

otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: 018000 517806.
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esti4 en nuestras manos.

ATOS
EXPELA

~"




PAGOSIMPLE | e
@ . . [
S I m e Fecha creacion reporte: 2021-10-27, 01:10:37 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numero Planilla: 1041296752
I g Periodo Cotizacion: octubre de 2021 Periodo Servicio: octubre de 2021
Fecha limite de pago: 2021-11-23

L PAGADA 27/10/2021 )

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social MILTON YESID MORENO SANCHEZ

Documento CC7318693 Direccién CR 145 #144 C - 52
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3134468063
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados |1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion
Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
THTEE
omicagan | AoelosyNombes | Too | sibive oG |8\2 18 5/ 15 |2 IZI9/S 518 SIS0 mammsradon | 5, | A0 | mnsraora | S, | A | aammsnaion | oSS | 2ot | samnsvwera | 89| Ape | Aeie | A | e | e | o
[sR{sl=1]=]

CC 7318693 AVASSR;ENO SANCHEZ MILTON 57 00 0 0 |PORVENIR $908.526 $ 145.400 COMPENSAR EPS $908.526 $113.600| ARL SURA $908.526 $63.300| NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0| $322.300
II.TOTALES

IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension| Aportes FSP Aportes FSS Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF AE;KSS Miné%%rézzién L(ilt?ecrifi:;idsﬁsz’s IncapAaéigades %ﬁ%&%gé‘g%g IN‘;I'—EOI;FI?;ES TOTAL FINAL

$908.526 $908.526 $908.526 $0 $ 145.400| $q $q $113.600 $ 63.300 $0 $0 $0 $0 $0 $ $q $322.300 $( $322.300
Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMas que Facil, SIMPLE!

i El Poder

Antes de imprimir, asegUrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos. de lo SIMPLE!




i 3portes Certificados de Aportes
‘ en linea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para CARLOS EDUARDO ALMECIGA
CHAVEZ identificado(a) con CC 1013598128

) Tipo  Fecha . " - . . Huyedades . ..,
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias =1 el I ) ) ) ) el I e el ) el e e I e Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS002 SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2021-11 30 $1,800,000 4% $72,000
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,800,000 16% $288,000
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2021-10 30 $1,800,000 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $1,800,000 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 $1,800,000 6.96% $125,300
OBLIGATORIA ! 1 # i
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,800,000 4% $72,000

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.

Pagina 1 de 11



i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para JONNATHAN ESNEIDER
BONILLA BOTINA identificado(a) con CC 1077090270

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2021-11 23 X $696,537 4% $27,900
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION OBLIGATORIA 2021-10 23 X $696,537 16% $111,500
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION SOLIDARIDAD 2021-10 23 X $696,537 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 23 X $696,537 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 23 X $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 23 X $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 23 X $696,537 2.436% $17,000
OBLIGATORIA h 3 d
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 23 X $696,537 4% $27,900

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.

Pagina 2 de 11



i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para CLARA ALCIRA CORTES
JIMENEZ identificado(a) con CC 20922413

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2021-11 30 $920,000 4% $36,800
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 16% $147,200

FONDO DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2021-10 30 $920,000 $0

PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $920,000 $0
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0

AFILADO

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 2.436% $22,500
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 4% $36,800

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.

Pagina 3 de 11



i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para AZUCENA MARIBEL CUARAN
CALDERON identificado(a) con CC 20645688

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2021-11 30 $1,100,000 4% $44,000
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 231001 COLFONDOS OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,100,000 16% $176,000
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 231001 COLFONDOS SOLIDARIDAD 2021-10 30 $1,100,000 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 231001 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $1,100,000 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 231001 COLFONDOS VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 231001 COLFONDOS VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 $1,100,000 2.436% $26,800
OBLIGATORIA s : '
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,100,000 4% $44,000

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.

Pagina 4 de 11



i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para VICTOR RAUL ECHAVEZ
MIRANDA identificado(a) con CC 1046430816

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion

COTIZACION

9426791753 | 1192132181 E 2021-11-05 | EPS | EPS037 NUEVAEP.S. GBLIGATORIA 2021-11 | 30 $920,000 4% $36,800
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 16% $147,200

FONDO DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2021-10 30 $920,000 $0

PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $920,000 $0
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0

AFILADO

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 2.436% $22,500
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $920,000 4% $36,800

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.

Pagina 5 de 11



i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para JONATHAN DE JESUS GARZON
GRANADOS identificado(a) con CC 1075872971

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2021-11 30 $1,000,000 4% $40,000
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,000,000 16% $160,000
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION SOLIDARIDAD 2021-10 30 $1,000,000 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $1,000,000 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 $1,000,000 2.436% $24,400
OBLIGATORIA A A 3 ),
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $1,000,000 4% $40,000

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para JONATHAN DAVID GOMEZ
RODRIGUEZ identificado(a) con CC 1014182246

aportes
enlinea

Certificados de Aportes

. Tipo Fecha . Zoh - . Novedades " N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo tde |tae| 'tdp |tap vsp |cor |vst |sin |ige lima |vac [avp [vet | irl |vip Tarifa Cotizacion

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2021-11 $40,000 4% $1,600
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2021-10 $40,000 16% $6,400

FONDO DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2021-10 $40,000 $0

PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 $40,000 $0
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 $0 0% $0

AFILADO

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP OBLIGATORIA 2021-10 $40,000 2.436% $1,000
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 X $391,667 4% $15,700

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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aportes Certificados de Aportes
‘ ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para RICARDO FRANCISCO HOYOS
VILLAMARIN identificado(a) con CC 1020738408

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS002 SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2021-11 23 $920,000 4% $36,800
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS002 SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2021-11 7 X $280,000 4% $11,200
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION OBLIGATORIA 2021-10 23 $920,000 16% $147,200
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION OBLIGATORIA 2021-10 7 X $280,000 16% $44,800
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION SOLIDARIDAD 2021-10 23 $920,000 $0
PENSIONAL
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION SOLIDARIDAD 2021-10 7 X $280,000 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 23 $920,000 $0
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 % X $280,000 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 23 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 7 X $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 23 $0 0% $0
AFILADO
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2021-10 % X $0 0% $0
AFILADO
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP OBLIGATORIA 2021-10 23 $920,000 2.436% $22,500
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP OBLIGATORIA 2021-10 7 X $280,000 0% $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 23 $920,000 4% $36,800
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLsuBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 0 X $0 4% $0

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para CLAUDIA PATRICIA PARRA
CASTRO identificado(a) con CC 51994854

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS008 COMPENSAR OBLIGATORIA 2021-11 30 X $1,366,667 4% $54,700
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2021-10 30 X $1,366,667 16% $218,700
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2021-10 30 X $1,366,667 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 X $1,366,667 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 X $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2021-10 30 X $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 X $1,366,667 2.436% $33,300
OBLIGATORIA y s 3 )
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 X $1,366,667 4% $54,700

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para ANGELA MARCELA RIVEROS
GUTIERREZ identificado(a) con CC 52022499

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing || ret |[tde|[tae | [tdp [tap | [vsp|[cor [ vst || sin | [ige | [imal [vac|[avp] [vet | [irl [ vip Tarifa Cotizacion

EPS SURA (ANTES COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS010 SUSALUD) OBLIGATORIA 2021-11 30 $2,500,000 4% $100,000
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2021-10 30 $2,500,000 16% $400,000

FONDO DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2021-10 30 $2,500,000 $0

PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $2,500,000 $0
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0

AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 $2,500,000 2.436% $60,900
OBLIGATORIA 2 : :

COTIZACION

9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $2,500,000 4% $100,000

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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i 3portes Certificados de Aportes
‘m ) enlinea

Se certifica que T EMPLOY SAS identificado(a) con NI 830063021 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para MARIA CONSUELO SARMIENTO
HERRERA identificado(a) con CC 35475008

- Novedades
_ Tipo Fecha . Zoh - . - . N
Clave Planilla Clave Pago Planilla Pago Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing | ret |[tde|/tae [tdp [tap|/vsp|/cor |vst |sin | ige | Ima |vac | avp! vet [irl || vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 EPS EPS002 SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2021-11 30 $3,000,000 4% $120,000
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2021-10 30 $3,000,000 16% $480,000
FONDO DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2021-10 30 $3,000,000 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2021-10 30 $3,000,000 $0
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2021-10 30 $0 0% $0
AFILADO
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 ARL 14-4 COLPATRIA ARP COTIZACION 2021-10 30 $3,000,000 2.436% $73,100
OBLIGATORIA s : '
COTIZACION
9426791753 1192132181 E 2021-11-05 CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2021-10 30 $3,000,000 4% $120,000

Este certificado se expide el dia 2021-11-05 a las 11:10.
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ROLTEX Cecicusso

Bogoté, 24 de Noviembre de 2021

Sefores
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
Ciudad

REF: INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN VIRTUD DE LA ADICION
APROBADA AL CONTRATO CO1.SLCNTR.7159136

CRONOGRAMA APROBADO:
CRONOGRAMA ADICION
INSTALACION FECHA
AUDITORIOS 25-oct
PISO 5 - MEZZ 28-oct
PISO 1 - SEMIS. 29-oct

A continuacién me permito describir las actividades desarrolladas asi:

OCTUBRE 28:
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 5, Mezanine, Piso 1 y Semisotano —
249,78 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusro

|| .1|“ '

L

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Cresncusno

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX REENGUARD

r Quality Certified

OCTUBRE 29:

Instalacion de telones en Blackout Gris en auditorios del Piso 4, — 40,45 Metros
cuadrados

L ST AV
1 AR EN A

'Q
A o = N Iget

Atentamente,
r
(&
GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA ANGFLA MARCELA EROS
Representante Legal DirgCtora Administratia

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS LTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD

Informes SG SST

VERSION 01

PA-SG SST-FT-129

EN EL TRABAJO
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Anexo 001

PROCESO

Minsalid -

L3 satud
&5 de todos
Formato

Nota 1: Este inf

INFORME ANEXO 08

GESTION DEL

Codigo

LISTADE Versién

forme debe ser presentado al Supervisor del Contrato (designado por el Ministerio) y al Departamento de SST, los primeros 5 dias de cada mes.
Nota 2: Todos los items relacionados a continuacion son de gran importancia para el Ministerio; por lo tanto deben ser diligenciados en su totalidad.

GTHF52

Nombre de la Empresa:

ROLTEX CORTINAR Y PERSIANAS

Nota 3: Se debe anexar todos los soportes regueridos quee idencien la ejecucion de las actividades descritas.
No. Contrato: 426 2021 Mes/ Afio:

30/10/2021

Alcance del contrato:

“Adquisicién e instalacion de persianas interiores para |

a sede central del Ministerio de Salud y Proteccién Social

Total de HHTT Mes:

64

Fechainicio del contrato: 25/08/2021 Fecha de terminacion 30/10/2021
del contrato:
ARL: SURA Nivel de Riesgo: [}

ESTADISTICAS DE SST

Total HHTT acumuladas:

72

hJ
Fuencia de accidentalidad

+# de accidentes de
trabajo en el mes

# de trabajdores en el
mes

Severidad de accidentalidad

# de diias cargados
en el mes

ACCIDENTES Y/O INCIDENTES

CERO AT

FORMACION - CAPACITACION

‘Ausentismo por
causa medica
+# de dias de
ausencia por
incapacidad
laboral o comun

programados en el
mes

Fecha Nombre de formacién y/o capacitacion Horas No. Asistentes H. totales Observaciones
https://forms.gl
17/09/2021 Manejo Seguro de Herramientas Manuales e/9xAch5zKfU3
1 3 3 gXkV5A
https://forms.gl
30/09/2021 Trabajo en equipo e/hSkkhMBYEf
1] 3 3 Hwx7J96
https://forms.gl
15/10/2021 Reporte AT, actos y condiciones inseguras e/AAkusQsTnZ
1 3 3 dkgeMp8
0
INSPECCIONES DE SST
Fecha Nombre de inspeccién Area de trabajo Hallazgos de inspeccién
1/10/2021 labores de trabajo Pisos 01/10/2021
OTRAS ACTIVIDADES DE SST DESARROLLADAS
Fecha Actividad Descripcién

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021




RELTEX
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Informes SG SST

EN EL TRABAJO

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD | PA-SG SST-FT-129
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Anexo 002

INFORME DE ACTIVIDADES

1. Evidencia desarrollo drive ROLTEX CAPACITACION y Evaluacibn Manejo

Seguro de Herramientas Manuales (respuestas)

i Il i % B & Guardad =
Manejo Seguro de Herramientas Manuales (respuestas) 1 = B -
Archiva Editar Ver Insertar Formate Datos Herramientas Formulario Complementos Ayuda  Ulima modificacion hace unos sequndos
o | P 1 £ o .00 1 Preceterml . - 10 - B I s A < B E- L3 o @AW T I ~
- T —
BE11
Marca tampaoral Nombre y Apellido Cedula 1 ;D las sigui cu: 2 ; Som recomendacions 3. Para prevenir accidentes es necesario tenera en cusnta excepto?

171092021 80329 Edwin Beliran
171092021 12 21:12 Milton Moreno
17092021 15:23:22 Luis Femando Bautisia

Anexo 003

74185344 Mantensr las herramienl Almacsnarlas en cualqui No usar los EPP
7218693 Mantener las herramient Almacenaras en cuslgul No usar los EPP
79768657 Mantensr las herramiend Almacenarlas en cualoui Mo uzar los EPP

1. Evidencia desarrollo drive ROLTEX CAPACITACION y Evaluacién, Trabajo en
equipo (respuestas)

a Trabajo en equipo (respuestas) i

5 & Guardado en Drive

= =
B hace unas seqund

Archiva Editar Ver Insertar Formato Datos Herramientas Formulario Complementos  Ayuda tirvia IHNCICk)Y

e~ o B T 0% -~ € % 0 00 123+ Predotal, -~ 10+ B I S5 A& H Evi~|d+%e | coBE Vv~3- B
e —
BE12
B o E F =
Marca temparal Mombre y Apelidn Cedula 1.4 Un trabajo en equipe 2. ; Trabajar en equipo n 3. i Ne es necasario seguir la voz ded lider?

30/09:2021 12:47:51 Milton Moreno 7318693 Verdadern Verdadera Verdadero
304092021 17.07.21 Luls Famando Bautista 79765651 Verdadero Vardadero Vardadaro e
3D0/0SV2021 17:30:11 Edwin Beltran T4185344 Verdadero Verdadero Verdadero

Anexo 004

Evidencia desarrollo drive ROLTEX CAPACITACION y Evaluacion, Reporte AT, actos
y condiciones inseguras

1. (respuestas)

Reporte AT, actos y condiciones inseguras (respuestas) 3¢ 5 & Guardado en Drive

« o
ficacidn hace unos sequndos

Archivo Editar Ver Inseriar Formato Dates Herramientas Formuleric Complementos Ayuds Iltima modifics

eoed B OTOW0E - | € % 0 00 12 | Predetem. » W - B 7 & A & H Sl (bW s @M T - T - ~
BY
A E D E [ H
IMarca temperal Nombre y Apelide Cedula 1. ¢ Paligro es todo aque 2.  CONDICION INSEGI 3. ¢ Un elemple da cendicidn insegura puede ser cables energlzades en mal estado
151072021 13:09:40. Milton Maoreno 7318693 Verdad Verdadera
15/10/2021 14-15:10  Edwin Belirén 74185344 Verdad Verdadero
1601072021 16-10:13 Luis Fernando Baulista FYTBEEET Verdadero Verdadsro Verdadero

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021
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RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

iTEM ACTIVIDAD

CAPACITACIONES Y ENTRENAMIENTO EN GENERAL

Buen uso y manejon de EPP

Formato Cronograma Capacitaciones

VERSION 01

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y

PA-SG SST-FT-021

SALUD EN EL TRABAJO

PERIODICID RESPONSA Agosto
AD BLE SEMANA

Noviembr Di

SEMANA

Septiembre  Octubre
SEMANA SEMANA

DIARIO DIARIO DIARIO DIARIO

Edwin B

SEMANA

Pégina 1de 1
ciembre ACTIVIDADES
PROGRAMADAS VS

DIARIO CUMPLIDAS

Quincenal

100%

Manejo Seguro de
Herramientas Manuales

Quincenal Edwin B

100%

Trabajo en equipo

Edwin B

Quincenal

100%

Reporte AT, actos y
condiciones inseguras

Quincenal Edwin B

100%

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR MES

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR MES

CUMPLIMIENTO MENSUAL (%)

RESPONSABLE

Octubre

Septiembre
Noviembre

Diciembre

Elaborado por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/08/2021

Fecha: 01/08/2021

Elaborado por:

Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021




RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

Informes SG SST

VERSION 01

PA-SG SST-FT-129
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Formato Plan de Actividades VERSION 01

RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

PA-SG SST-FT-019

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

Pagina 1de 1
. Agosto  Septiembr Octubre Noviembr Diciembre
TEM ACTIVIDAD PERIODICID RESPONSA ACTIVIDADES
AD BLE SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA PROGRAMADAS VS
CAPACITACIONES Y ENTRENAMIENTO EN GENERAL 1ZEEEEEEEEEE CUIALRAS
P . Arranque
Capacitacion induccion y 4 ) 1
. X del Edwin B 100%
reinduccion ala labor
proyecto
1
Inspecciones de Seguridad Quincenal Edwin B 100%
e ] , I I 3
Acompafamiento en proyecto | Quincenal Edwin B 100%
Actividades de Capacitaci ’ II
ivi itacion . 3
c‘ ades de Lapacitacio Quincenal Edwin B 100%
Quincenal I I
3

RESPONSABLE

Edwin Beltran
Edwin Beltran
Edwin Beltran

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR MES

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR MES

Noviembre
Diciembre

CUMPLIMIENTO MENSUAL (%)

Aprobado Por:
Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/08/2021

Elaborado por:
Edwin Beltran B
Fecha: 01/08/2021

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
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EN EL TRABAJO

VERSION 01

PA-SG SST-FT-129
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ANEXO 5
VERSION 01
SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
RELTEX PA-SG SST-FT-040
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Anexo 7 Evidencia

e Listado de asistencia a la induccidn publicada a través de la pagina principal del Ministerio en el
Link: https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Paginas/gestionhumana.aspx
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Anexo 7 Evidencia INDUCCION Y REINDUCCION SST Y REGLAS DE ORO PARA
PREVENIR AT EN LA ACTIVIDAD https://forms.gle/DgkXLJi2X1X3erDN8
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Edwin Gilberto Beltran Benavides

Profesional en salud ocupacional (SST)

Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencion prehospitalario, bisqueda y rescate en
estructuras colapsadas y rescate vertical.

Licencia RESOLUCION 24- 2527 de 2016, secretaria de Salud Cundinamarca

Tel: 3124 318000
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ACTA DE ENTREGA No. 11 FINAL

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS -

NIT: 901.389.984-0 -
Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del

OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.

El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e
instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias|
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de
duracién total del contrato.
FECHA DE INICIO 25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION 30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio, de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a |a oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega FINAL correspondiente a los pisos 5, Mezanine,
1y Semisétano de 249,78 m2 de cortinas enrollables; y 40,45 m2 del piso 4 auditorios de instalacion de telones de blackout,
la cual se realiza el viernes 29 de octubre de 2021 a las 11:00 am.

En constancia se firma,
Juan'Guillermo Gamba Hincapié Edgar Orlando Nino
Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021 Supervisor Contrato 426 de 2021
Acepta,

,ﬁ, é»a/s A
ﬂils Fe an Bautlsta Benavides
C.C: 79.768.661
Instalador
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 0180009260020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.cn



E - La salud R 9
@ es de todos | Minsauid ;

ACTA DE INICIO
CONTRATO DE
COMPRAVENTA No, | 426 DE 2021
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS
NIT 901.389.984.0

Adauisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del Ministerio de Salud y
OBJETO: Proteccion Socia
La presente contratacion incluye: i) el desmonte del sistema de persiana vertical existente y la
. @dquisicion e instalacion de cortinas enrollables: ii) e! retiro de los telones existentes en los
ALGANCE AL ORJETO: uditorios del piso 4 y la adquisicion e instalacion de telones de blackouts para los auditorios del
Eiso 4, de la sede central del Ministerio de Salud y Proteccién Social.
I plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo cumplimiento de los
equisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30 de octubre de 2021. No obstante, el
niratista debe realizar la entrega e instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de
1.F’LAZO DE EJECUCION los 60 dias calendario siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de duracion total

| del contrato.

FECHADEINICIO | 25deagostode2021 }
'FECHA DE o
TERMINACION 30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccién Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, los funcionarios JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ,
en su calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por
parte del Ministerio, y la sefiora GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARRAGOZA, en calidad de Representante Legal de
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS el fin de revisar la documentacion necesaria y el Cronograma de instalacion y
compra dentro el contrato No. 426 de 2021.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta que dara inicio a la realizacion de las actividades pactadas en el anexo
tecnico del contrato, y una vez revisado la comrespondiente poliza de cumplimiento y registro presupuestal y los documentos
en el anexo técnico los cuales cumplen con lo solicitado por parte del Ministerio de Salud y Proteccion Social,

La referencia de la cortina seleccionada para la instalacion es: item: CR-S301-3A. Color White / Grey.

Se realizaran actas de entrega parciales por piso, las cuales seran fimadas por el instalador, a peticion del contratista, en
representacion de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS.

En constancia se firma,

(.

Juan Guillermo Gamba Hincapié
Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogoté D.C.
Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.co
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Edgar Orlando Nifio Rodriguez

Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

oria Patricia Roldan Esparragoza | :

C.C.: 39.790.989 de Bogota
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogoté D.C.
Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.co



ROLTEX

Bogotd, 31 de Agosto de 2021

Sefores

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Ciudad

Chesneuano

REF: CRONOGRAMA DE TRABAJO PARA DESINSTALAICION DE
CORTINAS VERTICALES E INSTALACION DE CORTINAS ENROLLABLES
SOLAR SCREEN EN VIRTUD DEL CONTRATO CO1.SLCNTR.7159136

Dando alcance a lo establecido en reunion de hoy, me permito replantear el

cronograma de instalaciones a partir del 4 de septiembre asi:

FECHA INSTALAR | DESINSTALAR
Martes 31-ago PISO 21 PISO 19
Miércoles | 1-sep PISO 20 PISO 18
Jueves 2-sep PISO 19 PISO 17
Viernes 3-sep PISO 18 PISO 16
Sabado 4-sep PISOS 15-14
Domingo 5-sep PISOS 12-11
Jueves 9-sep PISO 17 PISO 10
Viernes 10-sep PISO 16 PISO 9
Sébado 11-sep | PISO 15 PISO 8
Domingo | 12-sep PISO 14 PISO 7
Jueves 16-sep PISO 12 PISO 6
Viernes 17-sep PISO 11 PISO 5
Sdbado 18-sep | PISO 10 PISO 2
Domingo | 19-sep PISO 9 PISO 1
Jueves 23-sep PISO 8
Viernes 24-sep PISO 7
Sabado 25-sep PISO 6 PISO 4
Domingo | 26-sep PISO5
Jueves 30-sep PISO 2
Viernes 1-oct PISO 1
Sabado 2-oct PISO 4
Domingo 3-oct PISO 4

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Crecncuany

Estas actividades seran desarrolladas a partir de las 4pm del dia programado
hasta las 6:00 am del dia siguiente en semana y entre las 6:00 am y 8:00 pm
Sabados y Domingos

El cumplimiento de este cronograma estara sujeto a la disponibilidad de la
correspondiente autorizacién de entrada a las oficinas de cada piso

Atentamente,

GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Crecncuany

Bogotd, 21 de Octubre de 2021

Sefores
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
Ciudad

REF: CRONOGRAMA DE TRABAJO PARA LA INSTALACION DE CORTINAS
ENROLLABLES SOLAR SCREEN EN VIRTUD DE LA ADICION APROBADA
AL CONTRATO CO1.SLCNTR.7159136

Muy atentamente me permito plantear el cronograma de la instalacion de las
cortinas adicionales asi:

CRONOGRAMA ADICION
INSTALACION FECHA
AUDITORIOS 25-oct
PISO 5 - MEZZ 28-oct
PISO 1 - SEMIS. 29-oct

Estas actividades seran desarrolladas a comenzando entre las 3:00 y las 4pm
del dia programado hasta las 6:00 am del dia siguiente.

El cumplimiento de este cronograma estara sujeto a la disponibilidad de la
correspondiente autorizacion de entrada a las oficinas de cada piso

Atentamente,

GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Crecheuneo

Bogoté, 26 de Noviembre de 2021

Sefnores
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
Ciudad

REF: INFORME FINAL DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN VIRTUD DEL
CONTRATO CO1.SLCNTR.7159136

De la manera mas atenta me permito enviar el informe final de actividades realizadas
consolidando en este documento los tres informes parciales presentados en su debido
momento

Atentamente,

: A\ (
- C.
GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA ANGFLA MARCELA EROS

Representante Legal DirgCtora Administratifa
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS LTEX CORTIN Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX

Bogotd, 17 de Septiembre de 2021

Sefores

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Ciudad

(5,4 ‘
Cheeneusro

REF: INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN VIRTUD DEL CONTRATO

CO1.SLCNTR.7159136

CRONOGRAMA APROBADO:

FECHA INSTALAR | DESINSTALAR
Martes 31-ago PISO 21 PISO 19
Miércoles | 1-sep PISO 20 PISO 18
Jueves 2-sep PISO 19 PISO 17
Viernes 3-sep PISO 18 PISO 16
Sédbado 4-sep PISOS 15-14
Domingo 5-sep PISOS 12-11
Jueves 9-sep PISO 17 PISO 10
Viernes 10-sep PISO 16 PISO 9
Sdbado 11-sep | PISO 15 PISO 8
Domingo | 12-sep PISO 14 PISO 7
Jueves 16-sep PISO 12 PISO 6
Viernes 17-sep PISO 11 PISO 5
Sdbado 18-sep | PISO 10 PISO 2
Domingo | 19-sep PISO 9 PISO 1
Jueves 23-sep PISO 8
Viernes 24-sep PISO 7
Sdbado 25-sep PISO 6 PISO 4
Domingo | 26-sep PISO5
Jueves 30-sep PISO 2
Viernes 1-oct PISO 1
Sdbado 2-oct PISO 4
Domingo 3-oct PISO 4

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Creeveunro

Las actividades programadas se han desarrollado asi:

AGOSTO 25:
Desmonte persianas verticales pisos 23y 22 - 354,46 Metros cuadrados

AGOSTO 27:
Desmonte persianas verticales piso 21 — 172,72 Metros cuadrados

AGOSTO 28:

Desmonte persianas verticales piso 20 — 200,21 Metros cuadrados
Instalacién Cortina Enrollable Solar Screen Piso 23 — 168,71 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusro

AGOSTO 29:
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 22 — 185,75 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



REENGUARD'

Air Quality Cer

AGOSTO 31:
Desmonte persianas verticales piso 19 — 200,47 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



rezneusro

SEPTIEMBRE 1:
Desmonte persianas verticales piso 18 — 198,45 Metros cuadrados

PISOS 19-18-17-16

Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 20 — 200,21 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



REENGUARD'

ndoar Air Quality Cer

SEPTIEMBRE 2:
Desmonte persianas verticales piso 17 — 199,47 Metros cuadradoS

SEPTIEMBRE 3:
Desmonte persianas verticales piso 16 — 201,37 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729
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ndoar Air Quality Cer
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ROLTEX Creeveunro

SEPTIEMBRE 4:
Desmonte persianas verticales piso 15y 14 — 399,9 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 18 — 198,45 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Creeveunro

SEPTIEMBRE 6:
Desmonte persianas verticales piso 12 y 11 — 398,9 Metros cuadrados

SEPTIEMBRE 9:
Desmonte persianas verticales piso 10 — 189,4 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 17 — 199,47 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Creeveunro

SEPTIEMBRE 10:
Desmonte persianas verticales piso 9 — 202,87 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 16 — 201,37 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



REENGUARD'

SEPTIEMBRE 11:
Desmonte persianas verticales piso 8 — 189,01 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 15 — 201,02 Metros cuadrados

de Aseguramiento en
: ~ Riesgo ionales y Pensi
s”bdim‘iénd:;r:::i:‘:enw amiento. Riesgos Profesio faesioos
reccion de Riesgos Profesionales '_r Bacion del Aseguramiento

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX NG

Atentamente,

GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS ROLTEX CORTINA® Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX

Bogotd, 27 de octubre de 2021

Sefores

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Ciudad

(5,4 ‘
Cheeneusro

REF: INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN VIRTUD DEL CONTRATO

CO1.SLCNTR.7159136

CRONOGRAMA APROBADO:

FECHA INSTALAR | DESINSTALAR
Martes 31-ago PISO 21 PISO 19
Miércoles | 1-sep PISO 20 PISO 18
Jueves 2-sep PISO 19 PISO 17
Viernes 3-sep PISO 18 PISO 16
Sédbado 4-sep PISOS 15-14
Domingo 5-sep PISOS 12-11
Jueves 9-sep PISO 17 PISO 10
Viernes 10-sep PISO 16 PISO 9
Sdbado 11-sep | PISO 15 PISO 8
Domingo | 12-sep PISO 14 PISO 7
Jueves 16-sep PISO 12 PISO 6
Viernes 17-sep PISO 11 PISO 5
Sdbado 18-sep | PISO 10 PISO 2
Domingo | 19-sep PISO 9 PISO 1
Jueves 23-sep PISO 8
Viernes 24-sep PISO 7
Sdbado 25-sep PISO 6 PISO 4
Domingo | 26-sep PISO5
Jueves 30-sep PISO 2
Viernes 1-oct PISO 1
Sdbado 2-oct PISO 4
Domingo 3-oct PISO 4

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Checrouen

Dando continuidad al primer informe enviado me permito describir las actividades
desarrolladas después del 11 de Septiembre asi:

SEPTIEMBRE 12:
Desmonte persianas verticales piso 7 — 202,34 Metros cuadrados
Instalacién Cortina Enrollable Solar Screen Piso 14 — 198,88 Metros cuadrados

»
g
4

SEPTIEMBRE 16:
Desmonte persianas verticales piso 6 — 216,43 Metros cuadrados
Instalacién Cortina Enrollable Solar Screen Piso 12 — 198,86 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusno

SEPTIEMBRE 17:
Desmonte persianas verticales piso 5 — 151,76 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 11 — 200,04 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Creeveunro

SEPTIEMBRE 18:

Desmonte persianas verticales piso 2 (MEZANINE Y SEMISOTANO) y piso 1 -214,48
Metros cuadrados

Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 10 — 189,4 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 9 — 202,87 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusno

SEPTIEMBRE 23:
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 8 — 201,92 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX CGhesssuro

SEPTIEMBRE 24:
Desmonte persianas verticales piso 7 — 202,34 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Cheovnn

SEPTIEMBRE 25:
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 6 — 216,43 Metros cuadrados
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 5 — 151,76 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusno

OCTUBRE 2 Y 6:
Instalaciébn y mantenimiento Panel Japonés Piso 4 Auditorios — 140,00 Metros

cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopo Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Chesiouao

Atentamente,

%Mifr}
GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA

Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS ROLAEX CORTINAS ¥ PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopé Briceiio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Chesiouao

Bogoté, 24 de Noviembre de 2021

Sefores
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
Ciudad

REF: INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN VIRTUD DE LA ADICION
APROBADA AL CONTRATO CO1.SLCNTR.7159136

CRONOGRAMA APROBADO:
CRONOGRAMA ADICION
INSTALACION FECHA
AUDITORIOS 25-oct
PISO 5 - MEZZ 28-oct
PISO 1 - SEMIS. 29-oct

A continuacién me permito describir las actividades desarrolladas asi:

OCTUBRE 28:
Instalacion Cortina Enrollable Solar Screen Piso 5, Mezanine, Piso 1 y Semisotano —
249,78 Metros cuadrados

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729
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Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



Crezneusno

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



ROLTEX Creeveunro

OCTUBRE 29:

Instalacion de telones en Blackout Gris en auditorios del Piso 4, — 40,45 Metros
cuadrados

L ST AV
1 ATEREN A

'Q
A o = N Iget

Atentamente,
r
(&
GLORIA PATRICIA ROLDAN ESPARAGOZA ANGFLA MARCELA EROS
Representante Legal DirgCtora Administratia

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS LTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Planta de Produccion y Ventas KM 1 Via Sopoé Bricefio Teléfonos 8570439-8570126-3123795729



es de todos

ACTA - DE ENTREGA PARCIAL No. 1

on, y hasta el 30
zar la entrega e
instalacion de los bienes objeto de la cgntratacion, dentra de los 60 dias
calendarios siguientes a la firma del acta|de inicio, sin exceder el plazo de

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. | 426 DE 2021 . ]
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANASSAS || | ]
NIT: 901.389.984-0 R | N Y | ;
Adquisicion e instalacion de persianas interigres para la sede gentral del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El plazo de ejecucitn sera a partlr de la suscripcion del acta de inicio, prewo
cumplimiento de los requisitos de perfecciopamiento y ejecuc
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe real

duracién total del contrato.

FECHA DE INICIO 25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION 30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Protec
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORL
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del C

del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de

CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y co
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021,

segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

?

cion Social, ubical'do en la carrera
ANDO NINO RODRiGUEZ en su
pntrato de Compraventa por parte
stalador de la empresa ROLTEX
0 consta en el acta de inicio, de
icha entrega cumple a satisfaccion

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL cofrespondiente a Ioé pisos 23 y 22,

los cuales suman 354,46 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se repliza el martes 14

alas 11:00 am.

En constancia se firma,

_CC.

Juan Guillermo Gamba Hincapié
Subdireccién de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

~=4~’: sz//S;'(

Luis Fer ando Bautlsta Benavides

C.C: 79.768.661

Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota |D.C.

Subdireccion de
Supervisor Cont

Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 330505

Edgar Orlando Njiio Rodriguez
Gestion de Operaciones

rato 426 de 2021

D - www.minsal

de septiembre

id.gov.co



La salud

es de todos

ACTA - DE ENTREGA PARCIAL No. 2

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

NIT: 901.389.984-0 A, .
Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede ¢

OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El plazo de ejecucion sera a partir de las

) cumplimiento de los requisitos de perfeccio
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el con

instalacion de los bienes objeto de la cd

calendarios siguientes a la firma del acta
duracién total del contrato.

entral del

tratista debe real
ntratacion, dentrg
de inicio, sin exa

FECHA DE INICIO 25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

En Bogotd, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteqcion Social, ubica

zar la entrega e

do en la carrera

13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su

calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del C

ontrato de Compraventa por parte

del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de |instalador de la empresa ROLTEX

CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y co

acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion

segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL co
los cuales suman 372,93 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se realiza el martes 14

alas 11:00 am.

En constancia se firma,

(.

Juan Guillermo Gamba Hincapié
Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

{{t/ Ferrfando |

C.C: 79.768.661
Instalador
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

/écr L

autlsta Benavides

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota[
Teléfono: (S7 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 330505

el

Edgar Orlando Nifio Rodriguez
Gestion de Operaciones

Subdireccion de
Supervisor Cont

mo consta en el

( <L

rato 426 de 2021

D.C.
D - www.Iminsal

cta de inicio, de

respondiente a los pisos 21y 20,

de septiembre

Ld gov.co

de los 60 dias
eder el plazo de

|
|

Jscnpmon del acta de inicio, prewd
namiento y ejecumon y hasta el 30



La salud

es de todos

ACTA - DE ENTREGA PARCIAL No. 3

| i

bres para la sede ?entral del

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021 |

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

NIT: 901.389.984-0 !
Adquisicion e instalacion de persianas interi

OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social. b
El plazo de ejecucion sera a partir de la stiscripcion del actﬁ‘z de inicio, previo
cumplimiento de los requisitos de perfecciohamiento y ejecucion, y hasta el 30|

PLAZO DE EJECUCION

de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega eI
instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dlas}

calendarios siguientes a la firma del acta
duracion total del contrato.

de inicio, sin exceder el plazo de

FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

: o
| |
|
.

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Prote

|
cion Social, ubrcado en la carrera

13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de ipstalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio, de

acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021,

segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

icha entrega cumple a satisfaccion

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL cofrespondiente a los pisos 19 y 18,
los cuales suman 398,92 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se rdaliza el martes 14 de septiembre

alas 11:00 am.

En constancia se firma,

L

Juan Guillermo Gamba Hincapié

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

|
I
5‘2—-:»‘-?#; “Aec, i

Edgar Orlando Nifio
Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021 ‘

Jg‘#e’mﬁ%{aﬁgé enaé%é‘; s/

C.C: 79,768.661
Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.

Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - wwiw minsalud.gov.co




La salud

es de todos

ACTA - DE ENTREGA PARCIAL No. 4

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021 D A ‘

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS | B S [ 1
NIT: 901.389.984-0 . o el

Adquisicion e instalacion de persianas interipres para la sede cenlral del |
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social. | 1

El plazo de ejecucion sera a partir de la stiscripcion del acta de inicio, prew

cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecuclon y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el cantratista debe realizar la entrega e
instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dlas
calendarios siguientes a la firma del acta|de inicio, sin exceder el plazo de
duracion total del contrato. | |
FECHA DE INICIO 25 de agosto de 2021 1 |
FECHA DE TERMINACION 30 de octubre de 2021 ! |

e — - 1

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Protecion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RQDRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acza de inicio, de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato. ‘

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL cofrespondiente a Ios pisos 17 y 16,
los cuales suman 400,84 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se realiza el martes 14 de septiembre
alas 11:00 am.

|

En constancia se firma, !

|

Juan Gmllermo Gamba Hlncapié Edgar Orlando Nifio |
Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021 Supervisor Contrato 426 de 2021 ‘

|
Acepta, i
|
|

(éFerﬁfoﬁauﬂst é‘ |3'§35// 7‘(

C.C: 79.768.661
Instalador
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305090 - www.minsalud.gov.co




La salud

es de todos

ACTA - DE ENTREGA PARCIAL No. 5

calendarios siguientes a la firma del acta
duracion total del contrato.

instalacion de los bienes objeto de la cg

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021 .
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS ||
NIT: 901.389.984-0 S i
Adquisicion e instalacion de persianas inten Dres para la sede
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El plazo de ejecucion sera a partir de la s
cumplimiento de los requisitos de perfeccm
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el con

FECHA DE INICIO
FECHA DE TERMINACION

25 de agosto de 2021
30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Protegcion Social, ubica

13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR OR

calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del C

del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de |i
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y col

segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente al

suma 201,02 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se realiza el mar;

am,

En constancia se firma,

) CC

Juan Guillermo Gamba Hincapié
Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

, / /
’fé Fe r;: 0 Bautlsta Benavldes

C.C: 79.768.661
Instalador
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota I
Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 330509

Eee

Edgar Orlando Nifio
Subdireccion de
Supervisor Contrato 426 de 2021

ﬁa..&_e/

D.C.
O - www.minsal

de inicio, sin exc

tes 14 de septiem

c,entral del

uscripcion del ¢ acta de inicio, prew
hamiento y E|ecuc|on y hasta el 30'
tratista debe reahzar la entrega e
ntratacion, dentro de los 60 dias
eder el plazo de

do en la carrera

LANDO NINO RODRIGUEZ en su
ontrato de Compraventa por parte
nstalador de la empresa ROLTEX

mo consta en el acta de inicio, de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cum

ple a satisfaccion

piso 15, el cual
brealas 11:00

Gestion de Operaciones

ud.gov.co
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. ‘es de todos

ACTA DE ENTREGA PARCIAL No. 6

CONTRATO DE COMPRAVENTA No.

426 DE 2021

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS
NIT: 901.389.984-0 o B
Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Sacial.
El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo
_ cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion. y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e

instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de|
duracion total del contrato.

FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccién Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio. de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente a los pisos 14 y 12,
los cuales suman 397,74 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccién, la cual se realiza el miércoles 20 de octubre

de 2021 a las 11:00 am.

En constanciase firma,

\_ L

Juan Guillermo Gamba Hincapié

QAQ'{I
Edgar Orlando Niiio Rodriguez

Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

Supervisor Contrato 426 de 2021

[.413 = wz‘/.f?g/é p/s.é
uis F rnand’o Bautista Benavides

C.C: 79.768.661
Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Telefono: {57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - wravy.minsaluc aov co



es de todos

La salud Minsalud:

ACTA DE ENTREGA PARCIAL No. 7

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS
NIT: 901.389.984-0

Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.

El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo

‘ cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30)

PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e

instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias;
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de
duracion total del contrato.

FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su

calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte

del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio. de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion

segun ficha técnica relacionada a la oferta en et contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente a los pisos 11 y 10.
los cuales suman 389,44 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, la cual se realiza el miércoles 20 de octubre

de 2021 a las 11:00 am.

En constancia se firma,

C (.

Juan ui]?ermo Gamba Hincapié

ﬁgb( e J--A-:c'

Edgar Orlando Nifio Rodriguez

Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

Supervisor Contrato 426 de 2021

{éeﬁﬂd’r;’% &w‘{'s’{

ando Bautista Benavides

C.C: 79.768.661
Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.co
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ACTA DE ENTREGA PARCIAL No. 8

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021 T -
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS L )
NIT: 901.389.984-0 o
Adquisicién e instalacion de persianas interiores para la sede central del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio. previc
_ cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 3¢
PLAZO DE EJECUCION

de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e
instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de;
duracion total del contrato.

| FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de actubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Sacial, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio. de

acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente a los pisos 9 y 8, los
cuales suman 404,79 m2 de cortinas enrolfables, con recibo a satisfaccion, la cual se realiza el miércoles 20 de octubre

de 2021 a las 11:00 am.

En constancia se firma,

) (L

Juan Guillermo Gamba Hincapié

o S

Edgar Orlando Nino

Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

Supervisor Contrato 426 de 2021

/43 -ﬁq";ﬂw 00/ /34/(574

Luis Fe
C.C: 79.768.661
Instalador

tista Benavides

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Telefono: {57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 0180003960020 - fax: (57-1) 3305050 - weawwminsaiud qov
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ACTA DE ENTREGA PARCIAL No. 9

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021
CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS R
NIT: 901.389.984-0
Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previc
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e

instalacion de los bienes objeto de la contratacion. dentro de los 60 dias
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de
duracion total del contrato.

FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio. de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021. dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente a los pisos 7 y 6, los
cuales suman 418,77 m2 de cortinas enrollables, con recibo a satisfaccion, |a cual se realiza miércoles 20 de octubre de

2021 alas 11:00 am.

En constancia se firma,

\_CC.

Juan Guillermo Gamba Hincapié

Fovyme

Edgar Orlando Nifio

Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

Supervisor Contrato 426 de 2021

{4{5 oz Oa/ /gca'.(s)é

uis Fernando Bautista Benavides

C.C: 79.768.661
Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax; {57-1) 3305050 - wwavw.minsalud qov co
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ACTA DE ENTREGA PARCIAL No. 10

CONTRATO DE COMPRAVENTA No.

426 DE 2021

CONTRATISTA:

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

NIT: 901.389.984-0 -

Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del
OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.

El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previa

cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion. y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e

instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de
duracion total del contrato.

FECHA DE INICIO

25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION

30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por Ia Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de fa empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio. de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a la oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de Ia presente Acta de la fecha de entrega PARCIAL correspondiente al piso 5, de 116,47
m2 de cortinas enrollables; y 140 m2 del piso 4 auditorios, con retiro de 93 unidades existentes, e instalacion de telones de
blackout, la cual se realiza el miércoles 20 de octubre de 2021 a las 11:00 am.

En constancia se firma,

(¢

Juan Guillermo Gamba Hincapié

D g,

Edgar Orlando Nifo

Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones

Supervisor Contrato 426 de 2021

Acepta,

Supervisor Contrato 426 de 2021

Aa SNV 4 &p%xé .

Luis Fernando Bautista Benavides

C.C:79.768.661
Instalador

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cadigo Postal 110311, Bogota D.C.

Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - v.vavaminia ud oy oo
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ACTA DE ENTREGA No. 11 FINAL

CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 426 DE 2021

CONTRATISTA: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS -

NIT: 901.389.984-0 -
Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del

OBJETO: Ministerio de Salud y Proteccion Social.

El plazo de ejecucion sera a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, y hasta el 30
PLAZO DE EJECUCION de octubre de 2021. No obstante, el contratista debe realizar la entrega e
instalacion de los bienes objeto de la contratacion, dentro de los 60 dias|
calendarios siguientes a la firma del acta de inicio, sin exceder el plazo de
duracién total del contrato.
FECHA DE INICIO 25 de agosto de 2021

FECHA DE TERMINACION 30 de octubre de 2021

En Bogota, se reunieron en el edifico Urano propiedad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, ubicado en la carrera
13 No 32-76, Bogota, el sefior JUAN GUILLERMO GAMBA HINCAPIE, y EDGAR ORLANDO NINO RODRIGUEZ en su
calidad de supervisores delegados por la Subdirectora de Gestion de Operaciones, del Contrato de Compraventa, por parte
del Ministerio, y el sefior LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES, en calidad de instalador de la empresa ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS SAS, autorizado para la firma del acta de entrega tal y como consta en el acta de inicio, de
acuerdo al Cronograma de entrega dentro el contrato de compraventa No. 426 de 2021, dicha entrega cumple a satisfaccion
segun ficha técnica relacionada a |a oferta en el contrato.

Para dejar constancia por medio de la presente Acta de la fecha de entrega FINAL correspondiente a los pisos 5, Mezanine,
1y Semisétano de 249,78 m2 de cortinas enrollables; y 40,45 m2 del piso 4 auditorios de instalacion de telones de blackout,
la cual se realiza el viernes 29 de octubre de 2021 a las 11:00 am.

En constancia se firma,
Juan'Guillermo Gamba Hincapié Edgar Orlando Nino
Subdireccion de Gestion de Operaciones Subdireccion de Gestion de Operaciones
Supervisor Contrato 426 de 2021 Supervisor Contrato 426 de 2021
Acepta,

,ﬁ, é»a/s A
ﬂils Fe an Bautlsta Benavides
C.C: 79.768.661
Instalador
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Carrera 13 N° 32 - 76 - Cédigo Postal 110311, Bogota D.C.
Teléfono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 0180009260020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.cn
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Anexo 001

PROCESO

ey |

La satud
&5 de todos
Formato

Nota 1: Este

INFORME ANEXO 08

GESTION DEL

GTHF52

Cadigo

LISTADE

Versién

Nombre de la Empresa:

ROLTEX CORTINAR Y PERSIANAS

No. Contrato:

426 2021 Mes/ Afio: ago-21]

Alcance del contrato:

“Adquisicién e instalacion de persianas interiores para |

a sede central del Ministerio de Salud y Proteccién Social

Fecha inicio del contrato: 25/08/2021

del contrato:

Fecha de terminacion

30/10/2021

SURA

STADISTICAS DE SST
Total de HHTT Mes:

72

Nivel de Riesgo:

Total HHTT acumuladas:

72

]
Fuencia de accidentalidad

+# de accidentes de
trabajo en el mes

# de trabajdores en el
mes

DENTES Y/O INCIDENTES

MACION - CAPACITACION

Severidad de accidentalidad

# de diias cargados
en el mes

CERO AT

‘Ausentismo por
causa medica
# de dias de
ausencia por
incapacidad
laboral o comun

Fecha o bre_ e Horas No. Asistentes H. totales Observaciones
formacion
INDUCCIION Y DRIVE,
REINDUCCION SG https://forms.gl
SST 4 4 elgkDaLfrML8v
SE envia via
DRIVE,
https://forms.gl
BUEN USO Y eliJeL6pWLgM
CUIDADO DE EPP 4 4 BUXMfX6
0
0
SPECCIONES DE SST
Fecha Nombre de Area de trabajo Hallazgos de inspeccion
17/09/2021 |bores de trabajo Pisos 15
DADES DE SST DESARROLLADAS
Fecha Actividad Descripcién

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021
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Anexo 002

INFORME DE ACTIVIDADES

1. Evidencia desarrollo drive ROLTEX Evaluacion Induccién y Reinduccion SST

(resp ) .
de la politica de prevencién de consumo
3.0no de los objetivos 4.Es responsabilidad
" seguridady salud en el | 4oy s 55T es el vigilar |del trabajador no cumplir | 98 8lonol: tabacoy
Ver Video: 1.Bs responsabilidad trabajo, Identificar los el cumplimiento y’ N p——- otras sustancias
4 5 de los trabajadores. peligros, evaluar y : psicoactivas permite
Marca temporal NOMBRE Y APELLIDO IDENTIFICACION CARGO https://youtu.be/ Sel | o | desarrollo de los reglamentos e 2 4l sitio d
110-B8wBLYI (el ecf"’"es a[ ”'a" al‘]’ls "eslg°s y del SG SST. | instrucciones del SG [2’1‘:5,9" afsel . Sﬁ' o de
respuesta correcta) esl_ lecer lusl Marque falso (F)y | SST. Marque falso (F) L ;fb_t;a;u :J |nh|;?ncla
respectivos controles. \erdadero (V) y \erdadero (V) le idas FO licas
Marque falso (F) y sustancias
e : a
8/27/2021 12:08:23|Angela Riveros 52022499 |Directora d. Participar en las actividV vV F F
8/27/2021 12:48:21|Edwin Beltran 74185344 Auxiliar Si d. Participar en las actividV Y F F
8/27/2021 12:53:57|Milton Yesid moreno san 7318693 Auxiliar Si d. Participar en las actividV Vv F F
8/27/2021 19:49:33|Luis Fernando bautista 79768661 cortinas Si d. Participar en las actividV Y F F
1. Evidencia desarrollo drive ROLTEX Evaluacion Buen uso y cuidado de los
3. ¢El equipo de EWEleies
1. ¢En todas 2. ¢El equipo de proteccion personal 4 ;El equino de dé‘ roteccion
las proteccion personal | se considera es un ro.tgcciér? grsonal erspon al es la
. empresas se considera como | equipo o conjunto de p p X p .
Marca temporal Nombre y Apellido Cedula . . . : aumentan el riesgo ultima barrera
existen una alternativa equipos destinados a de sufrir accidentes de proteccion
PELIGROS | complementaria en dar garantia a la de trabaio? entrepla ersona
Y RIESGOS? seguridad? integridad fisica del 4o+ ol riZs 02
trabajador? y 90
8/27/2021 12:14:51|Edwin Beltran 74185344 |Verdadero Verdadero Verdadero Falso Verdadero
8/27/2021 12:50:57|Milton Yesid moreno sanq 7318693|Verdadero Verdadero Verdadero Falso Verdadero
8/27/2021 13:32:08|Angela Riveros 52022499 Verdadero Verdadero Verdadero Falso Verdadero
8/27/2021 19:49:33(Luis Fernando bautista | 79768661 |Verdadero Verdadero Verdadero Falso Verdadero

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021
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ANEXO 4

R %LT exX Formato Informe de Inspecciones Planeadas y no Planeadas VERSION 01
CORTINAS & PERSIANAS SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO PA-SG SST-FT-057
Tipo de Inspeccion: [PLANEADAS — [X] NO PLANEADAS | | [Responsable: EDWIN BELTRAN Pagina 1 de 1
Fecha: 17/09/2021 |Area: Lugar: CUARTO DE CONTROLES
PARTICIPANTES MIEMBROS, SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA EMPRESA GRAFICO DE CUMPLIMIENTO
INSPECTORES FIRMA
Evwin sELTRAN [ ooww [ o
FERNANDO BAUTISTA %%’q AVANCE 0%
PENDIENTES 0
%
Reg. Fotografico g é ASUNTO, Tema ;::Db\ema Objetivo, QUIEN COMO FECHA PREVISTA Cumplimiento %
<3
DILIGENCIAMIENTO Realizar
A APR , LISTAS PRE Instalador diligenciamiento de inmediato
USOS listas y formatos
Realizar inspeccion de
A |USO DE ESCALERILLAS |Instalador ~ [USC d€ escalerilay o yito
definicion de alturas
permitidas
RESULTADO (S) - CONCLUSION (ES) - OBSERVACION (ES) - COMPROMISO (S)
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
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3. OTROS ANEXOS

MNombre

B2

GEME PA

014 REQ GEME PA-5G 55T-PR

=

015 REQy GEME PA-5G S5T-PR

(- = = = - - - - 3 - - e e O R - i

& REC: GEME PA-5(

B2

REC) GENE P
017 2 REQ GENE PA-S

MNombre

018 REC) GENE PA-SI
019 REQ) GEME PA
020 REQ GENE PA,
020 REQ GENE PA
021 REQ GEME P
Q) GEME PA
EQ) GENE PA
024 REQ GEME PA
025 REQ GEME PA-5G 55

015 1 REQk GEME PA-5G S5T-FT-

B 2 REC} GENE PA-5G 55T-FT-

| GILBERTD BELTRAM BEMA!
0 50 HORAS COLMEMNA

signacién de recurs

G 55T-FT-022 Formato Autoevaluacion 0312 de 2020

SST-FT-019 Formato Plan de act

y responsabilidades AUX INSTALADOR

} GEME PA-5G 55T-FT-149 Formato Manual de Funciones roles y responsabilidades INSTALADOR
014 0 RECk GENE PA-5G 55T-FT-019 Formato Cronograma Capacitaciones

014 1 REQ GEME P ST-FT-

018 Formato de Registro de Asistencia Capacitacion
001 Programa de Capacitacidn
066 Formato Cronograma de Inspecciones COPASS
9 Programas de gestion, para los peligros
T Formato Informe de Inspecciones Planeadas y no Planeadas

Programa de Inspecciones planeadas

REC GEME P ST-FT-020 Formato Permiso de Trabajo en Alturas

5 Formato informativo del Plan de Evacuacion Médica MEDEVAC

Formato informative MEDEVAC ATENCION A EMERGEMCIAS

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
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Acta 001

Edwin Gilberto Beltran Benavides

Profesional en salud ocupacional (SST)
Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencion prehospitalario, busqueda y rescate en

estructuras colapsadas y rescate vertical.
Licencia RESOLUCION 24- 2527 de 2016, secretaria de Salud Cundinamarca

Tel: 312 4 31 80 00

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
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PAGOSIMPLE | e
@ . . [
S I m e Fecha creacion reporte: 2021-08-21, 02:13:52 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numero Planilla: 1039888530
I g Periodo Cotizacion: agosto de 2021 Periodo Servicio: agosto de 2021
Fecha limite de pago: 2021-09-21
L PAGADA 21/08/2021 )
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social MILTON YESID MORENO SANCHEZ
Documento CC7318693 Direccién CR 145 #144 C - 52
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3134468063
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados |1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
[sR{sl=1]=]
CC 7318693 AVASSR;ENO SANCHEZ MILTON 57 00 0 0 |PORVENIR $908.526 $ 145.400 COMPENSAR EPS $908.526 $113.600| ARL SURA $908.526 $22.200 NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0| $281.200
IIL,TOTALES
IBC Pensién IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension| Aportes FSP Aportes FSS Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF AE;KSS Miné%%rézzién L(ilt?ecrifi:;idsﬁsz’s IncapAaéigades %ﬁ%&%gé‘g%g IN‘;I'—EOI;FI?;ES TOTAL FINAL
$908.526 $908.526 $908.526 $0 $ 145.400| $q $q $113.600 $22.200 $0 $0 $0 $0 $0 $ $q $281.200 $( $281.200
Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMas que Facil, SIMPLE!

i El Poder

Antes de imprimir, asegUrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos. de lo SIMPLE!
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‘. aportes Planilla Resumen

7
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 74185344 BELTRAN BENAVIDES EDWIN GILBERTO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 5 n7a 14 COGUA-CUNDINAMARCA 3124318 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-07 2021-07 1105271853 9423793388 | 2021/08/11 2021/08/25 | BANCO DAVIVIENDA 14 $425,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS | PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Dias | Exonerado
ing [ ret |tde [ tae |tdp | tap [vsp | cor | vst | stn |ige [ima|vac|avp [vet | irt | vip SENA e
ICBF
1 fcc 74185344 [BELTRAN BENAVIDES 230201 | 30 [EPS008| 30 0 14-25( 30 | © No
EDWIN GILBERTO
Total Afiliados( 1)

Pagina 1 de 2 2021/08/30 06:50 PM



j aportes Planilla Resumen

-
en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 74185344 BELTRAN BENAVIDES EDWIN GILBERTO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera5n7a 14 COGUA-CUNDINAMARCA 3124318 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-07 2021-07 1105271853 9423793388 | 2021/08/11 2021/08/25 | BANCO DAVIVIENDA 14 $425,600

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $192,000 $0 $0 $192,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $192,000 $0 $0 $192,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $83,600 $0 $0 $83,600
COLMENA 14-25 800,226,175 3 il $83,600 $0 S0 $83,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $150,000 $0 $0 $150,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $150,000 $0 $0 $150,000

1 $425,600 $0 $0 $425,600

Pagina 2 de 2 2021/08/30 06:50 PM



EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES

DATOS PERSONALES

Residencia:  Carrera 5 No. 7A-14, Cogua C/marca - Colombia.
Celular: Cel. 312 4 31 80 00.
E-Mail: edwinhsegtsa@gmail.com

PERFIL PROFESIONAL

Como sello personal, me ha destacado la constante disposicion a servir, el sentido de
humanidad y la necesidad de responder integralmente a los retos que dia a dia, me
ofrece la vida; estas cualidades han permitido mi escalar firme hacia escenarios
laborales cada vez mejores en mi desempefio profesional. Por esto en esta oportunidad
presento mi trayectoria como PROFESIONAL EN SALUD OCUPACIONAL (SST).
ENTRENADOR TRABAJO SEGURO EN ALTURAS, COORDINADOR HSEQ),
COORDINADOR EN ALTURAS, APH, BREC Y RESCATE VERTICAL.

Edwin Gilberto Beltran Benavides
Profesional en salud ocupacional (SST) Entrenador Trabajo Seguro en
Alturas, Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencién pre
hospitalario, busqueda y rescate en estructuras colapsadas y rescate vertical.
Licencia RESOLUCION 24- 2527, Secretaria de Salud Cundinamarca
Tel: 3124318000


mailto:edwinhseqtsa@gmail.com

EXPERIENCIAY LOGROS

ASHIMAC ASESORES S.A.S

Ayda Camargo Rios

RRHH

31237366 89

Zipaquira, 2016-2021

Asesor de la Firma, desarrollando Asesorias a empresas clientes en implementacién de
Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en el trabajo, Bajo normatividad vigente.

PARQUE INDUSTRIAL GRAN SABANA

Procopio Pachon Ardila

Represente Legal

3012899899

Tocancipa. 2017 — 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.

ARCILLAS ARDESA S.A

Juan Antonio Herrera

Represente Legal

3107842564

Nemocodn. 2016 — 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.

LACTEOS SAN MATEO

Adriana Maria Mufioz Rodriguez

RRHH

3134906090

Cajica. 2019 - 2021

Asesor seguimiento en implementacién de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

JOYA RIANO INGENIERIA SAS

Edwin Enrique Joya Riafio

Represente Legal

3214821659

Bogota. 2019 - 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente




INVERNADEROS LA SABANA

Héctor Alfonso Cortes Téllez

Represente Legal

3105754461

Cogua. 2019 - 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

AG ESTRUCTURAS METALICAS Y ACABADOS S.A.S

Luis Alejandro Garzén Pulido

Represente Legal

32089417 54

Cajica. 2019 - 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

SERVI-ICE LTDA.

Jairo Nifio Rincén

Represente Legal

3165234517

Chia. 2016 — 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.

KREATO S.A.S.

Luz Divia Miranda

RRHH

6109114

COGUA. 2016 — 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.

FUNDACION RENACER VERDE

Francisco Antonio Mejia Imitola

Represente Legal

3004 252539

Tocancipa. 2019-2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente




PAISAJISMO LOPEZ SAS

Lopez Mufioz Oscar Javier

Represente Legal

31762036 18

Tocancipa. 2019 - 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

SOLUCIONES ADMINISTRATIVAS CITY S.A.S,

M&F

Adriana Acosta Preciado

Represente Legal

304 369 09 81

Zipaquira. 2021

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

ADMINISTRACIONES PRO9
Procopio Pachon Ardila
3014103702

Bogota, 2021

ADMINISTRADORA DE PROPIEDAD HORIZONTAL JACADIS S.AS.
Lina Joya

SST

3214821659

Bogota, 2020

LE CARNAGE
Michael Torres Gomez
Represente Legal
3118546110
Bogota, 2020

ROLTEX PERSIANA S.AS.

Consuelo Sarmiento

RRHH

3123795729

Sopo. 2016 — 2020

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente




ANTONIO MARIA LAVERDE PINILLA
Antonio Maria Laverde Pinilla

Represente Legal

3153318268

Tocancipa, 2020

AM ARQUITECTURA + INGENIERIA SAS
Chacon Farias Michael Angelo

Represente Legal

31347359 56

Bogota, 2020

UNION DE TRANSPORTADORES CIUDAD DE LA SAL TRANSSAL S.AS
Irma Consuelo Amarillo Rodriguez

Represente Legal

31032906 36

Zipaquira. 2020

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

HERREROS HAM S.A.S

Henry Acosta Moreno

Represente Legal

310876 1381

Chia. 2020

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

HA CONSTRUCTORES

Horacio Acufia Acufia

Represente Legal

311484 24 87

Cajica. 2020

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

COLEGIO COOPERATIVO DE COGUA
William Ernesto Bolivar Salgado

Represente Legal

314303 1367

Cogua. 2018




Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

FUNDACION CLUB MILITAR DE GOLF

Olga Giménez de los Rios

Represente Legal

3112335889

Sopo. 2018

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

FONDO DE EMPLEADOS CLUB MILITAR DE GOLF

Emiro de Jesus Chitiva

Represente Legal

3102925457

Sopo. 2018

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

CLUB MILITAR DE GOLF

Co. (Ra) Mauricio Estupifian Chaustre

Represente Legal

31447045 37

Sopo. 2017 - 2019

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

FACOLAMPR S.A.S

Luis Quintin Parada Castro

Represente Legal

3204228561

Chia. 2017 — 2018

Asesor seguimiento en implementacién de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.

EXALTAS.AS

Luis Quintin Parada Castro

Represente Legal

3204 228561

Chia. 2017 — 2018

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente.




GRES LA FONTANA

Francy Milena Abreo

Represente Legal

31026407 52

Nemocon. 2017

Asesor seguimiento en implementacion de Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en
el trabajo, Bajo normatividad vigente

INSTITUTO TOMAS MORO

Carol Xiomara Pinto

RRHH

310206 43 88

Zipaquira. 2016- 2018

Docente del Programa de Técnico Laboral por Competencias en Seguridad Ocupacional

GRUPO SIDERURGICO DIACO GERDAU TUTA S.A
TUTA (BOYACA) 2007-2008

Como Analista de Seguridad y Salud en el Trabajo DIACO GERDAU TUTA S.A.
Comprometido con el desarrollo industrial participo como Auxiliar de Enfermeria S&SO
en la atencion a la comunidad empresarial, bajo el programa de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Desarrollando actividades de Seguridad y Salud en el Trabajo con el objetivo de
disminuir los indices de ACPT y ASPT entre la comunidad empresarial. Auditando y
realizando seguimientos a trabajos y tareas de al riesgo.

Realizando seguimiento a los programas de Vigilancia Epidemiologica para La
Conservacion Auditiva, Material Particulado, Estrés Termico, y Ergonomia
Conformando la Brigada de emergencia con experiencia en rescate en alturas, Prestando
servicios en la atencién de emergencias (paciente quemado, trauma salvamento y
rescate.

Conductor ambulancia y transados TAB.

VIPS LTDA Servicios De Personal
DUITAMA (BOYACA) 2007

Prestando servicios Como ENFERMERO y desarrollando actividades de SEGURIDAD
Y SALUD OCUPACIONAL temporal en el GRUPO DIACO GERDAU Planta TUTA
S.A.




SALUD SOGAMOSO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
SOGAMOSO (BOYACA) 2004-2007

Prestando servicios asistenciales, en el Primer Nivel de Atencion en Salud.

Formando parte del equipo de promocidn y prevencion de enfermeria.

Vacunador PAI. (Programa Ampliado de Inmunizacion).

Liderando el proceso de Atencién al usuario.

Manejando sistemas de informacion y capacitando equipos de trabajo para la utilizacion
del mismo.

Conductor ambulancia y transados TAB.

HOSPITAL JOSE CAYETANO VASQUEZ
PUERTO BOYACA (BOYACA) 2002-2003

Desempefiandome en las areas de hospitalizacion y el manejo del paciente hospitalizado.
Como instrumentador y circulante quirdrgico en salas de cirugia.

Prestando servicios en la atencion de partos, cuidados pre y post parto.

Con experiencia en el manejo de paciente en urgencia y trauma.

OTROS LOGROS

COLMENA SEGUROS ARL

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG
SST50- HORAS

Bogota

2018

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
FORMACION PEDAGOGIA BASICA

Villeta

2018

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
ENTRENADOR TRABAJO SEGURO EN ALTURAS

Villeta

2018

POLITECNICO DE COLOMBIA
DIPLOMADO EN DOCENCIA UNIVERSITARIA (En Curso)
2019




POLITECNICO DE COLOMBIA
DIPLOMADO EN DERECHO LABORAL
2017

POLITECNICO DE COLOMBIA
DIPLOMADO EN GESTION DEL TALENTO HUMANOS
2017

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
Certificado Competencia Laboral

NIVEL AVANZADO - CONTROLAR LOS RIESGOS DE TRABAJO EN ALTURAS
DE ACUERDO A LA TAREA A REALIZAR, ACTIVIDAD ECONOMICA Y
NORMATIVA VIGENTE.

Bogota

2016

CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS
TITULO PROFESIONAL EN SALUD OCUPACIONAL
2016

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG
SST50- HORAS

Bogota

2016

POLITECNICO DE COLOMBIA
DIPLOMADO EN DOCENCIA VIRTUAL
2015

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

CONTROL DE RIESGO EN MAQUINAS

FISO

2014

CENTRE ESPECIFIC DE RECERCA PER A LA MILLORA I INNOVACIO DE
LES EMPRESES, UPC, TECHNICAL UNIVERSITY OF CATALONIA

Centro Especifico de Investigacion para la Mejora e Innovacion de las Empresas.
Universidad Politécnica de Catalufia




IMPLANTACION DE UN SISTEMA DE GESTION DE PRL OHSAS 18001
UPC
2014

CENTRE ESPECIFIC DE RECERCA PER A LA MILLORA I INNOVACIO DE
LES EMPRESES, UPC, TECHNICAL UNIVERSITY OF CATALONIA

Centro Especifico de Investigacion para la Mejora e Innovacion de las Empresas.
Universidad Politécnica de Catalufia

SISTEMA UNIVERSAL DE GESTION DE LA PRL DIRECTRICES DE LA OIT
UPC

2014

CENTRE ESPECIFIC DE RECERCA PER A LA MILLORA | INNOVACIO DE
LES EMPRESES, UPC, TECHNICAL UNIVERSITY OF CATALONIA

Centro Especifico de Investigacion para la Mejora e Innovacion de las Empresas.
Universidad Politécnica de Catalufia

INTERVENCION PARA LA PROMOCION DE LA CALIDAD DE VIDA

UPC 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

INSPECCIONES DE SEGURIDAD

FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

ORDEN Y LIMPIEZA

FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

CONTROL DE RIESGO EN TRABAJOS DE SOLDADURA AL ARCO

FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

PREVENCION DE RIESGOS CON HERRAMIENTAS DE MANO

FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

INVESTIGACION Y ANALISIS DE ACCIDENTES

FISO 2014




FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

CERTIFICADO CONTROL DE RIESGOS EN EL USO DE PLAGUICIDAS

FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

PREVENCION DE RIESGOS EN EMPRESAS DE HOTELES Y ALOJAMIENTOS
FISO 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

HIGIENE INDUSTRIAL

FISO 2014

HSEQ COLOMBIA
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS COORDINADOR
Bogota 2014

FUNDACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD Y  SALUD
OCUPACIONAL

EXPOSICION AL RUIDO

FISO 2014

HSEQ COLOMBIA
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS AVANZADO
Bogotéa 2014

INSTITUTO TECNICO INTEGRAL PETROLERO
DIPLOMADO INTERNACIONAL EN HSEQ
Villavicencio 2014

INSTITUTO TECNICO INTEGRAL PETROLERO
BUSQUEDA Y RESCATE EN ESTRUCTURAS COLAPSADAS
Villavicencio 2014

INSTITUTO TECNICO INTEGRAL PETROLERO
ATENCION PRE-HOSPITALARIA
Villavicencio 2014

HSEQ DEL ORIENTE
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS NIVEL BASICO OPERATIVO
Villavicencio 2014




SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ADMINISTRATIVO PARA JEFES DE AREA
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS

Bogota 2013

COLMENA ARL

NORMAS BASICAS DE MANEJO EN OPERACION SEGURA DE MAQUINAS
MONTACARGAS

Bogota 2013

COLMENA ARL

FORO INTERNACIONAL 2013, INNOVACION Y LIDERAZGO EN SEGURIDAD
Y SALUD EN EL TRABAJO.

Bogota 2013

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DEL
LESIONADO.

Puerto asis 2013

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CURSO DE FORMACION EN PLANES DE EMERGENCIA.
Ibagué 2013

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ISO 9001-2008 MEDICION, ANALISIS Y MEJORA
DE UN SISTEMA DE LA GESTION DE CALIDAD.

Ibagué 2012

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ACTUALIZACION DEL SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL EN COLOMBIA.

Barranquilla 2012

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ISO 9001-2008 PLANIFICACION DE UN SISTEMA
DE GESTION DE LA CALIDAD.

La plata 2011




SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ISO 9001-2008 DOCUMENTACION DE UN
SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD.

Tunja 2011

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN ISO 9001-2008 FUNDAMENTACION DE UN
SISTEMA DE LA GESTION DE CALIDAD.

Tunja 2011

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CURSO DE FORMACION EN GESTION Y EDUCACION AMBIENTAL.
Bogota 2011

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CURSO DE FORMACION EN MANEJO DE HERRAMIENTAS EXCEL 2007,
Bogota 2011

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD EN
SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL.

San gil 2008

DUPONT DE COLOMBIA S.A. )
TECNICAS DE GESTION EN SISO PARA LA SUPERVISION (LINESUP)
Tuta 2007

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD
OCUPACIONAL EN LA INDUSTRIA DE LA CONSTRUCCION
Medellin 2007

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CURSO DE FORMACION SALUD OCUPACIONAL
Cartagena 2007

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

CURSO DE FORMACION EN SALUD OCUPACIONAL: FACTORES DE
RIESGO Y PREVENCION DE ACCIDENTES

Medellin 2007

DUPONT DE COLOMBIAS.A.




CURSO AUDITORIAS DE ACTITUD Y COMPORTAMIENTO, LA BUSQUEDA
DE LA EXCELENCIA.
Tuta 2007

LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA
TALLER DE PRIMEROS AUXILIOS Y TRASPORTE DE HERIDOS
Sogamoso 2006

ESCUELA SUPERIOR DE ADMINISTRAQION PUBLICA-ESAP
DIPLOMADO PROMOCION Y PREVENCION EN EL MARCO DEL SGSSS
Sogamoso 2004-2005

SALUD SOGAMOSO E.S.E ) )
TALLER DE CAPACITACION EN PROMOCION Y PREVENCION
Sogamoso 2004

SALUD SOGAMOSO E.S.E
SEMINARIO DE ACTUALIZACION SOBRE TUBERCULOSIS Y LEPRA
Sogamoso 2004

HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA

XX JORNADA DE ACTUALIZACION ENFERMERIA EN GINECO-
OBSTETRICIA

Tunja 2002

REFERENCIAS

RAUL ALFONSO PRIETO ESCOBAR
JEFE DE PRODUCCION.

KREATO S.A.

Zipaquira, Cundinamarca.

Cel.: 32028055 15

AYDA JOHANA CAMARGO RIOS

JEFE DEPARTAMENTO RRHH-PROFESIONAL SST
FILLCO FLOWERS

Zipaquira, Cundinamarca

Cel. 31237366 89




Edwin Gilberto Beltran Benavides
Profesional en salud ocupacional (SST) Entrenador Trabajo Seguro en
Alturas, Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencién pre
hospitalario, busqueda y rescate en estructuras colapsadas y rescate vertical.
Licencia RESOLUCION 24- 2527, Secretaria de Salud Cundinamarca
Tel: 3124318000
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ACTA DE GRADO NUMERO 44
Registro No. C79904 Folio No. 717 Libro No. 16

En Ibagué, a las 9:00 de la MANANA del sabado 28 de mayo del afio 2016, se reunieron en el Auditorio 1,
Bloque 33 de la Universidad del Tolima, presididos por el doctor JOSE HERMAN MUNOZ NUNGO, Rector
de la Universidad del Tolima, el doctor LEONIDAS LOPEZ HERRAN, Rector de la CORPORACION
UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS, el doctor MARTHA LUCIA NUNEZ RODRIGUEZ, Director del
Instituto de Educacién a Distancia y la doctora GABY ANDREA GOMEZ ANGARITA, Secretaria General de
la Universidad del Tolima, la doctora LINDA LUCIA GUARIN GUTIERREZ, Secretaria General de la
CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS, con el objeto de proceder a la graduacion de
Beltran Benavides Edwin Gilberto, identificado con Cédula de Ciudadania nimero 74185344 expedida en
Sogamoso, como Profesional en Salud Ocupacional.

Opcidn de Grado: Diplomado Internacional HSEQ. Calificacion: Aprobo

El sefior rector recibié el juramento al graduando y le entregé el titulo que lo acredita como Profesional en
Salud Ocupacional.

A las 12:00 PM del dia, se dio por terminada la ceremonia de grado.

La Secretaria General leyo la presente acta, la cual se firmé a continuacion.

EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD DEL TOLIMA
(Fdo.) JOSE HERMAN MUNOZ NUNGO
EL RECTOR DE LA CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS
(Fdo.) LEONIDAS LOPEZ HERRAN
LA SECRETARIA GENERAL DE LA UNIVERSIDAD DEL TOLIMA
(Fdo.) GABY ANDREA GOMEZ ANGARITA
LA SECRETARIA GENERAL DE LA CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS

(Fdo.) LINDA LUCIA GUARIN GUTIERREZ

(o e‘L/\
GABY ANDREA GOMEZ ANGARITA
Secretaria General

Es copia
Ibagué, 28 de mayo de 2016
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COLOMBIA

Reselucion No, 1522 y 9118 de 2013, Licencia de Preslacion de Servicios
an Salud y Sequridad én el Trabajo, vigente hasta el 15 de febrero de 2023
¥ liene vaiidez en todo el Terriforio Nacional,

de fa Secrelaria de Salud - Alcaloia Mayor de Bogois, 0.C.
NIT. 900.569.422.2
Certifica Que:

BELTRAN BENAVIDES EDWIN GILBERTO }

C.C.74.185.344

j - Asistio y aprohd la formacion en:
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS J

COORDINADOR
Bogota, Julio 12 de 2014

Con una intensidad de 80 horas,

IRl Segtn Resolucion 1409 del 23 de Julio de 2012, del Ministerio de Trabajo
/

L Resolucién 2578 de 2012 y 1903 de 2013, emitida por el SENA.

XA

' .\‘l"

NELSO A ZA

\

E‘\'.R. _HSEQ 3865

Resolucion SENA 000181 de 2013, Resolucion SENA 002230 del 2014
Por la cual se auloriza a ta empresa HSEQ DE COLOMBIA, para orientar formacion de Trabajo Seguro en Alturas 9% -

i\——“‘" 2>
www hseqcolombia.com eq@hseq.com.co
Avenida Carrora 30 No. 8 - 65 Barrio Ricaurte - Tel.: 467 4953 - Telefax 7 4954 - Bogota D.C. - Coiombia

Para la veracidad de este diploma puede ser consultado en nuestra pagina WEB: Www.hsegqcolombia.com
@ AL ’3 ‘!nn - .;.;wv».gfma.--_ g ,,wvwwmwowﬂel OME ‘-‘ll.’-';.w“.~w.'_.h
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H.S.E.
COLOMBIA

Resaivcion No, 1522 y 9118 de 2013, Licencia de Prestacion dé Servicios

en Salnd y Segqunidad ex ef Tradajo, wgante hasta ef 15 de febrero de 2023
y fene vatidez oo fodo &! Terntono Nacfooal

de fx Secrelariy de Salvd - Alcakilie Mayor de Bogeds, 0.C

@@)r 5’0@

NIT. $00.569.422-2

Certifica Que:

BELTRAN BENAVIDES EDWIN GILBERTO
C.C. 74.185.344

~ Asistio y aprobo la formacion en:
TRABAJO SEGURO EN ALTURAS
AVANZADO
~ Bogota, Junio 25 de 2014 J

Con una intensidad de 40 horas,

ZA
Resolucion SENA 000181 de 2013, Resolucion SENA 002230 del 2014
Por 1a cual se auteriza a la empresa HSEQ DE COLOMBIA, para orientar formacion de Trabajo Seguro en Aliuras g% ..
N o
N www hseqcolombia.com hseq@hseq.com.co

Avenida Catrora 30 No. 8 - 65 Barrio Ricaurte - Tel.: 467 4953 - Telefax: 467 4954 - Bogota, D.C, - Colombia
Para la veracidad de este diploma puede ser consultado en nuestra pagina WEB: www.hsegcolombia.com

[Efprasentalcrctificadatesvalidersaloriicontionerselrarsecorgrellafonitintad el HS E QI DEICOEOMB IR STRT SR HTmASTe R O NN



Certifica Que:

EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES
C.C. 74185344

Asistio y aprohé el:
DIPLOMADO INTERNACIONAL EN COMEL Avar-of:

r
H.s- E.Q e

Health - Safety - Environment - Quality & O 0
Con una intensidad horaria de 120 horas

Villavicencio - Meta.Junio 13 de 2014

CON EL APOYO DE:
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CraveslB No 3318 - 125

Frentelal|Mospital Departamentai
el 6 1S 2RO 2 111 4T 1921709%
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Resolucién Salud Ocupacional 0955 del 2011
Vigente hasta el 29 de Noviembre de 2021 y es valica en todo o territorio Nacional
NIT, 500.444 864-7

Certifica Que:

L

EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES
C.C. 74.185.344

Asistio y aprobo el curso de:

TRABAJO SEGURO EN ALTURAS
NIVEL BASICO OPERATIVO
VILLAVICENCIO-META — JUNIO 13 DE 2014

Con una intensidad de m horas, segin Resoluciones SENA 000051 de Facata{ivéj
000150 de Bogota, 200 de Puerto Gaitan, 204 de Villavicencio y 044 de Apartado de 2013,
Resolucion 1409 del 23 de Julio de 2012, del Ministerio de Trabajo,

Resolucién 2578 de 2012 y 1903 de 2013, emitida por el SENA.

E-mail: director@institutopetrolerohseq.edu.co

ywlinstitutopetrole

VILLAVICENCIO - META: Carrera 448 No. 338 - 126 Tel: 671525
PUERTO GAITAN - META: Calle 8 Neo. 9 - 38 Barrio ol Triunfo -

3 Pm-smz CERTFICADC ES VALIDD SOLO S| CONTIENE SELLD SECO ¥ SELLO EN TINTA DE HSEQ DEI. ORIENTE S.A.S. ¥ FIRMAS EN ORIGINAL
i L.—.“ p= - . ' . [ S -
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ViPS LTDA. smvicros oe pessonat

NIT: 224000 6251

EL SUSCRITO GERENTE DE ViPS LTDA
SERVICIOS DE PERSONAL

CERTIFICA QUE:

El sefior, EDWIN GILAERTO BELTRAN BENAVIDES, identificado con cédula de
cludadania No., 74.185.344 de Sogamoso, lsboré ocon eata eapresa oor
contrato temporal, como trabajador en misién en la anpress GRURC
SIDERURCICO DIACO S$.A., &n &l cargo de ENFERMERO, del 09 de diciembre de

2006, hasta el 20 de marzo de 2007, atemdiends turnos l1os dias domingos,
feativoas y remplazos ocasionales entre semanas.

La presente certificaciédn me expide s solicitud del interessdo en Duitama

a los tres (03) dias del mea de abril de 2007, con destino a au hoja de
vida.

Lol




QEATO

KREATO SOLUCIONES CREATIVAS EN CONCRETO S.A.S.
NIT: 900.151.827-6

CERTIFICA QUE:

El Sefior EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES, Identificado con
cédula de ciudadania No. 74.185.344 de Sogamoso, laboro en esta
compaiia desempenando el cargo de SEGURIDAD INDUSTRIAL, desde el
23 de febrero de 2009 hasta el 09 de julio de 2016, mediante contrato a
término indefinido.

La presente se expide a solicitud del interesado con destino A QUIEN
INTERESE, en la ciudad de Bogota D.C., a los 09 dias del mes de julio de
2016.

Atentamente,

Gerente Administrativa y Financiera
C.C: Hoja de Vida

PRX: (57116105115 - CHBS ANG 21 56 - krcalo@kre ato.com.ce




INSTITUTO TOMAS MORO

CERTIFICADO

A nombre del Instituto Tomas Moro, NIT 900612502-7
Resolucion de aprobacion 1120 del 14 de diciembre de 2016,
Secretaria de Educacion de Zipaquira, Cundinamarca. Me permito
certificar que EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES
Identificado (a) con CC N° 74185344 de Sogamoso, se encuentra laborando
con la institucion como Docente del Programa de Tecnico Laboral por
Competencias en Seguridad Ocupacional desde el 11 de febrero 2017 hasta la
fecha. tiempo en el cual ha demostrado ser una persona integra. honesta y

responsable.

Se expide a solicitud del interesado a los 18 dias del mes de octubre de 2017

CAROL XIOMARA L
Coordinadora Seccional Zipaquira
Cel. 3102064388-3102701287

CRA TN 10-22 LA ESMERALDA ZIPAQUIRA




ShiMAC

ASHIMAC ASESORES S.A.S

NIT: 900.994.818-7

El Sefior GILBERTO BELTRAN BENAVIDES, Identificado con
cedula de ciudadania N° 74.185.344 de Sogamoso, laboro en esta
compafiia desempefiando el cargo de PROFESIONAL ASESOR SG SST, desde
15 de Julio de 2016, hasta el 01 de octubre de 2017, mediante contrato a término
indefinido.

Quien desarrolla actividades de Asesoria, Capacitacion e implementacion de

Sistema de Gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG SST), Para las
empresas Clientes.

La presente se expide a solicitud del interesado en la ciudad de Bogota D.C., a
los 03 dias del mes de octubre de 2017.

.a"

e
i ,@w//)
&l.w Rios

Cel.: 312 373 66 89
Recursos Humanos

PBX: (571) 7725189, Tel: 31237366 89 - 3124 3180 00 Camera 5§ N° 7° - 14 eashimac@gmail.com.- Bogota D.C., Colombia.




O Colmena Colmena FormaciénVirtual

Seguros

La Republica de Colombia y en su nombre

Colmena Seguros
NIT. 800226175-3

Debidamente autorizada y habilitada por el Ministerio de Trabajo bajo el numero de registro RCO 0001, otorga la
certificacion correspondiente a la capacitacion virtual en el Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SG-SST) a:

Colmena Compaiiia de Seguros de Vida 5.A

EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES
Identificado con C.C.74185344

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

NUmero de horas cursadas: 50 Horas

VIGILADO

De acuerdo a lo establecido en la resolucion Numero 4927 del 2016
El presente certificado se expide el 19 de noviembre de 2018, en la ciudad de Bogota, D. C.

oy st R £

Gerente Técnico Médica de Riesgos Laborales

e E S 8L O
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CUNDINAMARCA

e —————

unidos podemos mas

RESOLUCION No. 25- 2427 DE 2016
(21 DE SEPTIEMBRE DE 216)
“Por la cual se otorga Licencia para Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el
Trabajo a EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES”

LA DIRECTORA DE DESARROLLO DE SERVICIOS
DE LA SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA

En uso de la Delegacion conferida por el Secretario de Salud de Cundinamarca mediante Resolucion
0030 def 04 de febrero de 2013, Ia Ley 1562 de 201-2, y la Resolucidon No. 04502 del 28 de diciembre de
2012, emanada del Ministerio de Salud y Proteccion Social, y

CONSIDERANDOQ:

Que la Ley 1562 de 2012, en su articulo 23, asigno directamente la competencia para otorgar y renovar
las licencias para la prestacion de servicios de salud ocupacional a las entidades departamentales y
distritales de salfud, en los siguientes términos: “Licencias en Safud Ocupacional. Ef Ministerio de Salud v
Proteccion Social regtamentara en el término de seis {6) meses, contados a partir de Ia vigencia de la
presente ley, el procedimiento, requisites para el otorgamiento y renovacion de Licencias en satud
ocupacional a las personas naturales y juridicas, que como minimo deben comprender: requisifos,
experiencia, campo de accion de acuerdo a su profesion, cobertura nacionat y departamental, formacion

academica, y vigencia de la licencia, La ex edicion, renovacion, vigilancia y control de fas licencias
de salud ocupacional estarg a carqgo de las entidades departamentales y distritales de salud”.

Que el Ministerio de Salud y Proteccién Social, mediante Resolucion namero 004502 del 28 de diciembre
de 2012, expidio la reglamentacion del procedimiento y requisitos para el ctorgamiento y renovacion de
las licencias de salud ocupacional, y a su vez, el Secretario de Salud de Cundinamarca, mediante
Resolucion 0030 del 04 de febrero de 2013, delegd en el Director de Desarrollo de Servicios de Saiud, la
competencia para la expedicion en primera instancia de los actos administrativos mediante los cuales se
otorgue y renueve la licencia para la prestacion de servicios de salud ocupacional,

Que EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES identificado(a) con la Ceduls de Ciudadania No.
74185344 ha formulado solicitud escrita, para obtener licencia de prestacién de servicios en Seguridad y
Salud en el Trabajo, para lo cual ha acompanhado los documentos de que trata el articulo segundo de la
Resolucion 04502 del 28 de diciembre de 2012, emanada del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

La Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud, considera procedente otorgar la respectiva licencia
para la prestacion de servicios en Salud Ocupacional, hoy Seguridad y Salud en el Trabajo.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Otorgar licencia para prestar servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo a
EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES identficado(a) con la cédula de ciudadania No. 74185344,
de acuerdo al perfil profesional como PROFESIONAL EN SALUD OCUPACIONAL DE LA UNIVERSIDAD
DEL TOLIMA  en las areas de:

PROFESIONAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

- DISENO, ADMINISTRACION Y EJECUCION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD
Y SALUD EN EL TRABAJO

- INVESTIGACION DEL ACCIDENTE DE TRABAJO

- EDUCACION

- CAPACITACION

- HIGIENE INDUSTRIAL

- SEGURIDAD INDUSTRIAL
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CUNDINAMARCA

unidos podemos mas

RESOLUCION No. 25- 2427 DE 2016
(21 DE SEPTIEMBRE DE 216)
“Por la cual se otorga Licencia para Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el
Trabajo a EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES”

PARAGRAFO: La licencia de que trata el presente articulo tiene el caracter de personal e intransferible y
validez en todo el territorio nacional, acorde con el inciso primero del articulo 6° de la Resolucién 004502
del 28 de diciembre de 2012,

ARTICULO SEGUNDO: La licencia para prestar servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo, que se
otorga mediante la presente Resclucion se concede por el término diez {10) afics y podra ser renovada
por término igual, siempre y cuando cumplan con los requisitos estipulados en {a normatividad vigente al
momento de la renovacion.

ARTICULO TERCERO: Toda la prestacion de servicios de Seguridad y Salud en el Trabajo, que el titular
de esta licencia preste a Instituciones Publicas o Privadas deberd estar acompanada de una (1) copia de
la presente Resolucidn que acredita el otorgamiento de su respectiva licencia.

ARTICULO CUARTO: El titular de Ia licencia, deberd cumplir en el gjercicio de sus actividades con las
normas legales, técnicas, éticas y de control de garantia de calidad para la prestacion de servicios en
Seguridad y Salud en el Trabajo que para tal fin expida {a autoridad competente.

ARTICULO QUINTO: La Secretaria de Salud de Cundinamarca, en cabeza de la Direccion de
Inspeccién, Vigilancia y Control, vigilara y controlara el cumplimiento de las disposiciones contenidas en
la Resolucion 004502 del 28 de diciembre de 2012, e impondra las sanciones que acarreen su
incumplimiente, sin detrimento de las demas sanciones que pueden derivarse de la transgresion a las
normas legales vigentes.

ARTICULG SEXTO: Contra la presente Resolucion proceden los recursos de reposicion ante la Direccion
de Desarrolio de Servicios v el subsidio apelacion ante el Secretario de Salud de Cundinamarca, en los
terminos y condiciones del articulo 13 de Ia Resolucion 004502 del 28 de diciembre de 2012, en
concordancia con el articulo 78 y siguientes del Cadigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
Dada en Bogotd a los 21 dias del mes de septiembre de 2016

Directora de Desarrollo de Servicios de Salud

Elabord/Reviso. Claudia Hernandez/Septiembre de 20 {)(\
V.B OAAJ. Alfonso Sanchez Sitva / Septiembre de 201
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Formato Asignaciéon de recursos VERSION 01

RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

PA-SG SST-FT-008

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD

EN EL TRABAJO Pagina 1 de 2

Sopo, Cundinamarca agosto de 2021.

la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS cuenta con Recursos Humanos
Técnico, Fisicos y Financieros para el desarrollo de las actividades del SISTEMA DE
GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

El Representante Legal de la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS Sefiora,
Gloria Patricia Roldan Esparragoza, dentro del marco legal y de acuerdo con lo
consagrado en el Decreto 1072 de 2015 > Libro 2 > Parte 2 > Titulo 4 > Capitulo 6
Articulo 2.2.4.6.8.

4. Definicién de Recursos: Debe definir y asignar los recursos financieros, técnicos y el
personal necesario para el disefio, implementacion, revision evaluacion y mejora de las
medidas de prevencion y control, para la gestion eficaz de los peligros y riesgos en el
lugar de trabajo y también, para que los responsables de la seguridad y salud en el
trabajo en la empresa, el Comité Paritario o Vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo
segun corresponda, puedan cumplir de manera satisfactoria con sus funciones.

10. Direccidén de la Seguridad y Salud en el Trabajo—SST en las Empresas: Debe
garantizar la disponibilidad de personal responsable de la seguridad y la salud en el
trabajo, cuyo perfil debera ser acorde con lo establecido con la normatividad vigente y
los estandares minimos que para tal efecto determine el Ministerio del Trabajo.

RECURSOS
Talento Humano
ESPONISLESDESEUDAOY | capco | FoRMACIONENSST | ROPO0
Gloria Patricia Roldan Esparragoza Representante Legal LiderazgS%ySan_lr_niracién PROPIO
Angela Marcela Riveros Gutiérrez Director Administrativo ;igeéasz_lgo y admiracion PROPIO
Edwin Beltran Benavides Coordinador SG SST (F;L()r];ec)s ié)gzéloer? o?aGs.SST CONTRATADO

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021




R%LTEX Formato Asignaciéon de recursos VERSION 01
CORTINAS & PERSIANAS | SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD | A->G SST-FT-008
EN EL TRABAJO bagina 2 de 2

Técnico, Tecnoldgicos

Nombre del equipo Objeto N° de unidades
extintores EVITAR CONATO DE INCENDIOS 1
Botiquin ATENCION DE HERIDOS
Financieros
Implementacién del nivel Inversiéon estimada
Desarrollo Seguimiento SG SST $ 2.000.000
De intervencién en actividades de mejora y desarrollo de
las medidas de intervencién, Exdmenes médicos, aportes $ 2.000.000
SGRL, Capacitacion, epp. Dotacion, insumos emergencia.

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
Sopo, Cundinamarca agosto de 2021.

Tabla de control de modificaciones
Cuando un documento cambie de versibn debe ser identificado con un sello de

documento obsoleto.

REV. Apartado Modificado Descripcion Fecha
001 Todas las paginas Creacion del Documento [01/08/2021
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021




R%l T E&EX Formato Autoevaluacion Inicial VERSION 01

CORTINAS & PERSIANAS PA-SG SST-FT-022

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD

EN EL TRABAJO Pagina 1 de 6

INFORME AUTOEVALUACION DEL CUMPLIMIENTO DE
ESTANDARES MINIMOS DEL SISTEMA DE GESTION DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST

2019-2020

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS

ASESOR: EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES.
Profesional en Seguridad y Salud en el Trabajo, Resolucion 25-2427 de 21 de
septiembre de 2016

Evaluacion realizada por EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES. Este documento
no exime, ni reemplaza las responsabilidades del empleador frente al cumplimiento de
los requisitos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

Sopo, diciembre 17 de 2020

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B Gloria Patricia Roldan Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020




REULTEX

CORTINAS & PERSIANAS

Formato Autoevaluacion Inicial

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD

EN EL TRABAJO

VERSION 01

PA-SG SST-FT-022

P&gina 2 de 6

Fecha de la evaluacion SG SST:

Diciembre 17 de 2020

Responsable:

Edwin G Beltran Benavides

Licencia SST:

Resolucion 25 — 2427

Nombre de la Empresa: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Nit de la Empresa: 901.389.984-0

Ciudad y Departamento: Sopo, Cundinamarca

Descripcién de la actividad: Otras industrias manufactureras

Clase de Riesgo: "

Responsable del SG SST: Edwin Beltran

Porcentaje de Cumplimiento:

93,5 %

GLORIA PATRICIA ROLDAN
Representante Legal

ROLTEX CORTINAS Y RERSIANAS

Sopo, Cundigémafca iciembre 17 de 2020.

Edwin Gi}b%@ﬁén Benavides

Profesional en salud ocupacional (SST)

Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencion pre hospitalario, busqueda y rescate en
estructuras colapsadas y rescate vertical.

Licencia RESOLUCION 24- 2527 de 2016, Secretaria de Salud Cundinamarca

Tel: 312 4 31 80 00

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B Gloria Patricia Roldan Gloria Patricia Roldan
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Basados en la asesoria y verificacion del cumplimiento de los requisitos legales
estdndares minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-
SST Decreto 1072 de 2015, Resolucion 0312 de febrero de 2019 y CIRCULAR 071
de 30 noviembre de 2020 efectuada a la empresa ROLTEX CORTINAS Y
PERSIANAS, ubicada en el municipio de sopo, Cundinamarca.

Por parte del profesional Edwin Gilberto Beltran Benavides, en compafia de la
Sefiora, Consuelo Sarmiento, se realiza el analisis y verificacion del cumplimiento de
los requisitos legales del SG-SST, y luego de recopilar toda la informacion necesaria,
se presenta el informe de estado de los avances logrados hasta la fecha por la
empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, y el porcentaje de cumplimiento de los
Estandares Minimos del SG SST.

INTRODUCCION.

A través de los tiempos, en los @mbitos industriales y empresariales se han fortalecido
diferentes actividades encaminadas a brindar y mejorar los entornos laborales, lo cual
se observa en muchas de las grandes, medianas y pequefias industrias, la revolucion
industrial trajo consigo la aparicion de nuevas industrias y tecnologias y a la par la
necesidad de que muchas de estas empresas empiecen a explorar e implantar nuevas
estrategias, las cuales les hagan mas competitivas frente a otras y les brinde la
oportunidad de ser mas reconocidas.

Una de las estrategias es brindar a sus trabajadores condiciones de bienestar fisico,
social y mental en sus lugares de trabajo, bajo la implementacion del Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST

Los riesgos en el trabajo constituyen actualmente una de las principales
preocupaciones en la vida de las empresas.

Por una parte, la accidentabilidad laboral origina un alto coste, social, laboral y
econdémico. Ello supone que, entre otros aspectos, las actuaciones que deben
efectuarse para mantener una proteccion eficaz de los trabajadores en cuanto a su
seguridad y salud en el trabajo, se acometan desde una perspectiva mas
acentuadamente preventiva y mas centrada en la propia empresa.

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Gloria Patricia Roldan

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2020

Fecha: 01/01/2020

Fecha: 01/01/2020




R%l T E&EX Formato Autoevaluacion Inicial VERSION 01

CORTINAS & PERSIANAS
SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD | =8 35T-FT-022

EN EL TRABAJO

Pagina 4 de 6

Un control adecuado de la accidentabilidad exige al empresario que conozca y evalle
los riesgos inherentes a su actividad con el fin de atenuarlos o eliminarlos mediante la
aplicacion de una gestion preventiva oportuna.

La implementacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-
SST esta encaminada a desarrollar y establecer objetivos y politicas para las empresas
e industrias, con un unico fin de identificar los riesgos a los cuales se expone la
poblacion trabajadora.

El éxito de la implementacion del SG SST, Sistema de Gestion de Seguridad y Salud
en el Trabajo, se logra solo si existe un interés acérrimo de los directivos y todos los
niveles de las organizaciones en identificar los peligros presentes en sus lugares de
trabajo, analizar y evaluar los riesgos a los que se exponen los trabajadores y
determinar los controles para mitigar los efectos que se puedan generar sobre la salud
de la poblacion trabajadora.

OBJETIVOS

e Aplicar la evaluacién de Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo para Empleadores y Contratantes de acuerdo a la fase de
Autoevaluacion de la Resolucion 0312 de 2019.

e Cumplir la normatividad nacional vigente aplicable en materia de riesgos laborales.

e I|dentificar los peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos
controles

e Proteger la seguridad y salud de todos los trabajadores, mediante la mejora
continua del y cumplimiento de los requisitos legales del SG SST,

ALCANCE.
Aplicar la evaluacién de estandares minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y

Salud en el trabajo, a la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, Garantizando
el compromiso y responsabilidad en el desarrollo de los resultados obtenidos.

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:
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DESARROLLO DE LA AUTOEVALUACION DE LOS ESTANDARES MINIMOS SG SST

Fecha autoevaluacion

ESTANDARES MINIMOS DEL SISTEMA DE GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD EN EL TRABAJO

Herramienta para la evaluacion segun la Resolucion 0312 de 2019.

1771272020,

Razon Social ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS EDWIN BELTRAN

MN.LT.

1 7026644-8

U. de Prod. Agropecuaria’

Mumero de trabajadores

Clase de riesgo

|. Autoevaluacion
Estandares Minimos

PROFESIONAL 55T

Responsable empresa de la autoevaluacion Estandares minimos que aplican

Resolucion 0312/2019, Art 3

Mo. de Items a evaluar 7

2. Visualizar
autoevaluacion

realizada plan de mejoramiento evaluacion

3. Generar o revisar 4. Informe grifico por

SG-SST

7. CERRAR

2 Evaluaciones realizadas

17/ene/2020

PLAN DE MEJORAMIENTO

Resultado
(% Items aplicables)

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS 97,5

17/dic/2020

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS 93,5

80,0

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Gloria Patricia Roldan Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020
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P - Recursos
1008

Empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS i
: ) ) P - Gestion Integra
Fecha 17/12/2020 A - Mejoramiento Pl
ESTANDAR Resultado
P - Recursos 11,00 11 100%
P - Gestion Integral del SG 55T 14,00 14 100%
H - Gestion de la Salud 20,00 20 100%
H - Gestidn de Peligros y Riesgos 23,50 30 78% V - Verificacidn del | L H- Gestion de la
H - Gestion de Amenazas 10,00 10 100% 5G 55T Salud
W - Verificacidn del 5G 55T 5,00 5 100%
A - Mejoramiento 10,00 10 100%
TOTAL 93,5 100 94% Koo
H- Gestion W' H-Gestion de
Amenazas Peligros y Riesgos
CICLO PHVA Resultado % 100%
Planear 25,00 25 100%
Hacer 53,50 60 89% 98%
Verificar 5,00 5 100% 96%
Actuar 10,00 10 100%
94%
- 93%
% Cumple
de 90%
ITEMS Resultado Valor Aplicables
Cumple 5 6,00 BE%
Mo cumple 2 6,50 48,0% s6%
Subtotal APLICAN 7 12,50
No aplica 53 87,50 B84%
82%
Planear Hacer Verificar Actuar
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Gloria Patricia Roldan Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020 Fecha: 01/01/2020
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TRABAJO Paginalde 1
. Agosto  Septiembr  Octubre Noviembre Diciembre
ITEM ACTIVIDAD PERIODICIDA RESPONSAB ACTIVIDADES
D LE SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA PROGRAMADAS VS
CAPACITACIONES Y ENTRENAMIENTO EN GENERAL 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 S
S . .
a Ca}pamtaplon inducciony Arranque del S %
reinduccion a la labor proyecto
0
q q q 3
2 |Inspecciones de Seguridad Quincenal Edwin B I]] 0%
0
q . 3
3 |Acompafiamiento en proyecto Quincenal Edwin B l]] 0%
0
Actividades de Capacitacion . ) l]] 3
4 ] P Quincenal Edwin B 0%
Quincenal
0

RESPONSABLE

Edwin Beltran
Edwin Beltran
Edwin Beltran

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR SEMANA
TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR MES

T L ACTIVIDADES EJECUTADAS POR MES

Septiembre
Noviembre
Diciembre

CUMPLIMIENTO MENSUAL (%)

Elaborado por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/08/2021 Fecha: 01/08/2021
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POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Es nuestro firme compromiso cumplir con la normatividad vigente en seguridad y salud
en el trabajo y suministrar los recursos humanos, técnicos y financieros necesarios
para implementar y ejecutar las medidas de seguridad acordes con las prioridades
establecidas en materia de seguridad y salud en el trabajo.

El Representante Legal de la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS Sefiora,
Gloria Patricia Roldan Esparragoza, tiene entre sus compromisos, minimizar los
indices de accidentalidad y enfermedad de origen laboral, con alcance sobre todos sus
centros de trabajo, todos sus trabajadores, independiente de su forma de contratacion
o vinculacién, incluyendo los contratistas y subcontratistas con el fin de lograr
ambientes sanos y seguros para laborar.

Para lograr lo anterior la alta direccién asume los siguientes compromisos

v Identificar los peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos
controles.

v Proteger la seguridad y salud de todos los trabajadores, mediante la mejora
continua del Sistema de Gestidén de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-
SST).

v Cumplir la normatividad nacional vigente aplicable en materia de riesgos

laborales.

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
Sopo, Cundinamarca enero de 2021.

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B
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Articulo 2.2.4.6.5. Politica de seguridad y salud en el trabajo (SST). El empleador o
contratante debe establecer por escrito una politica de Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST) que debe ser parte de las politicas de gestién de la empresa, con alcance sobre
todos sus centros de trabajo y todos sus trabajadores, independiente de su forma de
contratacion o vinculacion, incluyendo los contratistas y subcontratistas. Esta politica
debe ser comunicada al Comité Paritario o Vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo
segun corresponda de conformidad con la normatividad vigente.

(Decreto 1443 de 2014, art. 5)

Articulo 2.2.4.6.6. Requisitos de la politica de seguridad y salud en el trabajo
(SST).

La Politica de SST de la empresa debe entre otros, cumplir con los siguientes
requisitos:

1. Establecer el compromiso de la empresa hacia la implementacion del SST de la
empresa para la gestion de los riesgos laborales.

2. Ser especifica para la empresa y apropiada para la naturaleza de sus peligros y el
tamanfo de la organizacion.

3. Ser concisa, redactada con claridad, estar fechada y firmada por el representante
legal de la empresa.

4. Debe ser difundida a todos los niveles de la organizacién y estar accesible a todos
los trabajadores y demas partes interesadas, en el lugar de trabajo; y

5. Ser revisada como minimo una vez al afio y de requerirse, actualizada acorde con
los cambios tanto en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST), como en la
empresa.

(Decreto 1443 de 2014, art. 6)

Articulo 2.2.4.6.7. Objetivos de la politica de seguridad y salud en el trabajo (SST).
La Politica de SST de la empresa debe incluir como minimo los siguientes objetivos
sobre los cuales la organizacion expresa su compromiso:

1. Identificar los peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos
controles.

2. Proteger la seguridad y salud de todos los trabajadores, mediante la mejora continua
del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) en la empresa;

y
3. Cumplir la normatividad nacional vigente aplicable en materia de riesgos laborales.

(Decreto 1443 de 2014, art. 7)
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OMBRE RESPONSAB

RO DE RESO ON D A D
RO D R ADO D RSO D

A PLANEADA D

a

2 eral del estand

04

w

3)

<

I

EDWIN G BELTRAN BENAVIDES

D OCUPACIONA RESOLUCION 25-2427 - 2016

o 20 HORAS D APA ACIO RTUAL. DEL RESPONSAB NUmero de registro RCO 0001

Guia relacionada con los planes de mejoramiento, con el fin que se efectlen las acciones correctivas tendientes a la superacién de las situaciones irregulares detectadas conforme a los requisitos del

decreto 1072/2015 y resolucién 0312 de 2019 actividades desarrolladas en: ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS

A A

Aplica para todos los trabajadores, contratistas, desde la documentacion requerida hasta la implementacién del SG-SST.

A

Cumplir el 90% de las actividades a desarrollar
PLAZO D R ADO PARA P (@

; O DEL PLAN DE MEJORAMIENTO Ao 2021

Cuando se cumpla se marca con 1, en P si es (Planeado) o con 1 si es (Ejecutado)

Realizar la identificacion de peligros y la evaluacion y valoracion
de riesgos con acompafiamiento de la ARL

0%

Ejecutar las actividades de prevencion y control de peligros y/o
riesgos con base en el resultado de la identificacion de peligros, la 0%
evaluacion y valoracion de riesgos.

OTAL PROGRAMADO 0 0 0 0 0 [ [ 2 0 0 0 0 2
OTA ADO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
R RSOS A ADO
PO DE RECURSO DETA OBSERVACIO
HUMANOS Representante Legal, Encargado del SG-SST, Copasst, Trabajadores
TECNICOS Computador, conexién a internet
FINANCIEROS| Auditoria, mediciones
LOCATIVOS| Oficina

6. MEDICION Y SEGUIMIEN

PLAZO PARA EL CUMPLIMIENTO Y EJECUCION DEL PLAN DE MEJORAMIENTO GRAFICA
CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE MEJORAMIENTO VARIABLES ENE | FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JuL | AGO | SEP | OCT | Nov | DIC TOTAL ( 100%
20% = ENE
80%
ACTIVIDADES A DESARROLLAR 0 0 0 0 0 0 0 2 [ 0 0 0 2 70% nre
= MAR
60%
Actividades ejecutadas *100
FORMULA Acllvldgdes ejecutadas *100 ACTIVIDADES EJECUTADAS 0 0 0 0 0 0 0 0 [ 0 0 0 0 s0% U ABR
Actividades programadas = MAY
RESULTADO 0% 0% Ao
30% =108
META 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% | 90% 90% 0% nu
ANALISIS DE DATOS 0% 2260
0%
EEF IS O LSS
=Nov

\ = DIC
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Elavorado por: Edwin Beltran

MATRIZ DE PELIGROS PROYECTO
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SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES

Sector Manufactura
Ao

MATRIZ LEGAL DE

Fecha de Actualizacién

RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

PROGRAMA DE PREVENCION DE ALCOHOL Y DROGAS

Fecha de Actualizacién M&P

Resolucién

Actualizacion

Ley

Circular

Circular

Decreto

Circular

Resolucién

Resolucion

Resolucién

Resolucion

Resolucion

Circular

Resolucién

Resolucién

Resolucién

Decreto

Resolucién

Decreto

Resolucién

Ley

Resolucion

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Decreto

Circular

Circular

Circular

Circular

Circular

Circular

Resolucién

Resolucién

2020

Resolucién

2020

Resolucién

2020

Resolucién

2020

Resoucion

2020

Resoucion

2020

Resoucion

2020

Resoucion

2020

Resoucion

2020

Resoucién

2020

Resoucion

2020

Ley 2015
Decreto 2106
Resolucién 2945
Resolucién 2654
Resolucion 2389
Decreto 1562
Decreto 1465
Circular 44
Circular 49
Decreto 1465
Ley 1972
Resolucion 2404
Resoucion 1681
Circular 12
Circular 2
Circular 33
Circular 2
Resolucion 666
Resolucion 385
Ley 1955
Resolucion 8
Resolucion 312
Resolucion 1796
Decreto 1496
Decreto 1920
Ley 1333
Decreto 1334
Decreto 1273
Circular 26
Resolucion 768
Resolucion 583
Decreto 1765
Resolucion 3016
Resolucion 1608
Decreto 923
Resolucion 980
i6 90907
40157
40259
Decreto 1074
Decreto 1990
Decreto 392
Decreto 387
Decreto 948
Decreto 683
i6 1487
3206
3310
3546
922
3559
4919
Decreto 2058
i6 144
1608
Ley 1846
Ley 1822
Ley 1823
Decreto 602

REGLAMENTO DE HIGIENE

MEDICINA PREVENTIVA Y DEL TRABAJO



https://www.mintransporte.gov.co/loader.php?lServicio=Tools2&lTipo=descargas&lFuncion=descargar&idFile=24028
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/LEY 2015 DEL 31 DE ENERO DE 2020.pdf
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=139130
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 2106 DEL 22 DE NOVIEMBRE DE 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/Circular+0063.PDF/d49fb52c-62db-c2eb-a7bf-7709afbf185f?t=1602107562154
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 2945 de 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/60876961/circular+0071.pdf/f7f84d25-fcb2-e957-d9ce-cb4c87e84be3?t=1606771091887
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 2654 del 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/60876961/circular+0071.pdf/f7f84d25-fcb2-e957-d9ce-cb4c87e84be3?t=1606771091887
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 2389 de 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/61442826/Circular+No.+0014.pdf/28cc3b57-1464-43d6-4fbd-f8a7bdf87fbc?t=1612224186726
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1562 DEL 30 DE AGOSTO DE 2019.pdf
https://www.minenergia.gov.co/documents/10180/23517/48838-40031.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Decreto 1465 de 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/61442826/0773.PDF/3047cc2b-eae1-e021-e9bf-d8c0eac23e05?t=1617984928238
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-507-de-2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 392 de 2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Decreto 1465 de 2019.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 327 de 2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Ley 1972 de 2019.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/61442826/Circular+0022.PDF/a858d468-707f-8d13-2790-2b43839a7ea7?t=1615235618146
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/59995826/Resolucion+2404+de+2019-+Adopcion+bateria+riesgo+psicosocial%2C+guia+y+protocolos.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 223  de 2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 1681 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 222 de 2021.pdf
http://www.regiones.gov.co/Inicio/assets/files/13 Circular No. 12 de 2020.pdf
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma_pdf.php?i=163987
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/CIRCULAR+N0.+0026.pdf/81798d4f-854d-8b2d-ab88-ccba5359c511?t=1585426768840
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 580 DEL 31 DE MAYO DE 2021.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/0033_compressed.pdf/18cbf638-53af-73b1-c2c3-fcd8d52d0419?t=1587160269891
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 738 de 2021.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/Circular+No.0029_compressed.pdf/c1776bac-eede-fa25-d1d1-ab53eac1051b?t=1585973572797
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 466 DEL 8 DE MAYO DE 2021.pdf
https://www.cancilleria.gov.co/sites/default/files/Normograma/docs/resolucion_minsaludps_0588_2021.htm
http://www.regiones.gov.co/Inicio/assets/files/2 Declara Emergencia Sanitaria por causas del Coronavirus COVID -19.pdf.pdf.pdf (1).pdf
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma_pdf.php?i=162970
https://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjurMantenimiento/normas/Norma1.jsp?i=84147
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 754 de 2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-089-de-2019.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 417 DEL 17 DE MARZO DE 2020.pdf
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/59995826/Resolucion+0312-2019-+Estandares+minimos+del+Sistema+de+la+Seguridad+y+Salud.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 420 DEL 18 DE MARZO DE 2020.pdf
http://fondoriesgoslaborales.gov.co/documents/normatividad/resoluciones/RESOLUCION 1796 DE 2018 LISTADO ACTIVIDADES PELIGROSAS.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 434 DEL 19 DE MARZO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1496 DEL 06 DE AGOSTO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 462 DEL 22 DE MARZO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/LEY 1920 DEL 12 DE JULIO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 457 DEL 22 DE MARZO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1333 DEL 27 DE JULIO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 488 DEL 27 DE MARZO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1334 DEL 27 DE JULIO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 558 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1273 DEL 23 DE JULIO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 531 DEL 8 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 593 DEL 24 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-768-de-2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 463 DEL 22 DE MARZO DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 583 de 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 468 DEL 23 DE MARZO DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Decreto 1765 de 2017.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 476 DEL 25 DE MARZO DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 03016 de 2017.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 486 DEL 27 DE MARZO DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/1608-modifica-anexo-tecnico-24-resolucion-2388-2016.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/Decreto-492-28-marzo-2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 923 DEL 31 DE MAYO DE 2017.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 513 DEL 2 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/Resolucion-980-de-2017.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 527 DEL 7 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minminas.gov.co/documents/10180/23517/22727-Resolucion_90907_Fe_de_erratas_Anexo_General_RETIE.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 545 DEL 13 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minminas.gov.co/documents/10180/23517/37426-Resolución-40157-1Marz2017.pdf/59fddf15-29ed-4be3-b69e-6db16b
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 557 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minminas.gov.co/documents/10180/23517/37439-Resoluci%C3%B3n-40259+-29Mar2017.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 560 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
http://wp.presidencia.gov.co/sitios/normativa/decretos/2015/Decretos2015/DECRETO 1074 DEL 26 DE MAYO DE 2015.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 575 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/decreto-1990-de-2016.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 576 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 392 DEL 26 FEBRERO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 579 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 392 DEL 26 FEBRERO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 581 DEL 15 DE ABRIL DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 948 DEL 31 DE MAYO DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 772 DEL 3 DE JUNIO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 683 DEL 18 DE ABRIL DE 2018.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-453-de-2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 522 de 2020.pdf
https://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Norma1.jsp?i=80434&dt=S
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=128180
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/3310 Adopta Formulario Unico de Afiliacion y R
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=132141
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 894 de 2020.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 982 DEL 8 DE JULIO DE 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 3559 de 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1044 DEL 16 DE JULIO DE 2020.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1068 DEL 23 DE JULIO DE 2020.pdf
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 2058 DEL 01 DE NOVIEMBRE DE 2018.pdf
https://dapre.presidencia.gov.co/normativa/normativa/DECRETO 1085 DEL 3 DE AGOSTO DE 2020.pdf
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/RESOLUCION++144+DEL+2017.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/60876961/CIRCULAR-0035-2020.pdf/9f0263a5-8f6a-f179-4ed9-e9d23bfede00?t=1587778608298
https://www.icbf.gov.co/cargues/avance/docs/resolucion_minsaludps_1608_2017.htm
https://www.superfinanciera.gov.co/descargas/institucional/pubFile1044224/ce013_20.docx
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=82756
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/Circular+0017.pdf/05096a91-e470-e980-2ad9-775e8419d6b1?t=1582647828087
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/LEY 1822 DEL 4 DE ENERO DE 2017.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/Circular+0021.pdf/8049a852-e8b0-b5e7-05d3-8da3943c0879?t=1584464523596
http://es.presidencia.gov.co/normativa/normativa/LEY 1823 DEL 4 DE ENERO DE 2017.pdf
https://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/0/0022.PDF/a44423aa-94d3-03eb-8706-1553868ec009?t=1584654572292
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/circular-0018-de-2020.pdf
http://www.sena.edu.co/es-co/transparencia/ProyectoNorma/res_1-427_140420.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 1050 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 686 de 2020.pdf
https://bogota.gov.co/sites/default/files/inline-files/resolucion_0.pdf
https://id.presidencia.gov.co/Documents/200426-Resolucion-0498-MinComercio.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 899 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 905 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Norm_Resoluciones.aspx
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 1517 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 1537 de 2020.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n No. 1627 de 2020.pdf
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lcxl:gll\?/lggE DEL Auxiliar Instalador ESTRUCTURA
’ ORGANIZACIONAL

CODIGO: NA

CARGO DE QUIEN . . .

DEPENDE: Director Administrativo

AREAS: Operativa OPERATIVO

LUGAR DE Proyectos

TRABAJO: y
Jueves y viernes de 16:00 — Auxiliar

. 24:00

JORNADA: Sabados y Domingos 13:00— Instalador
20:00

DESCANZOS: Cena 20:00- 20:30

Realizar actividades de apoyo de montaje y desmontaje de cortinas y persianas.

FRECUENCIA

DIARIA (D), SEMANAL (S), QUINCENAL (Q), MENSUAL (M).

W)

s Q| M™

RESPONSABILIDADES:

A. Responsable por el manejo y utilizacién racional de los recursos, X

gue consume el proceso (brocas, chazos, insumos cortinas y
persianas, equipos y herramientas).

B. Responsable por comunicar y actuar frente a cualquier anomalia, X
gue ponga en riesgo la calidad de la actividad y o la seguridad del
personal.

C. Responsable por ejecutar las rutinas de aseo y desinfeccion del
area de trabajo equipo y herramientas. X

D. Responsable por el diligenciamiento de la documentacion
correspondiente a la produccién, consumos, rutinas de higiene,

eficiencia y demas controles requeridos. X
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
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FUNCIONES: X

1. Revisar los equipos y herramientas necesarios para realizar sus
labores. X

2. Hacer el alistamiento:

a. Preparar el desinfectante y hacer la desinfeccion de los| X
equipos y herramientas. X

b. Hacer alistamiento de insumos (cortinas y persianas). X

c. Portar equipos y herramientas necesarios. X

3. Indagar de las tareas y trabajos para el dia. (Programacion)

4. Realizar la socializacion de las actividades al grupo de trabajo. X

5. Realizar el alistamiento y traslado de equipos y herramientas al| X
lugar de trabajo. X

6. Diligenciar los formatos correspondientes del cargo:

a. Diligenciar el lista pre uso de equipos y herramientas| X
necesarios.

b. Diligenciar informes ejecucion de tareas. X

7. Realizar INSPECCION DE AREAS DE TRABAJO previo a la
ejecucion de la actividad con el fin de identificar riesgos de la labor. | X

8. Ejecutar las tareas y funciones en el area de trabajo:

a. Garantizar el uso completo de la dotacién y Elementos de| X
Proteccion Personal.

b. Poner en practica las normas de higiene y medidas de X
proteccion uso permanente de EPP (guantes, careta mono
gafas, botas, protector auditivo, overol, tapaboca).

c. Informar y coordinar las necesidades y requerimientos de
mantenimiento de equipos (taladros). X

9. Mantener en correcto orden y aseo del puesto de trabajo y las| X
areas a intervenir:

a. Garantizar la limpieza el orden y aseo de las éareas| X
intervenidas, asi como la disposicion de desechos sélidos.

b. Realizar la limpieza de las maquinas y herramientas al X
terminar las actividades.

c. Solicitar los insumos para aseo y desinfeccion de equipos y| X
herramientas.

10. Participar activamente en el desarrollo de las actividades de X
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO que sean
implementados por la empresa. X

11. Asistir a todas las capacitaciones programadas por la empresa.

12. Conocer y cumplir con lo estipulado en el reglamento interno de la| X
empresa.

13. Conocer y cumplir con lo estipulado en el reglamento de higieney| X

seguridad industrial.
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14. Utilizar los elementos de seguridad adecuado para el desarrollo de| X
sus funciones.
15. Reportar oportunamente los accidentes e incidentes presentados| X
en los lugares de trabajo.
16. Acatar y cumplir todas aquellas funciones y responsabilidades que| X
fueren necesarias que no estén presentes en este manual y tengan
que ver con su cargo. X

FACTORES DE FORMACION

REQUISITOS ESPECIFICOS

HABILIDADES

Educacion

Estudios en niveles de formaciéon
por competencia (SENA y otros), si
se cuenta con el nivel de formacion
en instituciones.

CONOCIMIENTOS Experiencia

Mas de un afio.

Adiestramiento

Hasta un mes.

Complejidad

Las labores que realiza son
variadas y con alto grado de
conocimiento en el montaje vy
desmontaje de cortinas y
persianas.

ADAPTACION AL CAMBIO Administracion del tiempo Conciencia
organizacional

CONOCIMIENTOS TECNICOS Desarrollo de las relaciones Escuchar y
responder

ORIENTACION HACIA EL LOGRO

Pensamiento conceptual

Preocupacion por el
ordeny la calidad

TOLERANCIA A LA PRESION Trabajo en equipo

Adaptacion al
trabajo en equipo,
buenas conductas
de relacibn con

superiores y
comparieros de
trabajo
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HERRAMINETAS MANUALES

tornilleria, bisturi.

Alicates, tijeras, atornilladores, brocas, escalerillas,

EQUIPOS

Taladro, Cortinas y persianas.

RIESGO DESCRIPCION RECOMENDACIONES
Ruido (impacto intermitente y Uso de EPP protectores auditivos,
continuo) copa o insercion.

EFISICO Vibraciones. Realizar pausas durante Ila

ejecucion de sus labores.

CONDICIONES DE

LOCATIVO: Superficies de

Realizar inspeccion previa a la

SEGURIDAD trabajo (irregulares, labor de las condiciones de pisos y
deslizantes, con diferencia de | vecindades.
nivel)
LOCATIVO: Condiciones de Garantizar las actividades de orden
orden y aseo, y aseo antes, durante y al terminar
la labor.
QU[MICO Material particulado. Uso de tapabocas y/o protectores
respiratorios.
BIOLOGICO Monera (bacterias y virus) Uso de Mascarilla, distanciamiento
social, lavado de manos.
Vacunacion COVID- 19.
CARGA FISICA Posturas Prolongada. (a nivel | Pausas Activas.
del piso).
Manipulacién manual de Alternar labores durante la jornada,
cargas. (a nivel de la cintura) | uso de ayudas mecénicas si se
requiere.
Movimiento repetitivo Pausas Activas.
NATURALES Sismo, Terremoto Tener en cuenta los planes de

emergencia de las fincas

PROTECCION CABEZA

Casco,

Gafas
proteccién respiratoria.

Proteccion, auditiva,

‘PROTECCION DE TORAX'Y ABDOMEN

‘Overol

PROTECCION MIEMBROS SUPERIORES Guantes.
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PROTECCION MIEMBROS INFERIORES Botas de seguridad.

Decreto 1072 de 2015, Articulo 2.2.4.6.10. Responsabilidades de los trabajadores. Los
trabajadores, de conformidad con la normatividad vigente tendran entre otras, las siguientes
responsabilidades:

1. Procurar el cuidado integral de su salud;

2. Suministrar informacion clara, veraz y completa sobre su estado de salud;

3. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo de la empresa,;

4. Informar oportunamente al empleador o contratante acerca de los peligros y riesgos latentes
en su sitio de trabajo;

5. Participar en las actividades de capacitacién en seguridad y salud en el trabajo definido en
el plan de capacitacion del SG—SST; y 6. Participar y contribuir al cumplimiento de los objetivos

del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

Firma Titular del Cargo ‘ Firma RRHH

Firma Representante Legal
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Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021




RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO

Formato Manual de Funciones Roles y VERSION 03
Responsabilidades

PA-SG SST-FT-149

Paginalde5

OV L= PEL Instalador ESTRUCTURA
’ ORGANIZACIONAL
CODIGO: NA
CARGO DE QUIEN . . .
DEPENDE: Director Administrativo
AREAS: Operativa OPERATIVO
LUGAR DE Proyectos
TRABAJO: y
Jueves y viernes de 16:00 —
_ ynad Instalador
JORNADA: Sabados y Domingos 13:00—
20:00
DESCANZOS: Cena 20:00- 20:30

Realizar actividades de montaje y desmontaje de cortinas y persianas. ‘

DIARIA (D), SEMANAL (S), QUINCENAL (Q), MENSUAL (M).

FRECUENCIA

W)

s Q| M™

RESPONSABILIDADES:
A. Responsable por el manejo y utilizacién racional de los recursos, X

gue consume el proceso (brocas, chazos, insumos cortinas y
persianas, equipos y herramientas).

. Responsable por comunicar y actuar frente a cualquier anomalia
gue ponga en riesgo la calidad de la actividad y o la seguridad del
personal.

. Responsable por ejecutar las rutinas de aseo y desinfeccion del
area de trabajo equipo y herramientas.

. Responsable por el diligenciamiento de la documentacion
correspondiente a la produccién, consumos, rutinas de higiene,
eficiencia y demas controles requeridos.
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FUNCIONES: X

1. Revisar los equipos y herramientas necesarios para realizar sus
labores. X

2. Hacer el alistamiento:

a. Preparar el desinfectante y hacer la desinfeccion de los| X
equipos y herramientas. X

b. Hacer alistamiento de insumos (cortinas y persianas). X

c. Portar equipos y herramientas necesarios. X

3. Indagar de las tareas y trabajos para el dia. (Programacion)

4. Realizar la socializacion de las actividades al grupo de trabajo. X

5. Realizar el alistamiento y traslado de equipos y herramientas al| X
lugar de trabajo. X

6. Diligenciar los formatos correspondientes del cargo:

a. Diligenciar el lista pre uso de equipos y herramientas| X
necesarios.

b. Diligenciar informes ejecucion de tareas. X

7. Realizar INSPECCION DE AREAS DE TRABAJO previo a la
ejecucion de la actividad con el fin de identificar riesgos de la labor. | X

8. Ejecutar las tareas y funciones en el area de trabajo:

a. Garantizar el uso completo de la dotacién y Elementos de| X
Proteccion Personal.

b. Poner en practica las normas de higiene y medidas de X
proteccion uso permanente de EPP (guantes, careta mono
gafas, botas, protector auditivo, overol, tapaboca).

c. Informar y coordinar las necesidades y requerimientos de
mantenimiento de equipos (taladros). X

9. Mantener en correcto orden y aseo del puesto de trabajo y las| X
areas a intervenir:

a. Garantizar la limpieza el orden y aseo de las é&reas| X
intervenidas, asi como la disposicion de desechos sélidos.

b. Realizar la limpieza de las maquinas y herramientas al X
terminar las actividades.

c. Solicitar los insumos para aseo y desinfeccion de equipos y| X
herramientas.

10. Participar activamente en el desarrollo de las actividades de X
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO que sean
implementados por la empresa. X

11. Asistir a todas las capacitaciones programadas por la empresa.

12. Conocer y cumplir con lo estipulado en el reglamento interno de la| X
empresa.

13. Conocer y cumplir con lo estipulado en el reglamento de higieney| X

seguridad industrial.
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14. Utilizar los elementos de seguridad adecuado para el desarrollo de| X
sus funciones.
15. Reportar oportunamente los accidentes e incidentes presentados| X
en los lugares de trabajo.
16. Acatar y cumplir todas aquellas funciones y responsabilidades que| X
fueren necesarias que no estén presentes en este manual y tengan
que ver con su cargo. X

FACTORES DE FORMACION

REQUISITOS ESPECIFICOS

HABILIDADES

Educacion

Estudios en niveles de formaciéon
por competencia (SENA y otros), si
se cuenta con el nivel de formacion
en instituciones.

CONOCIMIENTOS Experiencia

Mas de un afio.

Adiestramiento

Hasta un mes.

Complejidad

Las labores que realiza son
variadas y con alto grado de
conocimiento en el montaje vy
desmontaje de cortinas y
persianas.

ADAPTACION AL CAMBIO Administracion del tiempo Conciencia
organizacional

CONOCIMIENTOS TECNICOS Desarrollo de las relaciones Escuchar y
responder

ORIENTACION HACIA EL LOGRO

Pensamiento conceptual

Preocupacion por el
ordeny la calidad

TOLERANCIA A LA PRESION Trabajo en equipo

Adaptacion al
trabajo en equipo,
buenas conductas
de relacibn con

superiores y
comparieros de
trabajo
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HERRAMINETAS MANUALES

tornilleria, bisturi.

Alicates, tijeras, atornilladores, brocas, escalerillas,

EQUIPOS

Taladro, Cortinas y persianas.

RIESGO DESCRIPCION RECOMENDACIONES
Ruido (impacto intermitente y Uso de EPP protectores auditivos,
continuo) copa o insercion.

EFISICO Vibraciones. Realizar pausas durante Ila

ejecucion de sus labores.

CONDICIONES DE

LOCATIVO: Superficies de

Realizar inspeccion previa a la

SEGURIDAD trabajo (irregulares, labor de las condiciones de pisos y
deslizantes, con diferencia de | vecindades.
nivel)
LOCATIVO: Condiciones de Garantizar las actividades de orden
orden y aseo, y aseo antes, durante y al terminar
la labor.
QU[MICO Material particulado. Uso de tapabocas y/o protectores
respiratorios.
BIOLOGICO Monera (bacterias y virus) Uso de Mascarilla, distanciamiento
social, lavado de manos.
Vacunacion COVID- 19.
CARGA FISICA Posturas Prolongada. (a nivel | Pausas Activas.
del piso).
Manipulacién manual de Alternar labores durante la jornada,
cargas. (a nivel de la cintura) | uso de ayudas mecénicas si se
requiere.
Movimiento repetitivo Pausas Activas.
NATURALES Sismo, Terremoto Tener en cuenta los planes de

emergencia de las fincas

PROTECCION CABEZA

Casco,

Gafas
proteccién respiratoria.

Proteccion, auditiva,

‘PROTECCION DE TORAX'Y ABDOMEN

‘Overol

PROTECCION MIEMBROS SUPERIORES Guantes.
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PROTECCION MIEMBROS INFERIORES Botas de seguridad.

Decreto 1072 de 2015, Articulo 2.2.4.6.10. Responsabilidades de los trabajadores. Los
trabajadores, de conformidad con la normatividad vigente tendran entre otras, las siguientes
responsabilidades:

1. Procurar el cuidado integral de su salud;

2. Suministrar informacion clara, veraz y completa sobre su estado de salud;

3. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo de la empresa,;

4. Informar oportunamente al empleador o contratante acerca de los peligros y riesgos latentes
en su sitio de trabajo;

5. Participar en las actividades de capacitacién en seguridad y salud en el trabajo definido en
el plan de capacitacion del SG—SST; y 6. Participar y contribuir al cumplimiento de los objetivos

del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

Stz T Pk, Q{g/y

_/Firma RR/—IH

Firma Titular del Cargo -

"Firma Representante Legal
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PERIODICIDA RESPONSAB Agosto  Septiembre Octubre Noviembre Diciembre ACTIVIDADES

D LE SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA SEMANA PROGRAMADAS VS
CUMPLIDAS

ITEM ACTIVIDAD

CAPACITACIONES Y ENTRENAMIENTO EN GENERAL DIARIO DIARIO DIARIO DIARIO DIARIO

. . P 1

1 [Buen usoy manejon de EPP Quincenal Edwin B - 0%
0
Manej r Herramien . P 1

2 anejo Seguro de Herramientas Quincenal Edwin B 0%
Manuales - 0
. . . P . 1

3 |Trabajo en equipo Quincenal Edwin B - 0%
0
Reporte AT ndicion . P . 1

. eporte AT, actos y condiciones Snfieael R 5%

inseguras

RESPONSABLE

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR SEMANA

TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR MES AVANCE

CRONOGRAMA

TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR MES

Septiembre
Noviembre
Diciembre

CUMPLIMIENTO MENSUAL (%)

Elaborado por: Aprobado Por:
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Version: 01

PA-SG SST-FT-018

Sistema de Gestién de la Seguridad Y Salud en el Trabajo

Paginaldel

Ciudad

Lugar

DD

MM AA

ACTIVIDAD REALIZADA

TEMAS TRATADOS

Induccién

Reinduccion

Charla de seguridad

Reuniones de SST / Operativas

Seminario / Taller / Curso

Capacitacion especifica al cargo

Otra

éCudl?

No

Nombre del Trabajador

Cédula de Ciudadania

Cargo

Firma

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

Observaciones:

Persona responsable de

la actividad

Nombre: EDWIN BELTRAN

Firma
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1. OBJETO

Desarrollar actividades de capacitacion acordes con los programas del Sistema de
Gestion de la Salud y Seguridad en el Trabajo de la empresa ROLTEX CORTINAS Y
PERSIANAS, que fortalezcan las capacidades, conocimientos y actitudes tanto de los
empleados como de contratistas en materia de Salud y Seguridad en el trabajo.

2. ALCANCE

Aplica a todas las actividades de la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS,
empleados y contratistas, cuyas actividades o servicios estén relacionados
directamente con riesgos a la salud.

3. DEFINICIONES

3.1. Capacitaciéon: Actividades de formacion de personal en temas especificos
complementando la educacion académica del trabajador.

3.2. Lider del programa: Persona encargada del desarrollo y cumplimiento a las
actividades definidas de los programas de sistema de Gestion de Salud y Seguridad en
el Trabajo.

3.3. Competencia Laboral: conjunto de conocimientos, habilidades y actitudes que,
aplicadas o demostradas en situaciones del ambito productivo, tanto en un empleo
como en una unidad para la generacion de ingreso por cuenta propia (Min Educacion
Nacional).

4. RESPONSABLE

La responsabilidad de la implementacion de este programa estd a cargo del
Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo.

5. DOCUMENTOS RELACIONADO

5.1. Decreto 1072 de 2015.
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6. DESCRIPCION

El programa de capacitaciones la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, se
divide en:

6.1. Programacién

El Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo, definirdn y programaran las
actividades de capacitacion acorde a la priorizacion de los riesgos.

La programacion debe ser plasmada en “PA-SG SST-FT-019 Formato Cronograma de
Capacitaciones”. teniendo en cuenta los siguientes parametros:

+ Tema
+ Responsable

+ Fecha de ejecucion

Nota: Las capacitaciones no planeadas deberan registrarse de la misma forma
cumplimento con los parametros anteriormente descritos.

6.2. Ejecucion

Todos los asistentes a la capacitacion deben ser registrados en el formato PA-SG SST-
FT-018 Formato Registro de Capacitacion, Entrenamiento, Induccién Y Reinduccion.

El lider de la actividad debe elaborar una Evaluacion del conocimiento sobre el tema
tratado para ser diligenciado por poblacion asistente a la actividad.

6.3. Registro de asistenciay resultado de evaluaciones
El lider o el coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo recopilara los formatos

anteriormente descritos y procederd a realizar las calificaciones de las evaluaciones de
conocimiento.
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6.4. Etapade seguimiento

Esta etapa se desarrolla con el fin de determinar las oportunidades de mejora e
identificar los diferentes factores relevantes presentados durante la capacitacion.

Resultados de la Evaluacién: Cuando el asistente no aprueba la evaluacion segun los
rangos de calificacion, se realizard una segunda retroalimentacion y aplicacion de
evaluacion con el fin de asegurar el entendimiento del tema expuesto.

Rangos de calificacién:< 30 Reprob6 >= 30 aprobo

Resultado de Cobertura: Se analizaran los factores que pudiesen incidir en la
inasistencia de los invitados a la capacitacién y se plantearan estrategias para futuras
capacitaciones teniendo en cuenta los diferentes recursos mediante los cuales se
puede brindar la informacion.

Porcentaje aceptable de asistencia: 60% de la poblacion invitada.

Este programa sera revisando una vez al afio con la participacion del Comité se
Seguridad y Salud en el Trabajo y estara incluido en la revision a fin de identificar
acciones de mejora.

6.5. Indicadores

Los indicadores a tener en cuenta durante la ejecucion del programa son:

Cumplimiento de capacitaciones: N° de capacitaciones realizadas en un periodo / N°
de capacitaciones programadas en un periodo X 100

Cobertura de capacitaciones: N° de funcionarios que asistieron a las capacitaciones /
N° funcionarios invitados a las capacitaciones X 100

7. REGISTROS

PA-SG SST-FT-018 Formato Registro de Capacitaciéon, Entrenamiento, Induccion Y
Reinduccion.
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PA-SG SST-FT-019 Formato Cronograma de Capacitacion, Entrenamiento, Induccion y
reinduccion.

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
Sopo, Cundinamarca agosto de 2021.

Tabla de control de modificaciones
Cuando un documento cambie de version debe ser identificado con un sello de
documento obsoleto.

REV. Apartado Modificado Descripcion Fecha
001 Todas las paginas Creacion del Documento |01/08/2021
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Pagina 1 de 1
0 AGOSTO P BR O BR O BR D BR
A DAD RIODICIDAD RESPONSAB s 5 5 s s s A DAD ADA
APA ACIO RENA o} RA 4 4 4 4 Vi 4
. . - ~ Coordinador SST, P 3
1 Inspgﬁ:uon Equipos de extinsion del fuego mensual Responsable area, 23%
camillas Copasst 1
Coordinador SST, P 1
2 |Inspecccion de botiquin mensual Responsable area, 0%
Copasst 0
3 Inspeccion PLANEADA AREA mensual F?::prgrszﬁ(resarsez ° 8 17%
, b
MANTENIMIENTO Copasst 1
4 |Inspeccion PLANEADA AREA mensual ;;;;g:f;i?;saiz P - s 17%
ADMINISTRATIVA Copasst 1
Coordinador SST, P - 3
5 |inspeccion HERRAMIENTAS Y EQUIPOS mensual Responsable area, 17%
Copasst 1
Coordinador SST, P 2
6 |Inspeccion ORDEN Y ASEO mensual Responsable area, 0%
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
7 mensual Responsable area,
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
8 mensual Responsable area,
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
9 mensual Responsable area,
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
10 mensual Responsable area,
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
11 Semestral Responsable area,
Copasst 0
Coordinador SST, P 0
12 Semanal Responsable area,
Copasst 0
= Sl 8| §| d|- df- 8| §|- 8- d|- |- §|- 8|~ €|~ 8| §|- 8|« d|- |- §|- 8|~ S|~ S| &
0 Lo Lln Slon o Slu 2lun Slon S(n Ll Slun Sln Slu Slun Sln S(u S|lu Slun Slu Slu Sln Slon (o £
0N BN BN G| | G| G| | 8| | |V |V |V |V |V |0 B|0) B[0) B[ B[) Bf) SN S|
R R R EE EE R R EE R R R R R R R R R R R
RESPONSABLE LR R R R R R R R R e R R e R R EE R R R
S clEc|Ec|Ec|lEc|Ec|Ec|Ec|Ec|Ec|Ec|Ec|Ec|(Ec|Ec|Ec|[Ec|Ec|Ec|[E c|E c|E c[E ¢
23|28l 8|28l glegleglegleglegleglesgleglzglzglzgl2gleglegleglggleges
S8|85(38|S8(38|S8(38|s8|38|S2|38|88|88|s8|S8(s38|S58|s38|85s8|85(s8|S3
Oglog(P|P|Px(Pa|e|Pa(Ca|Pa(Ca|lCa|0a(Ca|lx|0ax(Ca|lCx|0x|Ox|0x|0x|Cx
TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR SEMANA 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1
T ACTIVIDADES EJECUTADAS POR SEMANA 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR MES 2 2 3 3 R gxgggim
TOTAL ACTIVIDADES EJECUTADAS POR MES AGOSTO 2 SEP;::_EMB 0 OCTUBRE 0 NOVIEMBR 0 DICIEMER
CUMPLIMIENTO MENSUAL (%) 100,0% 0,0% 0,0% 0,0%
PLANEADA | - | NO EJECUTADA
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1. OBJETO

Identificar los peligros, valorar y determinar los controles de los riesgos de forma que se
puedan actualizar periédicamente, el programa de gestion, para los peligros valorados
como: medio, alto y muy alto. con se establece con el fin de garantizar y ejecutar
medidas de intervencion en las areas de trabajo y en las operaciones ejecutadas por la
empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS.

Disefiar medidas correctivas y formular recomendaciones tendientes a minimizar el
impacto de las condiciones de trabajo que puedan estar afectando la salud de los
trabajadores, como también su seguridad y el medio ambiente.

2. ALCANCE

El programa aplica para todos los trabajadores que laboran en los diferentes frentes de
trabajo de la empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS.

3. DEFINICIONES

Requisito legal. Condicién necesaria y de estricto cumplimiento de la constitucion y
de las leyes colombianas, las cuales una organizacion esté sometida y/o sea afectada
por ésta. Accidente de trabajo: Es accidente de trabajo todo suceso repentino que
sobrevenga por causa o0 con ocasion del trabajo, y que produzca en el trabajador una
lesion organica, una perturbacion funcional o psiquiatrica, una invalidez o la muerte.

Es también accidente de trabajo aquel que se produce durante la ejecucion de érdenes
del empleador, o contratante durante la ejecucién de una labor bajo su autoridad, aun
fuera del lugar y horas de trabajo.

Igualmente se considera accidente de trabajo el que se produzca durante el traslado de
los trabajadores o contratistas desde su residencia a los lugares de trabajo o viceversa,
cuando el transporte lo suministre el empleador.

También se considerard como accidente de trabajo el ocurrido durante el ejercicio de la
funcion sindical aunque el trabajador se encuentre en permiso sindical siempre que el
accidente se produzca en cumplimiento de dicha funcion.

De igual forma se considera accidente de trabajo el que se produzca por la ejecucion
de actividades recreativas, deportivas o culturales, cuando se actle por cuenta o0 en
representacion del empleador o de la organizacion usuaria cuando se trate de
trabajadores de organizaciones de servicios temporales que se encuentren en mision.
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Actividad rutinaria. Actividad que forma parte de la operacion normal de la
organizacion, se ha planificado y es estandarizable.

Actividad no rutinaria. Actividad no se ha planificado ni estandarizado dentro de un
proceso de la organizacion o actividad que la organizacion determine como no rutinaria
por su baja frecuencia de ejecucion.

Consecuencia. Resultado, en términos de lesion o enfermedad, de la materializacion
de un riesgo, expresado cualitativa o cuantitativamente.

Incidente: Evento(s) relacionado(s) con el trabajo, en el (los) que ocurrié o pudo haber
ocurrido lesion o enfermedad (independiente de su severidad) o victima mortal.

Enfermedad: Condicidn fisica o mental adversa identificable, que surge, empeora o
ambas, a causa de una actividad laboral, una situacién relacionada con el trabajo o
ambas.

Enfermedad Laboral: Es enfermedad laboral la contraida como resultado de la
exposicion a factores de riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio en el que
el trabajador se ha visto obligado a trabajar. EI Gobierno Nacional, determinara, en
forma periddica, las enfermedades que se consideran como laborales y en los casos en
gue una enfermedad no figure en la tabla de enfermedades laborales, pero se
demuestre la relacion de causalidad con los factores de riesgo ocupacional seran
reconocidas como enfermedad laboral, conforme lo establecido en las normas legales
vigentes.

Exposicién: Frecuencia con que las personas o la estructura entran en contacto con
los peligros.

Equipo de proteccidon personal: Dispositivo que sirve como medio de proteccion ante
un peligro y que para su funcionamiento requiere de la interaccion con otros elementos.
Ejemplo, sistema de deteccidn contra caidas.

Identificacién del peligro. Proceso para reconocer si existe un peligro y definir sus
caracteristicas.

Medida de control. Medida(s) implementada(s) con el fin de minimizar la ocurrencia de
incidentes.

Personal expuesto. Niumero de personas que estan en contacto con peligros.
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Probabilidad. Grado de posibilidad de que ocurra un evento no deseado y pueda
producir Consecuencias.

Riesgo. Combinacién de la probabilidad de que ocurra un(os) evento(s) o
exposicidon(es) Peligroso(s), y la severidad de lesion o enfermedad, que puede ser
causado por el (los) evento(s) o la(s) exposicion(es).

4. RESPONSABLES

4.1. RESPONSABLE POR EL MANTENIMIENTO Y CONTROL DE ESTE
PROCEDIMIENTO:

Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo.

4.2. RESPONSABLE POR LA EJECUCION DE ESTE PROGRAMA:
Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo.

5. DOCUMENTOS RELACIONADOS

5.1. GTC45de 2012

5.2. OHSAS 18001:2007

5.3. Resolucion 1016 de 1989
5.4. Ley 1562 de 2012

5.5. Decreto 1072 de 2015

6. DESCRIPCION

El Programas de gestion, para los peligros valorados como: medio, alto y muy alto. sera
realizado con base en la guia Técnica Colombiana GTC 45 (20-06-2012).

La matriz de identificacion de peligros sera actualizada bajo los siguientes parametros:

Se determine un nuevo proceso, subproceso, tarea o actividad. del funcionario.
Ingreso de un nuevo trabajador al proceso o subproceso.

Al presentarse accidentes de trabajo o enfermedades laborales.

Anualmente independiente de no presentarse algunas de las condiciones
anteriores.
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Programas de gestion, para los peligros VERSION 01

6.1. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
6.2. Identificacién de Peligros

Representante Legal

1. Revisar la conveniencia del plan presentado por el Coordinador de SST.
2. Asegurar que los controles implementados son efectivos y que la valoracion de los
riesgos esta actualizada.

oo

7.

Coordinador de SST

Identificar4 los procesos, subprocesos, tareas y actividades instaurados en la
empresa, ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS.

El Coordinador de SST recolectara la informacion con el fin de identificar los
peligros valorados como: medio, alto y muy alto, Dicha informacion se plasmara
mediante el formato PA-SG SST-FT-085 Matriz de Peligros

Identificara los controles existentes que la empresa, ROLTEX CORTINAS Y
PERSIANAS, ha implementado para la reduccion de riesgos asociados a cada
peligro.

Evaluara el riesgo asociado a cada peligro, incluyendo los controles existentes
(probabilidad y consecuencia so estos fallan), aceptabilidad del riesgo y decidir si
los controles existentes son suficientes para mantener los riesgos bajo control y
cumplir los requisitos legales.

Proponer un plan de accion para el control de los riesgos.

Realizar seguimiento a los controles nuevos y existentes asegurando que sean
efectivos.

Documentar el seguimiento a la implementacion de los controles establecidos en el
plan de accion que incluya responsables, fecha de programacién y ejecucion y
estado actual.

Comunicar a la poblacion trabajadora y partes interesadas los riesgos a los cuales
estan expuestos debido a las actividades, procesos e instalaciones de la empresa,
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, a través de inducciones, charlas,
capacitaciones, carteleras o las diferentes canales de comunicacion que la empresa
disponga.

REGISTROS

PA.SG SST-FT-085 Formato Matriz de Peligros (Identificacion de peligros, evaluacion
de riesgos y Determinacion de Controles)
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8. TABLA DE CONTROL DE MODIFICACIONES

Tabla de control de modificaciones
Cuando un documento cambie de version debe ser identificado con un sello de

documento obsoleto.

REV.

Apartado Modificado

Descripcion Fecha

001

Todas las paginas

Creacion del Documento |01/08/2021

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
Sopo, Cundinamarca agosto de 2021.
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PARTICIPANTES MIEMBROS, SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA EMPRESA GRAFICO DE CUMPLIMIENTO
INSPECTORES FIRMA
FERNANDO BAUTISTA AVANCE 0%
PENDIENTES 0
Otros Participantes
z
-0
Reg. Fotografico g % ASUNTO, Tema, Problema, Objetivo, etc. QUIEN COMO FECHA PREVISTA Cumplimiento %
» | DILIGENCIAMIENTO APR, [ Realizar diligenciamiento el
LISTAS PRE USOS de listas y formatos
Realizar inspeccion de
uso de escalerilla . .
3 A | USO DE ESCALERILLAS |Instalador L Y inmediato
definicion de alturas
permitidas
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1. OBJETO

Identificar condiciones y actos inseguros mediante el programa de inspecciones que
puedan generar incidentes, accidentes laborales o ambientales en La EMPRESA
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS. con el fin de contribuir con la disminucién de la
accidentalidad y cumplir con los requisitos normativos definidos en el Decreto
1072/2015, Articulos: 2,.2.4.6.12 numeral 14, 2.2.4.6.24 paragrafos 1y 2, 2.2.4.6.25
numeral 12. “Inspeccién con el Copasst”

Se realizan inspecciones sistematicas a las instalaciones, maquinaria 0 equipos,
incluidos los relacionados con la prevencién y atencion de emergencias; con la
participacion del Comité Paritario o Vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo.

2. ALCANCE

Este documento aplica a todos los procesos y actividades que se desarrollan en la
EMPRESA ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS.

3. DEFINICIONES

3.1. Inspeccion planeada: recorrido sistematico por un &rea, esto es con una
periodicidad, instrumentos y responsables determinados previamente a su realizacion,
durante el cual se pretende identificar condiciones subestandares. NTC 4114.

3.2. Inspecciones planeadas informales: inspecciones planeadas realizadas en
forma no sistemética. En ellas se incluyen los reportes de condiciones subestandar,
emitidos por los trabajadores hacia sus jefes inmediatos o por los supervisores durante
su trabajo diario. NTC 4114.

3.3. Condiciones subestandares: toda circunstancia fisica que presente una
desviacion de lo estandar o establecido y que facilite la ocurrencia de un accidente.
NTC 4114.

3.4. Potencial de pérdida: gravedad, magnitud y frecuencia de las pérdidas que
pueden ocasionar un accidente. NTC 4114.

3.5. Incidente de Trabajo: Suceso acaecido en el curso del trabajo o en relacién con
este, que tuvo el potencial de ser un accidente, en el que hubo personas involucradas
sin que sufrieran lesiones o se presentaran dafos a la propiedad y/o pérdida en los
procesos. Ministerio de la Proteccion Social (2007): Resolucion 1401, Articulo 3°.

3.6. Acto Inseguro. Es toda tarea, actividad o procedimiento que el trabajador
realice de manera insegura o inapropiada, que facilite la ocurrencia de un accidente o
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una lesién. Hay que tener en cuenta que un acto inseguro siempre lo comete una
persona, no una magquinaria.

3.7. Condicion Insegura. Situacion que se presenta en un lugar de trabajo, equipos
y herramientas y que se caracteriza por la presencia de riesgos no controlados que
pueden generar accidentes de trabajo o enfermedad profesional. En cierto sentido, las
condiciones inseguras también causan lesiones, pero muchas condiciones inseguras
son causadas por actos inseguros. Por lo tanto, la mayor parte de las lesiones
resultantes de condiciones inseguras tienen su origen en actos inseguros.

3.8. Condiciobn Ambiental Insegura. Situacidbn que se presenta en un lugar de
trabajo, equipos y herramientas y que se caracteriza por la presencia de aspectos
ambientales no controlados que pueden generar impactos ambientales negativos.

3.9. Acto Seguro Destacable. Es toda tarea, actividad o procedimiento que el
trabajador realiza de una manera segura y destacable que evita la ocurrencia de un
accidente o una lesion.

3.10. Acciones Correctivas. Son las acciones recomendadas para corregir los actos
y/o condiciones inseguras reportadas y evitar que se repita.

3.11. Potencial de Severidad: Son las pérdidas materiales, lesiones personales,
derrames de quimicos, etc. que se pueden presentar en el peor de los casos en un
incidente. Estas se pueden clasificar en Ligera, Seria, Mayor, Catastrofica y Mdltiples
Catéstrofes.

3.12. Exposicién: Frecuencia con que las personas o la estructura entran en
contacto con los factores de riesgo.

3.13. Matriz de Riesgo: Resultado de la clasificacion del riesgo, de acuerdo a la
probabilidad y al potencial de severidad. El riesgo se clasifica en Bajo, Medio y Alto.

4. RESPONSABILIDADES
La responsabilidad de la implementacion de este programa esta a cargo del

Coordinador de SST y la alta gerencia pero el desarrollo de las inspecciones es
responsabilidad de los miembros del Copasst.
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5. DOCUMENTOS RELACIONADOS
5.1. Decreto 1072 de 2015.
6. DESCRIPCION

El programa de inspecciones de seguridad de La Empresa ROLTEX CORTINAS Y
PERSIANAS, se divide en 3 etapas.

6.1. Etapadiagnostica

Los responsables del programa deben establecer el cronograma de inspecciones del
afo, segun la Norma Técnica Colombiana 4114, los resultados de la matriz de peligros
y los resultados del programa de accidentalidad.

El cronograma de inspecciones debe cumplir con la siguiente informacion:

+ Tipo de la inspeccion de seguridad.
+ Responsable de ejecutar la inspeccion.
+ La evidencia de la inspeccion

6.2. Etapade ejecucion

Segun el cronograma realizado en la etapa diagnéstica, el personal responsable del
presente programa realizara dichas inspecciones. El tipo de inspeccion y la
periodicidad de las inspecciones se llevaran a cabo segun PA-SG SST-FT-066
Formato Cronograma de Inspecciones COPASST

Las inspecciones deben registrarse en el formato “PA-SG SST-FT-057 Formato
Informe de Inspecciones Planeadas y no Planeadas” correspondiente a cada actividad;
El registro debe diligenciarse en fisico y ser conservado en el archivo del area SST. El
responsable de la inspecciéon debe diligenciar el “Formato Informe de Inspecciones
Planeadas y no Planeadas, el cual debe ser entregado al COORDINADOR o
RESPONSABLE, de Seguridad y salud en el trabajo una vez se realice cada tipo de
inspeccion, con el fin de que se ejecuten las medidas correctivas necesarias.

En esta etapa deben estar diligenciadas las columnas del formato mencionado
correspondientes a:

+ Fecha de inspeccion
+ Tipo de inspeccién
+ Evidencia Fotogréfica
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+ Condicién y /o acto inseguro encontrado

+ ASUNTO, Tema, Problema, Objetivo, etc.

+ COMO. Desarrollo de la mejora o intervencion.
+ Fecha probable de ejecucion

+ Cumplimiento %

6.3. Etapade seguimiento

Esta etapa se desarrolla con el fin de determinar las oportunidades de mejora y hacer
seguimiento a las medidas correctivas implementadas en la etapa anterior. En caso de
no lograr la intervencion sugerida deben buscarse alternativas de gestion.

En esta etapa debe verificar el % porcentaje de cumplimiento de las acciones
correctivas en el “Formato Informe de Inspecciones Planeadas y no Planeadas”
GRAFICO DE CUMPLIMIENTO.
Para el seguimiento se debe tener en cuenta los compromisos asignados referentes a:
+ Fecha de prevista.
+ Estado de medida de intervencién. “como”
+ Resultado (S) - Conclusién (Es) - Observacién (Es) - Compromiso (S)

6.4. Indicadores

El cumplimiento y la eficacia se determinaran trimestralmente y la meta se actualizara
anualmente en pro de la mejora continua.

+ Cumplimiento: N° de inspecciones ejecutadas/ N° de inspecciones
programadas

+ Eficacia: N° de acciones correctivas realizadas/ N° de acciones correctivas
recomendadas.

+ Cobertura: N° de areas o elementos a inspeccionar/ N° de areas o elementos
programados para inspeccion.

NOTA: este indicador se refleja en cada actividad mensualmente en el cronograma
general.
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VS CUMPLIDAS
CAPACITACIONES Y ENTRENAMIENTO EN GENERAL
Coordinador SST,
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Coordinador SST,
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FORMATO PERMISO TRABAJO EN ALTURAS VERSION 01

R % LTEX PA-SG SST-FT-020

CORTINAS & PERSIANAS SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
Paginaldel
FECHA DE DILIGENCIAMIENTO | [ | [ HorA | [ LUGAR [
PERMISO CONCEDIDO A LOS TRABAJADORES (NOMBRE, CARGO; CEDULA; EPS "SALUD"; AFP "PENSION"; ARL "RIESGOS")
NOMBRE CARGO CEDULA EPS AFP ARL

TIPO DE TRABAJO:

DESCRIPCION Y PROCEDIMIENTO DE LA TAREA:

ALTURA APROXIMADA A LA CUAL SE VA DESARROLLAR LA ACTIVIDAD:

PERMISO VALIDO DESDE: | FECHA | | | [ Hora: | | HAsTA: [ FECHA | | | | HORA:

LOS SIGUIENTES ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL Y LOS SIGUIENTES SISTEMAS DE PROTECCION CONTRA CAIDAS, DEBERAN SER UTILIZADOS POR LOS TRABAJADORES DURANTE
LA LABOR (MARQUE CON X)

CASCO CON BARBUQUEJO ESLINGA CON ABSORVEDOR DE IMPACTOS KIT DE RESCATE
GAFAS DE SEGURIDAD ESLINGA DE POSICIONAMIENTO AUTORRETRACTIL
GUANTES ANTIDESLIZANTES MOSQUETON DE CIERRE AUTOMATICO SILLA PARA TRABAJO EN SUSPENSION
PROTECCION AUDITIVA ANCLAJE PORTATIL (TIEE OF) ANDAMIOS
PROTECCION RESPIRATORIA LINEA DE VIDA PORTATIL ESCALERA EXTENSIBLE
BOTAS ANTIDESLIZANTES PRETALES ESCALERA TIJERA
ARNES DE CUERPO COMPLETO OTRO(S):
(MULTIPROPOSITO O DIELECTRICO, SEGUN DESCENDEDORES
APLIQUE)
Cédigo FTH.126
TALENTO HUMANO / SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL
Version 1
FORMATO PERMISO TRABAJO EN ALTURAS Paginaldel
HERRAMIENTAS A UTILIZAR:
PREPARACION DEL AREA (MARQUE CON X) Sl NO N.A.

SE HA INSTALADO SENALIZACION PREVENTIVA QUE DELIMITE EL AREA DE TRABAJO (CINTA, CONOS, SENALES TUBULARES O POLISOMBRAS, DE TAL MANERA|
QUE SE PUEDA AISLAR O RESTRINGIR LA ZONA Y NO SE PERMITA EL PASO DE PERSONAS O VEHICULOS AJENOS A LA LABOR)

EL TRABAJO EN ALTURAS MINIMO LO VAN A REALIZAR DOS TRABAJADORES O EJECUTORES

LOS TRABAJADORES ESTAN CERTIFICADOS EN ALTURAS (CURSO AVANZADO Y/O RE-ENTRENAMIENTO VIGENTE)

LOS TRABAJADORES ESTAN APTOS PARA DESARROLLAR LA LABOR (ESTADO DE SALUD Y CON CONCEPTO MEDICO VIGENTE)

LOS EQUIPOS DE PROTECCION CONTRA CAIDAS A UTILIZAR EN LA LABOR SE ENCUENTRAN EN BUENAS CONDICIONES

LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL A UTILIZAR EN LA LABOR SE ENCUENTRAN EN BUENAS CONDICIONES

LOS TRABAJADORES REVISAN LOS ACCESOS AL AREA DE TRABAJO Y LOS REQUERIMIENTOS DE RESCATE EN CASO DE PRESENTARSE UNA EMERGENCIA

LOS TRABAJADORES REALIZAN EL PERMISO DE TRABAJO EN EL LUGAR A INTERVENIR

LOS TRABAJADORES REALIZAN EL ANALISIS DE TRABAJO SEGURO Y LO SOCIALIZAN ANTES DE INICIAR LA LABOR

EL LUGAR DONDE REALIZARA LA TAREA TIENE INSTALADA LA LINEA DE VIDA O UNA ESTRUCTURA DONDE EL TRABAJADOR PUEDE ASEGURARSE

SE TIENEN EN CUENTA MEDIDAS DE TRABAJO SEGURAS PARA ADELANTAR LABORES EN CERCANIAS A LINEAS Y/O EQUIPOS ELECTRICOS ENERGIZADOS

EN CASO DE TRABAJAR EN ESPACIOS CONFINADOS (CERRADOS) O TRABAJOS EN CALIENTE (TRABAJOS DONDE SE EMITE CHISPAS O FUEGO), SE REALIZAN
LAS CONSULTAS PREVENTIVAS RESPECTIVAS, INCLUYENDO OTROS PERMISOS CON REQUERIMIENTOS ESPECIALES.

VERIFICAR Y/O CONSULTAR LAS LINEAS DE EMERGENCIA DE ACUERDO AL PROCEDIMIENTO DE RESCATE EVALUADO EN EL AREA DE TRABAJO:
LINEA DE EMERGENCIA:__123 LINEA DE PORTERIA: OTRA LINEA :

FIRMA DE LOS TRABAJADORES (EJECUTORES) (NOMBRE, FIRMA 'Y NRO. DE CEDULA). "HE SOCIALIZADO EL ANALISIS DE RIESGOS, COMPRENDO LAS PRECAUCIONES QUE DEBEN SER TOMADAS Y ME
COMPROMETO A DESARROLLAR EL TRABAJO CUMPLIENDO LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD ESTABLECIDAS, PROCURANDO EL AUTOCUIDADO, CUMPLIENDO PROCEDIMIENTOS Y EVITANDO ACTOS INSEGUROS, ASI
COMO REPORTAR CUALQUIER DARO DE EQUIPOS O INCIDENTES Y/O ACCIDENTES PRESENTADOS"

NOMBRE FIRMA CEDULA

OBSERVACIONES

TRABAJADORES O EJECUTORES:

SUPERVISOR Y/O COORDINADOR TSA (EMISOR)

FIRMA DEL SUPERVISOR Y/O COORDINADOR TSA (EMISOR) (NOMBRE, FIRMA Y NRO. DE CEDULA) "PERSONALMENTE HE VERIFICADO LA PREPARACION DE LOS EQUIPOS Y/O AREA PARA EL TRABAJO Y LO
CONSIDERO SEGURO PARA PROCEDER CON SU EJECUCION Y ME COMPROMETO A VELAR PARA QUE SE MANTENGAN DURANTE LA EJECUCION DEL TRABAJO LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD ESTABLECIDAS EN
EL PRESENTE PERMISO, CON EL OBJETIVO DE EVITAR QUE OCURRAN ACCIDENTES Y/O INCIDENTES A LAS PERSONAS, EQUIPOS, INSTALACIONES, MEDIO AMBIENTE."

NOMBRE FIRMA CEDULA




TAREA A EJECUTAR:

Personas involucradas en la actividad y entrenadas en andlisis de riesgos de la tarea

CHECK LIST - PREVIO A LA ELABORACION DEL APR

NOMBRE

EMPRESA

CODIGO FIRMA

Iltems a avaluar :

Sl

NO

01) Hay riesgo de corte ?

02) Hay riesgo de caidas ?

03) Hay riesgo de proyeccion de particulas ?

04) Hay riesgo de atrapamiento (tronco/miembros) ?

05) Hay riesgos de quemaduras ?

06) Hay riesgo de contaminacion por productos quimicos?

07) Hay riesgo de explosion e incendio?

08) Hay riesgo de contacto con superficies calientes?

09) Hay riesgo de exposicion a radiacién?

10) Hay riesgo de choque eléctrico ?

11) Hay riesgos en el desplazamiento hacia el area de trabajo ?
12) Hay necesidad de montajes pre-ejecucion (andamios, puntos de anclaje, etc.)?
13) Hay buena ventilacion?

14) Existen redes presurizadas?

15) Existen personas trabajando arriba o abajo?

16) La tarea genera riesgos a otros?

17) Se requiere el diligenciamiento de listas preuso?

OBS. En caso afirmativo del item 17 es obligatorio el entrenamiento en el uso especifico del

equipo o herramienta

CHECK LIST - ANTES DE REALIZAR EL SERVICIO

01) Todos estan entrenados en APR ?

02) Todos conocen la actividad a realizar y su responsabilidad?

03) Todos tienen los EPP necesarios?

04) Se cuenta con las herramientas necesarias, en buen estado y seguras?

05) Se requieren blogueos para esta acitvidad (control de energias peligrosas)?
06) Es necesario emitir PT para la tarea ?

07) Se necestia que el area este debidamente aislada y sefializada?

ATENCION

EXTENSIONES UTILES:

1. Garantice el entrenamiento de todos los participantes

2.Garantice el acompafiamiento durante la ejecucién del servicio

3.Pare y solicite ayuda en caso de dudas durante la ejecucion
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REGISTRAR LOS PROBLEMAS ENCONTRADOS EN LAS INSPECCIONES DE PREUSO

FECHA ITEM OPERADOR PROBLEMA SOLUCION RESPONSABLE CONCLUSION
SEGUIMIENTO PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE EQUIPOS
PREVENTIVO / FECHA ULTIMO FECHA PROX OBSERVACION
CORRECTIVO MANTENIMIENTO MANTENIMIENTO ACTIVIDAD DE MANTENIMIENTO ES RESPONSABLE
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VERSION 01
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SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

|AREA ; | |EQUIPO ; TALADRO ( ) |

Pagina 1 de 1

|MES / ARO: |

DIAS DEL MES
ITEM VERIFICAR FRECUE.. PARAMETRO COD.
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31
1 |MANDRIL Sin fisuras ni golpes, 2
2 INTERRUPTOR PARA ENCENDIDO / Verifique que el taladro arranca y se 1
APAGADO Y CONTROL DE VELOCIDAD detiene al apretar y soltar el interruptor.
3 |PORTA BROCAS "SIN LLAVE" Verifique las mandibulas del porta brocas 2
en buen estado
BOTON DE SENTIDO DE GIRO, AVANCE Y Verifique que: al activarlo haga el giro al
4 que corresponde.Verifique que se 2
REVERSA -
o encuentre en la posicion central
4
<
O | |Verifique que: no este desgastada por el
5 |BROCA uso, que cuente con el filo para lograr un 2
buen trabajo.
Debe estar constituido por un
6 |caBLe auslamuent(_) exterior que no debe _ 2
presentar fisuras o desgastes que dejen
los conductores al descubierto.
7 |carcasa sin flsu_ras ni golpes, NO debe haber 1
partes internas expuestas
8 |MANGO DE AGARRE Intalado en perfectas condiciones 1
9 |cLAVIJA O CONECTOR En buenas condiciones sin cables 2
expuestos
RECOMENDACIONES
A OPERE EL EQUIPO SOLAMENTE DESPUES DE REALIZADA LA INSPECCION DE PRE-USO
VERIFIQUE SI ESTE EQUIPO TIENE LA ETIQUETA DE ATENCION NO USAR v
(o]
INFORME AL SUPERVISOR DE LA SECCION CUALQUIER CONDICION DE RIESGO EN EQUIPO <D(
- CODIG o
EN LA INSPECCION MARQUE o CONVENCIONES IﬁI.J
En las inspecciones Marcar o
AJUSTAR / CORREGIR 1 N. No conforme
NO OPERAR EQUIPO 2 C. Conforme
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
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dd mm

N° Evento: |

[Lugar: [ |

INFORMACION GENERAL

Nombre del Lesionado:

Cédula: Fecha Nacimiento:

Estado Civil:
Fecha del Evento:

Reportado Por:

Antigliedad: Experiencia: Hora:

Clasificacion Final: Dias Incapacidad:

DETALLES DEL INCIDENTE

Naturaleza de la lesién:

Parte(s) del cuerpo afectada:

Tipo de accidente:

Agente de la lesion:

Actos inseguros:

Condiciones inseguras:

Tipo de dafio:

Magquinaria, Equipo, Proceso afectado:

Dafios ocasionados:

Tipo de Vehiculo:

Marca: Modelo: Kms.

Costos estimados:

DESCRIPCION CLARA DEL INCIDENTE

ACCIONES DE CONTROL

Cémo pudo haberse evitado:

Qué acciones inmediatas se tomaron después del evento:

Comentarios adicionales:

Atencion o accion recibida / brindada:

PERSONAS INVOLUCRADAS

Nombre

Identificacion Cargo

Firma del Accidentado

Firma del Jefe Inmediato Responsable del SG-SST




. . . . VERSION 01
Formato Registro Acciones Correrctivas Preventivas
PA-SG SST-FT-069
CORTINAS & PERSIANAS SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Pagina 1 de 1
CENTRO DE oricen | ACCION PREVENTIVA O FECHA FECHA FECHA GRADO
No CONDICION IDENTIFICADA TRABAJO CONDICION CORRECTIVAS RESPONSABLE | pentimcacion |esecucion |secuvientol accion | OBSERVACIONES | ESTADO
AT ACCIONES DERIVADAS DE LA INVESTIGACION DE ACCIDENTES DE TRABAJO A Podria ocasionar un dafio de alto valor, incapacidad permanente, o la
IS NO CONFORMIDADES DERIVADAS DE INSPECCIONES DE SEGURIDAD GRADO DE ACCION B Podria ocasionar lesion o enfermedad grave o dafio menor a la EmEiedad.
AUT AUTOREPORTE TRABAJADOR O CONTRATISTA C Podria ocasionar lesiones menores o dafios a la propiedad de bajo costo. La
ORIGEN CONDICION REC RECOMENDACION ENTIDADES ADMINISTRATIVAS EXTERNAS: ARL-MINISTERIO DE C CERRADO
AUD AUDITORIA ESTADO EP EN PROCESO
SC SIN CIERRE
RD ACCION PROVENIENTE DE REVISION POR LA DIRECCION O AUDITORIA NE NO SE EJECUTARA
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SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD Pagina 1 de 16
EN EL TRABAJO

OBJETIVO

Establecer un procedimiento para la notificacion, reporte e investigacion de los
incidentes, accidentes y enfermedades laborales que se presenten en la empresa,
EMPRESA ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS , con el propésito de identificar y
analizar los hechos y definir el conjunto de causas que directa o indirectamente
intervinieron en el incidente, accidente y enfermedad laboral, para priorizar y aplicar las
acciones correctivas y preventivas, encaminadas a eliminar o minimizar las condiciones
de riesgo, mejorar la calidad de vida de los trabajadores y la productividad de las
empresas y evitar su ocurrencia, ademas dar cumplimiento a las obligaciones y
requisitos exigidos por la legislacién colombiana vigente en Seguridad y Salud en el
Trabajo.

ALCANCE

El procedimiento para la investigacion de los incidentes, accidentes y enfermedades
laborales aplica para todas las personas que laboran en la empresa e incluye partes
interesadas.

Las actividades de la investigacion estan direccionadas para:

e Determinacion las causas inmediatas y basicas.

e Control de riesgos.

e Minimizar la repeticion de accidentes e incidentes similares.
e Aumento del tiempo de produccion.

e Reduccion de los costos de produccion.

e Eliminar las perdidas.

DEFINICIONES

Resolucion 1401 de 2007, Articulo 3°. Definiciones. Para efecto de lo previsto en la
presente resolucion, se adoptan las siguientes definiciones:

Aportantes: Empleadores publicos y privados, contratantes de personal bajo
modalidad de contrato civil, comercial o administrativo; a las organizaciones de
economia solidaria y del sector cooperativo, a las agremiaciones u asociaciones
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EN EL TRABAJO

autorizadas para realizar la afiliacion colectiva de trabajadores independientes al
Sistema de Seguridad Social Integral.
Accidente de gravedad A: Es una condicidn o practica que causo o0 es capaz de

causar muerte, incapacidad permanente. Y como consecuencia se genere
amputaciéon de cualquier segmento corporal; fractura de huesos largos (fémur, tibia,
peroné, humero, radio y cubito); trauma craneoencefalico; quemaduras de segundo y
tercer grado; lesiones severas de mano, tales como aplastamiento o quemaduras;
lesiones severas de columna vertebral con compromiso de médula espinal; lesiones
oculares que comprometan la agudeza o el campo visual o lesiones que comprometan
la capacidad auditiva, y/o perdidas graves en el proceso, propiedad y medio
ambiente

Accidente de gravedad B: Es una condiciébn o practica que causo 0 es capaz de
causar incapacidad temporal de las personas. y/o perdidas serias en el proceso,
propiedad y medio ambiente

Accidente de gravedad C: Es una condicién o practica que causo o es capaz de
causar lesion no incapacitante de las personas. y/o perdidas leves en el proceso,
propiedad y medio ambiente

Accién correctiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad
detectada u otra situacion no deseable.

Accion de mejora: Accion de optimizacion del Sistema de Gestién de la Seguridad y
Salud en el Trabajo (SG-SST), para lograr mejoras en el desempefio de la organizaciéon
en la seguridad y la salud en el trabajo de forma coherente con su politica.

Accion preventiva: Accion para eliminar o mitigar la(s) causa(s) de una no
conformidad potencial u otra situacién potencial no deseable.

Actividad no rutinaria: Actividad que no forma parte de la operacion normal de la
organizacion o actividad que la organizacion ha determinado como no rutinaria por su
baja frecuencia de ejecucion.

Actividad rutinaria: Actividad que forma parte de la operacion normal de la
organizacion, se ha planificado y es estandarizable.

Alta direccion: Persona o grupo de personas que dirigen y controlan una empresa.

Amenaza: Peligro latente de que un evento fisico de origen natural, o causado, o
inducido por la accion humana de manera accidental, se presente con una severidad
suficiente para causar pérdida de vidas, lesiones u otros impactos en la salud, asi como
también dafios y pérdidas en los bienes, la infraestructura, los medios de sustento, la
prestacion de servicios y los recursos ambientales.
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Autor reporte de condiciones de trabajo y salud: Proceso mediante el cual el
trabajador o contratista reporta por escrito al empleador o contratante las condiciones
adversas de seguridad y salud que identifica en su lugar de trabajo.

Centro de trabajo: Se entiende por Centro de Trabajo a toda edificacién o area a cielo
abierto destinada a una actividad econémica en una empresa determinada.

PHVA: Procedimiento légico y por etapas que permite el mejoramiento contindo a
través de los siguientes pasos:

Planificar: Se debe planificar la forma de mejorar la seguridad y salud de los
trabajadores, encontrando qué cosas se estan haciendo incorrectamente o se pueden
mejorar y determinando ideas para solucionar esos problemas.

Hacer: Implementacion de las medidas planificadas.

Verificar: Revisar que los procedimientos y acciones implementados estan
consiguiendo los resultados deseados.

Actuar: Realizar acciones de mejora para obtener los mayores beneficios en la
seguridad y salud de los trabajadores.

Causas bésicas: Causas reales que se manifiestan detras de los sintomas; razones
por las cuales ocurren los actos y condiciones subestandares o inseguros; factores que
una vez identificados permiten un control administrativo significativo. Las causas
basicas ayudan a explicar por qué se cometen actos subestandares o inseguros y por
gué existen condiciones subestandares o inseguras.

Causas inmediatas: Circunstancias que se presentan justamente antes del contacto;
por lo general son observables o se hacen sentir. Se clasifican en actos subestandares
0 actos inseguros (comportamientos que podrian dar paso a la ocurrencia de un
accidente o incidente) y condiciones subestandares o condiciones inseguras
(circunstancias que podrian dar paso a la ocurrencia de un accidente o incidente).
Condiciones de salud: ElI conjunto de variables objetivas y de autorreporte de

condiciones fisiologicas, psicolégicas y socioculturales que determinan el perfil
sociodemografico y de morbilidad de la poblacién trabajadora.

Condiciones y medio ambiente de trabajo: Aquellos elementos, agentes o factores
gue tienen influencia significativa en la generaciéon de riesgos para la seguridad y salud
de los trabajadores quedan especificamente incluidos en esta definicion, entre otros: a)
Las caracteristicas generales de los locales, instalaciones, maquinas, equipos,
herramientas, materias primas, productos y demas Utiles existentes en el lugar de
trabajo; b) Los agentes fisicos, quimicos y bioldgicos presentes en el ambiente de
trabajo y sus correspondientes intensidades, concentraciones o niveles de presencia; c)
Los procedimientos para la utilizacién de los agentes citados en el apartado anterior,
gue influyan en la generacion de riesgos para los trabajadores y; d) La organizacion y
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ordenamiento de las labores, incluidos los factores ergonémicos o biomecanicos vy
psicosociales.

Descripcion sociodemogréfica: Perfil sociodemogréafico de la poblacion trabajadora,
gue incluye la descripcion de las caracteristicas sociales y demograficas de un grupo
de trabajadores, tales como: grado de escolaridad, ingresos, lugar de residencia,
composicién familiar, estrato socioecondmico, estado civil, raza, ocupacion, area de
trabajo, edad, sexo y turno de trabajo.

Efectividad: Logro de los objetivos del Sistema de Gestidén de la Seguridad y Salud en
el Trabajo con la maxima eficacia y la maxima eficiencia.

Eficacia: Es la capacidad de alcanzar el efecto que espera o0 se desea tras la
realizacion de una accion.

Eficiencia: Relacion entre el resultado alcanzado y los recursos utilizados.
Emergencia: Es aquella situacién de peligro o desastre o la inminencia del mismo, que
afecta el funcionamiento normal de la empresa. Requiere de una reaccién inmediata y
coordinada de los trabajadores, brigadas de emergencias y primeros auxilios y en
algunos casos de otros grupos de apoyo dependiendo de su magnitud.

Evaluacion del riesgo: Proceso para determinar el nivel de riesgo asociado al nivel de
probabilidad de que dicho riesgo se concrete y al nivel de severidad de las
consecuencias de esa concrecion.

Evento Catastrofico: Acontecimiento imprevisto y no deseado que altera
significativamente el funcionamiento normal de la empresa, implica dafios masivos al
personal que labora en instalaciones, paralisis total de las actividades de la empresa o
una parte de ella y que afecta a la cadena productiva, o genera destruccion parcial o
total de una instalacion.

Identificacidn del peligro: Proceso para establecer si existe un peligro y definir las
caracteristicas de este.

Incidente de trabajo: Suceso acaecido en el curso del trabajo o en relacién con este,
que tuvo el potencial de ser un accidente, en el que hubo personas involucradas sin
gue sufrieran lesiones o se presentaran dafios a la propiedad y/o pérdida en los
procesos.

Investigacion de accidente o incidente: Proceso sistematico de determinacion y
ordenacion de causas, hechos o situaciones que generaron o favorecieron la
ocurrencia del accidente o incidente, que se realiza con el objeto de prevenir su
repeticion, mediante el control de los riesgos que lo produjeron.

Indicadores de estructura: Medidas verificables de la disponibilidad y acceso a
recursos, politicas y organizacion con que cuenta la empresa para atender las

demandas y necesidades en Seguridad y Salud en el Trabajo.
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Indicadores de proceso: Medidas verificables del grado de desarrollo e
implementacion del SG-SST.

Indicadores de resultado: Medidas verificables de los cambios alcanzados en el
periodo definido, teniendo como base la programacion hecha y la aplicacién de
recursos propios del programa o del sistema de gestion.

Matriz legal: Es la compilacion de los requisitos normativos exigibles a la empresa
acorde con las actividades propias e inherentes de su actividad productiva, los cuales
dan los lineamientos normativos y técnicos para desarrollar el Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), el cual debera actualizarse en la medida
gue sean emitidas nuevas disposiciones aplicables.

Mejora continua: Proceso recurrente de optimizacion del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, para lograr mejoras en el desempefio en este campo,
de forma coherente con la politica de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) de la
organizacion.

No conformidad: No cumplimiento de un requisito. Puede ser una desviacion de
estandares, practicas, procedimientos de trabajo, requisitos normativos aplicables,
entre otros.

Peligro: Fuente, situacién o acto con potencial de causar dafio en la salud de los
trabajadores, en los equipos o en las instalaciones.

Politica de seguridad y salud en el trabajo: Es el compromiso de la alta direcciéon de
una organizacion con la seguridad y la salud en el trabajo, expresadas formalmente,
gue define su alcance y compromete a toda la organizacion.

Registro: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de
las actividades desempefiadas.

Rendicion de cuentas: Mecanismo por medio del cual las personas e instituciones
informan sobre su desempefio.

Revision proactiva: Es el compromiso del empleador o contratante que implica la
iniciativa y capacidad de anticipacién para el desarrollo de acciones preventivas y
correctivas, asi como la toma de decisiones para generar mejoras en el SG-SST.
Revisién reactiva: Acciones para el seguimiento de enfermedades laborales,
incidentes, accidentes de trabajo y ausentismo laboral por enfermedad.

Requisito Normativo: Requisito de seguridad y salud en el trabajo impuesto por una
norma vigente y que aplica a las actividades de la organizacion.

Riesgo: Combinacion de la probabilidad de que ocurra una o mas exposiciones o
eventos peligrosos y la severidad del dafio que puede ser causada por estos.
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Valoracién del riesgo: Consiste en emitir un juicio sobre la tolerancia o no del riesgo
estimado.

Vigilancia de la salud en el trabajo o vigilancia epidemioldgica de la salud en el
trabajo: Comprende la recopilacion, el andlisis, la interpretacién y la difusion
continuada y sistemética de datos a efectos de la prevencion. La vigilancia es
indispensable para la planificacion, ejecucion y evaluacion de los programas de
seguridad y salud en el trabajo, el control de los trastornos y lesiones relacionadas con
el trabajo y el ausentismo laboral por enfermedad, asi como para la proteccion y
promocion de la salud de los trabajadores. Dicha vigilancia comprende tanto la
vigilancia de la salud de los trabajadores como la del medio ambiente de trabajo.

Paragrafo 1°. En aplicacion de lo establecido en el articulo 1° de la Ley 1562 de 2012,
para todos los efectos se entendera como seguridad y salud en el trabajo todo lo que
antes de la entrada en vigencia de dicha ley hacia referencia al término salud
ocupacional.

Paragrafo 2°. Conforme al paragrafo anterior a partir de la fecha de publicacion del
presente decreto se entendera el Comité Paritario de Salud Ocupacional como Comité
Paritario en Seguridad y Salud en el Trabajo y el Vigia en Salud Ocupacional como
Vigia en Seguridad y Salud en el Trabajo, quienes tendran las funciones establecidas
en la normatividad vigente.

DESCRIPCION

Para efectos de la investigacidon de accidentes, incidentes se convocara al:
1. CONFORMACION DE EQUIPO INVESTIGADOR.

En esta etapa se define el equipo investigador que debe estar integrado por:

e Representante Legal

Es el responsable de brindar el recurso necesario tanto humanos, técnicos, financiero y
tecnologicos.

Los accidentes definidos como graves debe brindar el acompafiamiento.
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e Jefe inmediato o supervisor del trabajador accidentado.
Debido a que conoce tanto el trabajo como a los trabajadores.
Es responsable por la seguridad de su personal.
Es quién debe aplicar la accion correctiva.

e Representante del Comité Paritario de Seguridad y Salud en el trabajo
COPASST.

Labor del miembro del COPASST es la de colaborar la investigacion y luego de hacer
seguimiento a las medidas y acciones correctivas.

e Encargado o responsable del desarrollo del Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el trabajo.

Es responsabilidad del coordinador de la investigacidon conducir la investigacion y
elaborar el informe de la investigacion de accidentes / incidentes.

Colaboracion en la investigacion y analisis de la investigacion y facilitar los medios para
llevarla a buen término, programar las actividades definidas en las medidas y acciones
correctivas, y mantener los indicadores de impacto.

e Convocados.

Son los trabajadores o terceros citados por el coordinador de la investigacion para
aclarar o ayudar durante la investigacion de un accidente o incidente.

Cuando el accidente se considere grave o produzca la muerte, en la investigacion

deberda participar un profesional con licencia en SST, asi como el personal de la

empresa encargado del disefio de normas, procesos y/o mantenimiento.

2. RECOLECCION DE INFORMACION

Las fuentes de informacion para la investigacion de incidentes o accidentes son:

e La entrevista a los testigos y al lesionado.
e El estudio del sitio del accidente
e El estudio de los equipos y herramientas involucrados.
e Reconstitucion del accidente
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El trabajador involucrado si su condicion lo permite reporta el evento en el formato PA-
SG SST-FT- 068 Formato reporte de incidentes y accidentes de trabajo.

Si la condicién del trabajador no lo permite hacer el reporte, el jefe inmediato es el
encargado de hacer el reporte y de comunicar el evento al area de SST.

Se debe diligenciar el formato de entrevista de testigos, PA-SG SST-FT- 070 Formato
de Registro de Testigos de Accidentes en este formato se debera plasmar de forma
clara, completa y detallada el relato de los hechos relacionados con el incidente o
accidente de acuerdo con las versiones dadas por el entrevistado siguiendo los
parametros del formato.

3. DILIGENCIAMIENTO DE LA INFORMACION
3.1. DATOS DE FURAT

La informacion relacionada en el formato INFORME DE ACCIDENTE DE TRABAJO
DEL EMPLEADOR O CONTRATANTE, dada por la ARL. No se deberad plasmar
nuevamente con el fin de agilizar el proceso de investigacion y no realizar el sobre
registro de la informacion.

IDENTIFICACION GENERAL DE LA EMPRESA

CENTRO DE TRABAJO DONDE LABORA EL TRABAJADOR
IDENTIFICACION DE LA PERSONA QUE SE ACCIDENTO
INFORMACION SOBRE EL ACCIDENTE

3.2. DATOS DE LA INVESTIGACION

La informacion se plasmara en el formato PA-SG SST-FT- 071 Formato para la Inv de
AT. Con los datos relacionados a continuacion.

e DATOS DE FORMACION.

e SITIO DEL ACCIDENTE O INCIDENTE, TIPO DE LESION, PARTE DEL
CUERPO AFECTADA, AGENTE DE LA LESION, MECANISMOS O FORMA
DEL ACCIDENTE O INCIDENTE.

DATOS DE LA ENTREVISTA A TESTIGOS.

DESCRIPCION.

EVALUACION DE LA PERDIDA.

REGISTRO FOTOGRAFICO.
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3.3. ANALISIS DE LA CAUSALIDAD DE LA ACCIDENTALIDAD.

Una vez finalizada la recolecciéon de la informacion del incidente o accidente de
trabajo se procede a realizar el andlisis de causalidad, el cual se desarrollarg al
reverso_del FURAT descargado de la plataforma de la ARL. tomando como
herramienta de trabajo el diagrama método de DESCARTE. El cual se desarrolla
basado en los lineamientos de la NTC 3701, CAUSAS INMEDIATAS: circunstancias
que se presentan antes del contacto que produce la pérdida (enfermedad o accidente);
se dividen en actos y condiciones subestandar. El acto subestandar es todo acto que
realiza un trabajador de manera insegura o inapropiada y que facilita la ocurrencia de
un accidente del trabajo. Condicion subestandar: situacion que se presenta en el lugar
de trabajo y que se caracteriza por la presencia de riesgos no controlados que pueden
generar accidentes de trabajo o enfermedades profesionales. CAUSAS BASICAS:
corresponden a las causas reales que se manifiestan después de los sintomas; son las
razones por las cuales ocurren las causas inmediatas. Las componen los factores
personales y los factores del trabajo.

El responsable desplegara las ventanas del formato en Excel, los actos, condiciones,
factores personales y factores del trabajo identificados. Para la definicion del factor
causal se realizara garantizando el descarte las situaciones descritas que no se
relacionan con la causa del evento y dejando la que mas se ajuste a los hechos
manifestados.

CAUSAS BASICAS: corresponden a las causas reales que se manifiestan después de los sintomas; son las razones por las cuales ocurren las causas inmediatas. Las

componen los factores personales y los factores del trabajo. NTC 3701 guia para la clasificacidn, registro y estadistica de accidentes del trabajo y enfermedades profesionales
CAUSAS INMEDIATAS: circunstancias que se presentan antes dei contacto que produce ia pérdida (enfermedad o accldente]; se dividen en actos y condiciones subestindar.

NTC 3701 gquia para la clasificacion, registro y estadistica de accidentsas del trabajo y enfermedades profesionales

FACTOR CAUSAL

3 ACIOM, ASLSTE O REPARACIOM DN | D51 ACYEtH Con MEntlio, Smpacar €ac | equio bigo praskin (rcipintes 3 prasion
FQUPO MGVILELECTIICO O 0% PRESION VISR, NS, IOCE. ConRXINes, S1C
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3.4. COMPROMISO DE ADOPCION DE MEDIDAS DE INTERVENCION

Identificadas las causas basicas y las causas inmediatas de acuerdo a la NTC 3701, se
deben determinar las medidas y acciones correctivas aplicadas al factor causal del
accidente o incidente. (Compromiso de adopcion de medidas de intervencion) plan de
accion.

FACTOR CAUSAL. El gran objetivo de la investigacion de accidentes/ incidentes, es
identificar las oportunidades de mejora y

la correccion de las desviaciones identificadas en las causas béasicas e inmediatas, las
cuales determinan el factor causas y deberan quedar registradas con el fin de
determinar el plan de accion.

DEFINICION CLARA DE LA MEDIDA DE INTERVENCION, debe ser directa y concisa
(Accion-Que).

PASOS O ETAPAS NECESARIAS, como se va desarrollar las actividades definidas.

RESPONSABLE, quien es el directamente encargado del seguimiento y cierre de las
actividades definidas.

CUANDO, fecha definida de cierre de las actividades.

CUMPLIMIENTO, el porcentaje de cumplimiento de las actividades y su avance.
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PLAN DE ACCION

Definicion clara de la medidal
N Pasos o etapas necesarias.
de intervencion Responsables. Cuando Cumplimiento

FACTOR CAUSAL

ACCION (Que) coMmo QUIEN Fecha prevista %

W LOGRADO  AVANCE M PENDIENTES

COMISION DE INVESTIGACION
Nombre Cargo

Firmas

Nombre y firma del jefe inmediato

Nombre y firma del representante COPASST

Nombre y firma del Encargado del programa

Nombre y Firma del Representante legal

3.5. ESTABLECIMIENTO DE INDICADORES

Posterior a la investigacion de los accidentes/incidentes las unidades responsables
deben tomar las acciones recomendadas en el informe, estas acciones son tomadas
por los responsables designados en la relatoria de investigacion y controladas por el
coordinador de la investigacion.

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021




R% LTEX Incidentes, Accidentes Y Enfermedades

CORTINAS & PERSIANAS

Procedimiento Para la Investigacion de VERSION 01

Laborales PA-SG SST-PRC-014

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD Pagina 12 de 16
EN EL TRABAJO

4. RESPONSABILIDADES

Empleados

Es responsabilidad de todo el personal perteneciente a la organizacion reportar al jefe
inmediato todos los accidentes / incidentes con y sin lesion ocurridos dentro y fuera de
la organizacion que tengan relacion directa o indirecta con la labor para la que fue
contratado. Ademas, debe participar en el proceso de identificacion de las causas.

Jefe inmediato

Investigar el accidente/incidente de trabajo dentro de los 15 dias
calendario después de ocurrido el evento.

Gestionar, implementar y hacer seguimiento a los planes de accién
recomendados por parte del equipo investigador de los
accidentes/incidentes de trabajo.

Responsable de la seguridad y salud en el trabajo

4.

Documentar el desarrollo de la investigacion del accidente de trabajo
Enviar la documentacion de las investigaciones graves o mortales a la
ARP

Verificar la convocatoria oportuna para la investigacion de los accidentes
de trabajo por parte del jefe inmediato.

Hacer seguimiento a los planes de accion.

Integrante comité paritario de seguridad y salud en el trabajo

1.

Participar en la investigacion tendiente a identificar las causas y controles
de los accidentes.

Realizar seguimiento a las medidas de control sugeridas en las
investigaciones de accidentes.
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Gerencia

Revisar y aprobar la investigacion de los accidentes graves, severos y mortales.

5. DOCUMENTOS RELACIONADOS

5.1. Resolucion 1401 de 2007.
5.2. Decreto Ley 1295 del 1994.

5.3. Ley 776 de 2002.

5.4. Decreto 1072 de 2015.

6. NOTIFICACION Y REPORTE DE INCIDENTES DE TRABAJO.

6.1. NOTIFICACION Y REPORTE DE INCIDENTES DE TRABAJO LEVE
Ne ACTIVIDAD RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

El empleado que sufrid el incidente de trabajo
1 | Notificar el incidente Trabajador debe notificarlo al Jefe directo inmediatamente se

presente el evento.

El jefe directo o delegado realiza el registro de los

2 | Registrar el incidente Jefe Directo incidentes de trabajo en el formato definido por la
empresa.
3 _Inv_est|gaC|on del Equipo investigador | Realizar la investigacion y analisis del incidente.
incidente
6.2. NOTIFICACION Y REPORTE DE ACCIDENTES DE TRABAJO MODERADO
N° ACTIVIDAD RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
. . El empleado que sufrid el accidente de trabajo
Notificar el accidente de . o )
1 trabaio Trabajador debe notificarlo al Jefe Directo y/o delegado
J inmediatamente se presente.
Valorar el accidente de| _ . . El brigadista realiza atencion de primeros auxilios
2 . Brigadista . .
trabajo antes de remitirlo a la IPS correspondiente.
. Coordinador Reportar a la linea de atencién ARL, el presunto
Reportar el accidente de : . . L L
: . Seguridad y Salud en | accidente de trabajo y solicita la autorizacion de
3 |trabajo a la linea de . - . g . o
- el Trabajo, y Talento |atencibn o  direccionamiento  médico del
atencion ARL .
Humano. accidentado.
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servicios asistenciales

N° ACTIVIDAD RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
Atencion restacién de El empleado que sufrié el presunto accidente de
4 yp IPS - ARL trabajo es atendido en la IPS autorizada por la

linea de atencion ARL.

5 | Diligenciar el FURAL

Coordinador
Seguridad y Salud en
el Trabajo

El jefe directo y/o delegado reporta
inmediatamente a SST, el presunto accidente de
trabajo para el diligenciamiento del FURAL antes
de 48 horas posteriores al evento.

Una vez diligenciado el FURAT a través de
servicios en linea, se debe imprimir el documento
y enviarlo a la ARL y a la EPS correspondiente.

Investigacion
de trabajo

accidente

Equipo investigador

Realizar la investigacion y andlisis del accidente.

6.3. NOTIFICACION Y REPORTE DE ACCIDENTES DE TRABAJO GRAVE

N° ACTIVIDAD

RESPONSABLE

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Recopilar informacion
sobre ocurrencia de los
incidentes o accidentes
de trabajo

Responsable SST,
Jefe Directo, miembro
COPASST, empleado
afectado

Se investigan todos los accidentes o incidentes de
trabajo dentro de los siguientes 15 dias calendario
siguientes a su ocurrencia, con el equipo investigador.

Si el accidente produce la muerte la empresa debera
atender las recomendaciones que le suministre la
Administradora de Riesgos Profesionales a la que se
encuentre afiliado atendiendo a su vez las requisiciones
del Ministerio de Proteccién Social.

Analizar las causas de
2 |los accidentes e
incidentes de trabajo

Responsable SST,
Jefe Directo, miembro
COPASST, empleado
afectado

La investigacion y andlisis de los accidentes e incidentes
de trabajo se realizard bajo el método DESCARTE vy
cuando el accidente sea considerado Grave se hara uso
del formato de investigacion suministrado por la ARL.

Acciones correctivas,
3 | preventivas y de
mejoramiento

Responsable SST,
Jefe Directo, miembro
COPASST, empleado
afectado.

Si dentro de las causas estd el incumplimiento o
desviacion de las normas de seguridad, procedimientos
u otro requisito establecido se debe levantar un Plan de
Mejoramiento por medio de retroalimentacion con la
persona responsable.

Si fue acto inseguro comprobado se debe hacer leccién
aprendida y el empleado debe realizar retroalimentacion
a su equipo de trabajo.
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Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan
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N° ACTIVIDAD RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
Enviar a la ARL dentro de los 15 dias siguientes a la
Remisién de ocurrencia del evento, el informe de investigacion del
4 | L Responsable SST : . .
investigaciones accidente de trabajo mortal o los accidentes graves en
caso de que se presenten.
L, Realizar un plan de accién que contenga: objetivos,
Elaborar plan de accién, | Responsable SST, b q g . )
. metas, responsables, fechas y medicion del
5 | establecer y calcular Jefes, miembro cumplimiento por medio de indicadores de gestion o
indicadores COPASST . P P g
Impacto.
. o Responsable SST, . - L i
Realizar seguimiento al . . Realizar seguimiento a los planes de accién definidos
6 Plan de Mejoramiento Jefe Directo, miembro para el control de los riesgos
COPASST '
Responsable SST, Realizar informe de gestion a la Gerencia del
7 Realizar informes a la Jefe Directo desempefio y actividades de cumplimiento en las
Gerencia investigaciones de los incidentes y accidentes.
7. INDICADORES
Nombre del indicador Definicion Formula Interpretacion TiPO de
Indicador
0 Numero de accidentes de trabajo que se
Frecuencia de Numer.o de veces qug ocurte |{ p 1o Por cada cien (100) trabajadores que laboraron en
. : un accidente de trabajoenel |presentaron en el mes / Ndmero de . : Resultado
accidentalidad el mes, se presentaron X accidentes de trabajo
mes trabajadores en el mes) * 100
(Numero de dias de incapacidad por accidente
Severidad de Numero de dias per.didos por |4e trabajo en el mes + ndmero de dias Por cada cien (1.00) trabffjadores qqe laboraron en
. K accidentes de trabajo en el B X el mes, se perdieron Xdias por accidente de Resultado
accidentalidad mes cargados en el mes / Nimero de trabajadores trabajo
en el mes) * 100
y (NUmero de accidentes de trabajo mortales
_Proporcwn de . Numero de accidentes de gue se presentaron en el afio / Total de En el afio, el X% de accidentes de trabajo fueron
accidentes de trabajo X ~ - _ Resultado
mortales trabajo mortales en el afio accidentes de trabajo que se presentaron en el |mortales
afio ) * 100
Nmero de casos de (NUmero de casos nuevos y antiguos de
Prevalencia de la enfermedad laboral presentes |enfermedad laboral en el periodo “Z” / Por cada 100.000 trabajadores existen X casos de Procesa
enfermedad laboral  en una poblacion en un periodo|pPromedio de trabajadores en el periodo “Z”) * |enfermedad laboral en el periodo Z
de tiempo 100.000
NUmero de casos nuevos de  |(Nmero de casos nuevos de enfermedad
Incidencia de la enfermedad laboral en una laboral | iodo “2” / P diod Por cada 100.000 trabajadores existen X casos Resultado
enfermedad laboral [poblacién determinada en un abora’ €n el penodo romedio de nuevos de enfermedad laboral en el periodo Z
periodo de tiempo trabajadores en el periodo “Z”) * 100.000
Ausentismo es la no asistencia [(NUmero de dias de ausencia por incapacidad
Ausentismo por causa - . ) , . . En el mes se perdié X% de dias programados de
o al trabajo, con incapacidad laboral 0 comun en el mes / Nimero de dias . . ) - Resultado
médica . trabajo por incapacidad médica
médica de trabajo programados en el mes ) * 100
(Numero de accidentes de trabajo en el mes /
Investigaciones de Investigaciones de Accidentes . S . el numero de accidentes invetigados en el periodo
Acci ; ) Numero de accidentes de trabajo investigados ) Resultado
cidentes de Trabajo |de Trabajo de tiempo
en el mes)*100
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8. REGISTROS

PA-SG SST-FT- 068 Formato reporte de incidentes y accidentes de trabajo

PA-SG SST-FT- 069 Formato para la comunicacion de Accidentes Incidentes de Trabajo.
PA-SG SST-FT- 070 Formato de Registro de Testigos de Accidentes

PA-SG SST-FT- 071 Formato para la Investigacion de Incidentes, Accidentes Y
Enfermedades Laborales.

PA-SG SST-PRC- 014 Procedimiento Para la Investigacion de Incidentes, Accidentes Y
Enfermedades Laborales.

9. TABLA DE CONTROL DE MODIFICACIONES

Tabla de control de modificaciones
Cuando un documento cambie de versidn debe ser identificado con un sello de
documento obsoleto.

REV. Apartado Modificado Descripcion Fecha

001 Todas las paginas Creacion del Documento |01/08/2021

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
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Edwin Gilberto Beltran Benavides
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estructuras colapsadas y rescate vertical.
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Tel: 3124 318000
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CORTINAS & PERSIANAS

Formato estadistica de accidentalidad 2018

SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

HHT
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO |[ SEPTIEMBRE || OCTUBRE || NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO
ROLTEX 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 23040
ROLTEX TERCEROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 23040
HHT
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO |[ SEPTIEMBRE || OCTUBRE |[ NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ANO
ROLTEX 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 11520
ADMINISTRACION TERCEROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 960 11520
PRODUCCION ROLTEX 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 9216
TOTAL 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 9216
MANTENIMIENTO ROLTEX 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 2304
TOTAL 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 2304
ROLTEX 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 23040
TOTAL TERCEROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 23040
2018 1° INDICE DE FRECUENCIA : Es la tasa utilizada para indicar la cantidad de accidentes por lesiones incapacitantes, mas de una jornada de trabajo perdida por cada 240,000 hora

Ej.: La empresa con 20

I.F. = N° De ACC.INCAPACITANTES * 240 000=

H.H.T.

trabajadores ha tenido durante el mes de Abril , O acc. incapacitantes y 3977 HH.T. j cudlesel LF. ?

En este caso, la empresa tiene un ILF. de 0 lo que significa que por cada 240,000 HH.T. la empresa tiene 0 acc. con lesiones incapacitantes.

2 * INDICE DE GRAVEDAD : Es la tasa utilizada para indicar |la gravedad de las lesiones ocurridas por accidentes del trabajo por cada 240,000 H.H.T. El periodo considerado para.

I.G. = DP+DD * 240 000=
HH.T.

Ej.: En la empresa se ha presentado 0 acc durante el Mes de Abril, que significan O dias perdidos en 3977 H.H.T. ;, cudl es el indice de gravedad en la empresa ?

En este caso, la empresa tiene un 1.G. de 0 lo que significa que de cada 240,000 .H.H.T. ha tenido 0 dias perdidos de trabajo por accidentes.

|.G. =0*240,

3977 H




1s hombre trabajadas ( H.H.T. ) en un periodo determinado, puede ser mensual, trimestral, semestral o anual.

ILF.= 0%240000=0 Acc
3977 HH.T

el célculo de este indice puede puede ser mensual, trimestral, o anual.

000 = 0 dias perdidos
LH.T

VERSION 01
PA-SG SST-FT-056
Paginalde 1
NP

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLIo AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

NP

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10




CPT

OCTUBRE

NOVIEMBRE

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

CPT

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE |[ OCTUBRE |[ NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0




SPT

OCTUBRE

NOVIEMBRE

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE DICIEMBRE ARO
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

SPT

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE |[ OCTUBRE |[ NOVIEMBRE || DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1




DP

OCTUBRE

NOVIEMBRE

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DP
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE |[ OCTUBRE |[ NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 "
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0




DD

OCTUBRE

NOVIEMBRE

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

DD

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE |[ OCTUBRE |[ NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0




IFI

OCTUBRE

NOVIEMBRE

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE DICIEMBRE ARO ENERO FEBRERO MARZO ABRIL ARO

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
#iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0!

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IF CPT IS CPT

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO || SEPTIEMBRE || OCTUBRE || NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO ENERO FEBRERO MARZO ABRIL ARO

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
#DIV/O! #iDIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #iDIV/O! #{DIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #{DIV/O! #iDIV/O! #{DIV/0! #iDIV/O! #iDIV/O! #{DIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O!

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
#iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0! #iDIV/0!

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0







R%L eX Formato estadistica de accidentalidad 2019
CORTINAS & PERSIANAS SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
[
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLIo AGOSTO SEPTIEMBRE. 'OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
ROLTEX 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 192 21312
ROLTEX  TERCEROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 1920 192 21312
T
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO. JuLIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
IROLTEX 960, 960 960, 960 960, 960, 960 960 960, 960 960 960, 11520
ADMINISTRACION TERCEROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 960, 960 960, 960 960, 960, 960 960 960, 960, 960 960, 11520
PRODUCCION IROLTEX 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 9216
TOTAL 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 768 9216
MANTENIMIENTO ROLTEX 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 2304
TOTAL 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 192 2304
ROLTEX 1920 1920 1920
TOTAL [ TERCEROS 0 0 0
TotaL [ 1020 [ 1020 [ 1020 | [ 1020 | [ 1020 |
2019 1° INDICE DE FRECUENCIA : Es la tasa utilizada para indicar la cantidad de por lesiones . mas de una jomada de trabajo perdida por cada 240,000 hora

LF. = N° De ACC.INCAPACI TES * 24 = |
HHT.

Ej.: La empresa con 20 trabajadores ha tenido durante el mes de Abril , O acc. incapacitantes y 3977 H.H.T. ¢ cudl es el LF. 7

En este caso, la empresa tiene un LF. de 0 lo que significa que por cada 240,000 H.H.T. la empresa tiene 0 acc. con lesiones incapacitantes

2 ° INDICE DE GRAVEDAD : Es la tasa utilizada para indicar la gravedad de las lesiones ocurridas por accidentes del trabajo por cada 240,000 H.H.T. El periodo considerado para ¢
1.G. = DP+DD * 240 000=
HHT.

Ej.: En la empresa se ha presentado D ace durante el Mes de Abril, que significan O dias perdidos en 3977 H.H.T. 3 cuél es el indice de gravedad en la empresa ? | 1.6 =07240)
3977 H.
En este caso, la empresa tiene un 1.G. de 0 lo que significa que de cada 240,000 H.H.T. hatenido O dias perdidos de trabajo por accidentes




VERSION 01

PA-SG SST-FT-056

Paginaldel
P
ENERO FEBRERO MARZO' ABRIL MAYO JUNIO JuLIo AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
P
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL. MAYO JUNIO JuLIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
0 0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0
5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
15 hombre trabajadas ( H.H.T. ) en un periodo determinado, puede ser mensual, trimestral, semestral o anual

240000 =0 Acc

3977 HH.T

el célculo de este indice puede puede ser mensual, trimestral, o anual,

00 = 0 dias perdidos
HT




[_enero || resrero WARZO FBRIL WAYO JoNo J0L0__||_AGOSTO || SEPTIEBRE ||_OCTUBRE || NOVIEVBRE || DICIEMBRE Ao
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
cPT
[ Enero || Fesrero || wamzo || ABRL MAYO J0No JULO__ || AGOSTO || SEPTIEMERE || OCTUBRE || NOVEMBRE || DICIEMBRE N0
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 0
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o [
0 0 0 0 0 0 ) 0 0 0 o o o |
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o o T o 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 | o o |




ENERO

FEBRERO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMERE

DICIEMBRE

MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio ANO
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
spT
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ANO
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 o
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 0 o
0 1 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 1
0 1 0 0 o [ 0 0 o [ 0 0 1
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 o
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 0 o
I o 1 o | o | o | o | o | o o o 1
o T o T o T o I o T o T o T o T o T o T o T o T o ]
o T 1 T o T o T o T o T o T o T o T o T o 1T o T 1




ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE 'OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0P,
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO I
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 0
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0o |
I o o | o | o | o | o | o | o o o o |
e T o T o T o I o I o T o T o T o T o T o [ o [ o
I | o o o | o o o | | o o | | o o |




AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMERE

DICIEMBRE

ENERO. FEBRERO. MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULI0 ANO.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
oD
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ANO
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 [
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o 0
0 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0 0 0
0 o 0 0 o [ 0 0 o [ 0 o [
I o o | o | o | o | o | o | o o o o |
e T o T o T o I o I o T o T o T o T o T o [ o [ o
I | o o o | o o o | | o o | | o o |




ENERO FEBRERO MARZO ABRIL

IFI

MAYO JUNIO JuLI0 AGOSTO || SEPTIEMBRE || OCTUBRE || NOVIEMBRE || DICIEMBRE ANO ENERO FEBRERO MARZO ABRIL ANO.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
#{DIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #{DIV/0! #iDIV/O!
0 0 0 0 0
ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO _|[ SEPTIEMBRE ][ OCTUBRE || NOVIEMBRE |[ DICIEMBRE ARO ENERO FEBRERO MARZO ABRIL ANO
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
#{DIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #{DIV/0! #iDIV/O! #iDIV/O!
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0]

I Il R | 0 Il o | | | o | o | o | o o o | o o o 0
#iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O! #iDIV/O!
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Nombre Empresa

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS

Frecuencia, Severidad, Proporcién de accidentes de frabajo mortales, Prevalencia de la enfermedad laboral,

Indicador: Incidencia de la enfermedad laboral, Ausentismo por causa médica, Investigaciones de Accidentes de Trabajo
Responsable: EDWIN BELTRAN B
"y, 100
Constante "K": 100.000
Datos ene-20 feb-20 mar-20 abr-20 may-20 jun-20 jul-20 ago-20 sep-20 oct-20 nov-20 dic-20 Consolidado
Total d N° de dias de trabajo programados en el mes 24 24 24 24 24 24 24 24 192
Total d N° de trabajadores en el mes 10 10 10 10 10 10 10 10 80
T de accidentes de frabajo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
¥ de dias cargados por incapacidad de accidente de trabagjo mes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Y de dias perdidos por accidente de trabajo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
> de accidentes de trabajo con incapacidad 0 0 4 0 0 0 0 0 4
= de accidentes de trabajo mortales 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T de casos nuevos y antiguos de enfermedad laboral 0 0 0 0 0 0 0 0 0
> de casos nuevos de enfermedad |laboral 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T de dias de ausencia por incapacidad laboral o comun en el mes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total de investigaciones de accidentes de trabajo realizadas y enviadas por correo
L . 0 0 0 0 0 0 0 0 0
electronico al Coordinador SISO
Nombre del s R : : ¢ "
indicador Definicion del indicador Formula ene-20 feb-20 mar-20 abr-20 may-20 jun-20 jul-20 ago-20 sep-20 oct-20 nov-20 dic-20 Consolidado
(NUmero de accidentes de trabajo
Frecuencia de NUmero de veces que ocurre un que se presentaron en el mes /
accidentalidad accidente de trabajo en el mes NUmero de frabajadores en el 00 00 00 00 00 00 00 00 0 0 0 0 00
mes) * 100
(NUmero de dias de incapacidad
. , . . por accidente de trabajo en el
Severidad de Numero de dias perdidos por |1, 1imero de dias cargados en| 00 00 00 00 00 0.0 00 00 0 0 0 0 00
accidentalidad accidentes de trabagjo en el mes . |
el mes / NUmero de frabajadores
en el mes) * 100
Prop?grci:')n ge NUmero de accidentes de frabajo (NUmero de accidentes de trabajo mortales que se presentaron en el afo / Total de accidentes de trabajo que se presentaron en el afio ) * 100 o
accidenies e mortales en el ano
trabaio mortales _
NUmero de casos de enfermedad | (NUmero de casos nuevos y antiguos de enfermedad laboral en el periodo “Z" / Promedio de trabajadores en el periodo “Z") * 100.000
Prevalencia de la laboral presentes en una 0
enfermedad laboral poblacién en un periodo de
_ tiemoo
NUmero de casos nuevos de (NUmero de casos nuevos de enfermedad laboral en el periodo “Z" / Promedio de trabajadores en el periodo “Z") * 100.000
Incidencia de la enfermedad laboral en una o
enfermedad laboral poblacién determinada en un
periodo de tiembo
(NUmero de dias de ausencia por
Ausentismo por Ausentismo es la no asistencia al incapacidad laboral o comdn en
1o P R ) ; . el mes / NUmero de dias de 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0 0 0 0 0%
causa médica trabajo, con incapacidad médica .
trabajo programados en el mes ) *
100
. . (Numero de accidentes de trabajo
Investigaciones de Investigaciones de Accidentes de| en el mes / Numero de accidentes
Accidentes de . L . 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
. Trabajo de frabajo investigados en el
Trabajo
mes)*100




Frecuencia de accidentalidad Severidad de accidentalidad
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Formato informativo del Plan de Evacuacién Médica MEDEVAC

VERSION 01
R % L I Ex PA-SG SST-FT-095
CORTINAS & PERSIANAS SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO I
CIUDAD: BOGOTA SEDE BOGTA
LIDER DE BRIGADA: EDWIN G BELTRAN BENAVIDES FECHA DE ELABORACION 21/08/2021
I. INFORMACION DEL PERSONAL QUE SE ENCUENTRA EN PLANTA
ALERGIAS Y/O
No. NOMBRE IDENTIFICACION CARGO RH MoVIL ENTRENADO EN EN CASO DE TELEFONO EPS MEDICAMENTOS FIRMA
PRIMEROS AUX | EMERGENCIA AVISAR A PERMANENTES
A AN
Luis Fernando Bautista 79768661 Instalador O+ | 3134468063 SI Claudia M Pefia | 3217912534 Sanitas no /é;:.ﬁ/jwa{_‘/}f"”/‘; -
e Farél 68/
Edwin Beltran 74185344 SST A- | 3124318000 Sl Ayda Camargo 3123736689 Compensar no
. . Ayudante de .
Milton Yesid Moreno 7318693 instalador O+ | 3218975634 NO Gladys Benavides | 3134013807 Compensar no

lde2
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ORGANISMO DE ATENCION DESCRIPCION CIUDAD DIRECCION BARRIO TELEFONO
AMBULANCIAS NA BOGOTA DC NA NA
BOMBEROS NA BOGOTA DC NA NA
TRANSITO NA BOGOTA DC NA NA
POLICIA NA BOGOTA DC NA NA

DEFENSA NA BOGOTA DC NA NA

lde2
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EMERGENCIA MEDICA i
< > ﬂ.ﬁ
7 _—lL

Prestar primeros auxilios en

el sitio del accidente

Comunicar al COORDINADOR el

accidente TEL: 312 431 80 00

Reporta ARL
Del Trabajador
SURA - 4055911
COLMENA - 4010447

Accidente
grave

Comunica entes de
EMERGENCIAS

Reporta ARL
SURA — 4055911

COLMENA - 4010447

(AMBULANCIA 310 6 69 71 96

BOMBEROS 3485420 chapinero
Trasladar de inmediato al TRANSITO 2778700
trabajardor POLICIA 2885252 CAI TEUSAQUILLO

\

J

\L \DEFENSA CIVIL 4114088

HOSPITAL LA
PERSEVERANCIA
TEF: 8617777

CLINICA EL PERDOMO.
TEF: 2775557

Hospital Universitario San

Ignacio
TEF: 5941616
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NOMBRE: Luis Fernando Bautista

C.C: 79768661

AREA: Operativa

CARGO: Instalador

FECHA ELEMENTO CANT FIRMA TRABAJADOR .
23/08/2021 Tapabocas 1 / .Aéfz
N
24/08/2021 Guantes 1 /A
4
25/08/2021 Gafas 1 A,;’M/

l/ﬁzﬁ’/7

RESPONSABLE DE LA ENTREGA

OBSERVACIONES

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/05/2018 Fecha: 01/05/2018 Fecha: 01/05/2018




FECHA
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CANT FIRMA TRABAJADOR
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NOMBRE: Milton Yesid Moreno C.C: 7318693
AREA: Operativa
CARGO: Ayudante de Instalacion
FECHA ELEMENTO CANT FIRMA TRABAJADOR

23/08/2021 Tapabocas 1 {
24/08/2021 Guantes 1
25/08/2021 Gafas 1

RESPONSABLE DE LA ENTREGA

OBSERVACIONES

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/05/2018 Fecha: 01/05/2018 Fecha: 01/05/2018
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OBJETIVO

Establecer un procedimiento para la ejecucion de trabajos consideraros de alto riesgo
como el trabajo en alturas, que garantice el cumplimiento de los requisitos normativos y
la seguridad y salud de los trabajadores

ALCANCE

El procedimiento aplica para todas las personas que laboran en la empresa e incluye
partes interesadas.

DEFINICIONES

Accidente de gravedad A: Es una condicion o préactica que causo o es capaz de
causar muerte, incapacidad permanente. Y como consecuencia se genere
amputacion de cualquier segmento corporal; fractura de huesos largos (fémur, tibia,
peroné, humero, radio y cubito); trauma craneoencefalico; quemaduras de segundo y
tercer grado; lesiones severas de mano, tales como aplastamiento o quemaduras;
lesiones severas de columna vertebral con compromiso de médula espinal; lesiones
oculares que comprometan la agudeza o el campo visual o lesiones que comprometan
la capacidad auditiva, y/o perdidas graves en el proceso, propiedad y medio
ambiente

Accidente de gravedad B: Es una condiciébn o practica que causo 0 es capaz de
causar incapacidad temporal de las personas. y/o perdidas serias en el proceso,
propiedad y medio ambiente

Accidente de gravedad C: Es una condicibn o practica que causo o es capaz de
causar lesion no incapacitante de las personas. y/o perdidas leves en el proceso,
propiedad y medio ambiente

Accion correctiva: Accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad
detectada u otra situacion no deseable.

Accion de mejora: Accion de optimizacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo (SG-SST), para lograr mejoras en el desempefio de la organizacion
en la seguridad y la salud en el trabajo de forma coherente con su politica.

Accion preventiva: Accidon para eliminar o mitigar la(s) causa(s) de una no
conformidad potencial u otra situacion potencial no deseable.
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Actividad no rutinaria: Actividad que no forma parte de la operacién normal de la
organizacion o actividad que la organizacion ha determinado como no rutinaria por su
baja frecuencia de ejecucion.

Actividad rutinaria: Actividad que forma parte de la operacion normal de la
organizacion, se ha planificado y es estandarizable.

Alta direccion: Persona o grupo de personas que dirigen y controlan una empresa.
Amenaza: Peligro latente de que un evento fisico de origen natural, o causado, o
inducido por la accion humana de manera accidental, se presente con una severidad
suficiente para causar pérdida de vidas, lesiones u otros impactos en la salud, asi como
también dafios y pérdidas en los bienes, la infraestructura, los medios de sustento, la
prestacion de servicios y los recursos ambientales.

Autor reporte de condiciones de trabajo y salud: Proceso mediante el cual el
trabajador o contratista reporta por escrito al empleador o contratante las condiciones
adversas de seguridad y salud que identifica en su lugar de trabajo.

Centro de trabajo: Se entiende por Centro de Trabajo a toda edificacién o area a cielo
abierto destinada a una actividad econémica en una empresa determinada.

PHVA: Procedimiento légico y por etapas que permite el mejoramiento continlio a
traves de los siguientes pasos:

Planificar: Se debe planificar la forma de mejorar la seguridad y salud de los
trabajadores, encontrando qué cosas se estan haciendo incorrectamente o se pueden
mejorar y determinando ideas para solucionar esos problemas.

Hacer: Implementacion de las medidas planificadas.

Verificar: Revisar que los procedimientos y acciones implementados estan
consiguiendo los resultados deseados.

Actuar: Realizar acciones de mejora para obtener los mayores beneficios en la
seguridad y salud de los trabajadores.

Causas basicas: Causas reales que se manifiestan detras de los sintomas; razones
por las cuales ocurren los actos y condiciones subestandares o inseguros; factores que
una vez identificados permiten un control administrativo significativo. Las causas
basicas ayudan a explicar por qué se cometen actos subestandares o inseguros y por
gué existen condiciones subestandares o inseguras.

Causas inmediatas: Circunstancias que se presentan justamente antes del contacto;
por lo general son observables o se hacen sentir. Se clasifican en actos subestandares
0 actos inseguros (comportamientos que podrian dar paso a la ocurrencia de un
accidente o incidente) y condiciones subestandares o condiciones inseguras
(circunstancias que podrian dar paso a la ocurrencia de un accidente o incidente).
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Condiciones de salud: ElI conjunto de variables objetivas y de autorreporte de
condiciones fisiologicas, psicolégicas y socioculturales que determinan el perfil
sociodemografico y de morbilidad de la poblacién trabajadora.

Condiciones y medio ambiente de trabajo: Aquellos elementos, agentes o factores
que tienen influencia significativa en la generacion de riesgos para la seguridad y salud
de los trabajadores quedan especificamente incluidos en esta definicion, entre otros: a)
Las caracteristicas generales de los locales, instalaciones, maquinas, equipos,
herramientas, materias primas, productos y demas utiles existentes en el lugar de
trabajo; b) Los agentes fisicos, quimicos y biologicos presentes en el ambiente de
trabajo y sus correspondientes intensidades, concentraciones o niveles de presencia; c)
Los procedimientos para la utilizacién de los agentes citados en el apartado anterior,
gue influyan en la generacion de riesgos para los trabajadores y; d) La organizacion y
ordenamiento de las labores, incluidos los factores ergonémicos o biomecéanicos y
psicosociales.

Certificado de capacitacién: Documento que se expide al final del proceso en el que
se da constancia que una persona cursO y aprobd la capacitacion necesaria para
desempeniar una actividad laboral. Este certificado no tiene vencimiento.

Certificacion para trabajo seguro en alturas: Certificacion que se obtiene mediante
el certificado de capacitacion de trabajo seguro en alturas o mediante el certificado en
dicha competencia laboral.

Coordinador de trabajo en alturas: Trabajador designado por el empleador,
denominado antiguamente persona competente en la normatividad anterior, capaz de
identificar peligros en el sitio en donde se realiza trabajo en alturas, relacionados con el
ambiente o condiciones de trabajo y que tiene su autorizacion para aplicar medidas
correctivas inmediatas para controlar los riesgos asociados a dichos peligros. Debe
tener certificacion en la norma de competencia laboral vigente para trabajo seguro en
alturas, capacitaciéon en el nivel de coordinador de trabajo en alturas y experiencia
certificada minima de un afio relacionada con trabajo en alturas. Los requisitos de
certificacion, capacitacion y experiencia del coordinador de trabajo en alturas, seran
exigidos a partir de los dos afios siguientes a la expedicion de la presente resolucion,
mientras que transcurre dicho tiempo deben contar como minimo con el certificado de
capacitacion del nivel avanzado en trabajo en alturas o certificacion de dicha
competencia laboral.

Descripcion sociodemografica: Perfil sociodemografico de la poblacion trabajadora,

que incluye la descripcion de las caracteristicas sociales y demogréaficas de un grupo
de trabajadores, tales como: grado de escolaridad, ingresos, lugar de residencia,
composicién familiar, estrato socioecondmico, estado civil, raza, ocupacion, area de
trabajo, edad, sexo y turno de trabajo.
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Efectividad: Logro de los objetivos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo con la maxima eficacia y la maxima eficiencia.

Eficacia: Es la capacidad de alcanzar el efecto que espera o se desea tras la
realizacion de una accion.

Eficiencia: Relacion entre el resultado alcanzado y los recursos utilizados.
Emergencia: Es aquella situacion de peligro o desastre o la inminencia del mismo, que
afecta el funcionamiento normal de la empresa. Requiere de una reaccion inmediata y
coordinada de los trabajadores, brigadas de emergencias y primeros auxilios y en
algunos casos de otros grupos de apoyo dependiendo de su magnitud.

Evaluacion del riesgo: Proceso para determinar el nivel de riesgo asociado al nivel de
probabilidad de que dicho riesgo se concrete y al nivel de severidad de las
consecuencias de esa concrecion.

Evento Catastrofico: Acontecimiento imprevisto y no deseado que altera
significativamente el funcionamiento normal de la empresa, implica dafios masivos al
personal que labora en instalaciones, paralisis total de las actividades de la empresa o
una parte de ella y que afecta a la cadena productiva, o genera destruccion parcial o
total de una instalacion.

Identificacion del peligro: Proceso para establecer si existe un peligro y definir las
caracteristicas de este.

Incidente de trabajo: Suceso acaecido en el curso del trabajo o en relacién con este,
gue tuvo el potencial de ser un accidente, en el que hubo personas involucradas sin
gue sufrieran lesiones o se presentaran dafios a la propiedad y/o pérdida en los
procesos.

Investigacion de accidente o incidente: Proceso sistematico de determinacion y
ordenacion de causas, hechos o situaciones que generaron o favorecieron la
ocurrencia del accidente o incidente, que se realiza con el objeto de prevenir su
repeticion, mediante el control de los riesgos que lo produjeron.

Matriz legal: Es la compilacién de los requisitos normativos exigibles a la empresa

acorde con las actividades propias e inherentes de su actividad productiva, los cuales
dan los lineamientos normativos y técnicos para desarrollar el Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), el cual debera actualizarse en la medida
gue sean emitidas nuevas disposiciones aplicables.

Peligro: Fuente, situacién o acto con potencial de causar dafio en la salud de los
trabajadores, en los equipos o en las instalaciones.

Politica de seguridad y salud en el trabajo: Es el compromiso de la alta direcciéon de
una organizacion con la seguridad y la salud en el trabajo, expresadas formalmente,
gue define su alcance y compromete a toda la organizacion.
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Registro: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de
las actividades desempefiadas.

Rendicion de cuentas: Mecanismo por medio del cual las personas e instituciones
informan sobre su desempernio.

Revision proactiva: Es el compromiso del empleador o contratante que implica la
iniciativa y capacidad de anticipacién para el desarrollo de acciones preventivas y
correctivas, asi como la toma de decisiones para generar mejoras en el SG-SST.
Revision reactiva: Acciones para el seguimiento de enfermedades laborales,
incidentes, accidentes de trabajo y ausentismo laboral por enfermedad.

Requisito Normativo: Requisito de seguridad y salud en el trabajo impuesto por una
norma vigente y que aplica a las actividades de la organizacion.

Riesgo: Combinacion de la probabilidad de que ocurra una 0 mas exposiciones o
eventos peligrosos y la severidad del dafio que puede ser causada por estos.
Valoracion del riesgo: Consiste en emitir un juicio sobre la tolerancia o no del riesgo
estimado.

Vigilancia de la salud en el trabajo o vigilancia epidemioldgica de la salud en el
trabajo: Comprende la recopilacion, el analisis, la interpretacion y la difusion
continuada y sistematica de datos a efectos de la prevencion. La vigilancia es
indispensable para la planificacion, ejecucion y evaluacion de los programas de
seguridad y salud en el trabajo, el control de los trastornos y lesiones relacionadas con
el trabajo y el ausentismo laboral por enfermedad, asi como para la proteccién y
promocién de la salud de los trabajadores. Dicha vigilancia comprende tanto la
vigilancia de la salud de los trabajadores como la del medio ambiente de trabajo.

Paragrafo 1°. En aplicacién de lo establecido en el articulo 1° de la Ley 1562 de 2012,
para todos los efectos se entenderd como seguridad y salud en el trabajo todo lo que
antes de la entrada en vigencia de dicha ley hacia referencia al término salud
ocupacional.

Paragrafo 2°. Conforme al paragrafo anterior a partir de la fecha de publicacién del
presente decreto se entendera el Comité Paritario de Salud Ocupacional como Comité
Paritario en Seguridad y Salud en el Trabajo y el Vigia en Salud Ocupacional como
Vigia en Seguridad y Salud en el Trabajo, quienes tendran las funciones establecidas
en la normatividad vigente.

DESCRIPCION

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021

Fecha: 01/01/2021




Procedimiento TSA VERSION 01

RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS | SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD | PA-SG SST-PRC-024
EN EL TRABAJO

Pagina 6 de 11

Para efectos de las actividades de trabajo seguro en alturas se tiene en cuenta de
acuerdo a lo estipulado en la resolucion 1409 de 2012 articulo 1 paragrafo 2°. “Si en el
analisis de riesgo que realice el coordinador de trabajo en alturas o el responsable del
programa de salud ocupacional denominado actualmente Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) de la empresa, se identifican condiciones
peligrosas que puedan afectar al trabajador en el momento de una caida, tales como
areas con obstaculos, bordes peligrosos, elementos salientes, puntiagudos, sistemas
energizados, maquinas en movimiento, entre otros, incluso en alturas inferiores a las
establecidas en este Reglamento, se deberan establecer medidas de prevencion
0 proteccion contra caidas que protejan al trabajador”

1. ACTIVIDADES.
Instalacion de cortinas y/o persianas a una altura maxima de 2.20 cm.
2. MEDIDAS PREVENTIVAS

Para el desarrollo de las actividades se realiza EI APR (Analisis Preliminar de Riesgo)
tiene como finalidad o propésito evitar accidentes mediante un analisis de los riesgos
de la tarea y el establecimiento de controles antes de comenzar a ejecutarla.

El APR es un proceso sistematico que ayuda al trabajador a enfocarse en la tarea, a
evaluar los pasos de la tarea, con el fin de identificar los riesgos y tratar al maximo de
eliminarlos o controlarlos, a mejorar la seguridad y calidad de lo que hacemos.

Los siguientes son los pasos para seguir en la elaboracién del APR:

2.1. Antes de realizar una actividad el trabajador debe hacer una reflexion sobre su
estado fisico y mental para realizar la labor encomendada.

2.2.Hacer una inspeccion para verificar el estado fisico del area de trabajo, equipo y
herramientas.

2.3.Dividir el trabajo en pasos.

2.4.Cada uno de los pasos de un trabajo debe representar el logro de una tarea
principal.

2.5.La tarea consistira en un conjunto de movimientos.

2.6.Todo lo relacionado con ese conjunto de movimientos logicos es parte de los
pasos del trabajo.

2.7.Listar todos los Pasos del trabajo.
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2.8.Enumere los pasos para tomar como referencia los riesgos y las medidas

preventivas a tomar.
2.9. Identifique los riesgos asociados a cada paso.

2.10. Examine

cada paso para encontrar acciones riesgosas,

condiciones y probabilidades que podrian conducir a un accidente.

2.11. Enumere la lista de riesgos en forma que correspondan con sus pasos.

2.12. Asegurese de listar también los riesgos para la salud.

2.13. Se deben identificar los riesgos reales y potenciales.

2.14. Decida las acciones o procedimientos que son necesarios para eliminar o
minimizar los peligros que podrian conllevar a un accidente, lesion o
enfermedad laboral.

2.15. Enumere las acciones para que correspondan con los pasos y riesgos
identificados.

2.16. Sea especifico, diga exactamente Is medida preventiva que necesita

hacer para corregir el riesgo.
2.17. Se deben aplicar las recomendaciones y controles identificados.
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Formato Analisis Preliminar de Riesgo VERSION 01
R LTEX PA-SG SST-FT-076
SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD EN EL
CORTINAS & PERSIANAS TRABAJO Pégina 1 de 1
LUGAR: AREA:

TRABAJO A EJECUTAR:

Responsable del trabajo: Revision (SST.): Fecha INICIO / / Fecha FIN / /
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:

Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez Gloria Patricia Roldan

Fecha: 02/01/2020 Fecha: 02/01/2020 Fecha: 02/01/2020

3. EVIDENCIAS

Para el desarrollo de las actividades se contempla que las tareas se desarrollaran a
una altura maxima de .80 cm. “incluso en alturas inferiores a las establecidas en
este Reglamento, se deberdn establecer medidas de prevencién o proteccion
contra caidas que protejan al trabajador”

Para lo cual se empleara escalerilla tipo tijera certificada la cual cumple con las
siguientes especificaciones;

Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
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Primer peldafio. 29 cm.

Segundo peldafio 57 cm.

Tercer peldafio

4. PROHIBICIONES.
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Para el desarrollo de las actividades esta prohibido:

Trabajar cerca a barandas

Trabajar cerca a voladizos, bordes.

Utilizar suplementos que aumente la altura de la escalerilla.
Asomarse por ventanas.

Utilizar escritorios 0 mesas cm superficies de trabajo.

e

5. RECOMENDACIONES.

Ademas de las definidas en el analisis preliminar se recomienda realizar la inspeccion
de la escalerilla, diligenciar los documentos como APR vy listas pre usos antes de iniciar
las labores, reportar dafios de los equipos y herramientas.

6. DOCUMENTOS RELACIONADOS

Resolucion 1409 de 2012.
Decreto 1072 de 2015.

7. REGISTROS

PA-SG SST-FT-076 Formato Andlisis Preliminar de Riesgo
PA-SG SST-FT-045 Formato Inspeccion Pre uso — Taladro
PA-SG SST-FT-018 Formato de Registro de Asistencia Capacitacion

8. TABLA DE CONTROL DE MODIFICACIONES

Tabla de control de modificaciones
Cuando un documento cambie de version debe ser identificado con un sello de
documento obsoleto.

REV. Apartado Modificado Descripcion Fecha
001 Todas las paginas Creacion del Documento [25/08/2021
Elaborado por: Revisado Por: Aprobado Por:
Edwin Beltran B Angela Marcela Riveros Gutiérrez | Gloria Patricia Roldan
Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021 Fecha: 01/01/2021
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Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
ndinamar osto de 2021.

- ]
74

Edwin Gilberto Beltran Benavides
Profesional en salud ocupacional (SST)
Coordinador HSEQ, Coordinador en Alturas, Atencion pre hospitalario, busqueda y rescate en
estructuras colapsadas y rescate vertical.
Licencia RESOLUCION 24- 2527 de 2016, Secretaria de Salud Cundinamarca
Tel: 312 4 31 80 00
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Dr. JUAN MANUEL FAJARDO GONZALEZ
MEDICO LABORAL — E.S.O
L.S.O. 4187 — 2.019

CEL: 311 8621610

o

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL No.

7229

CIUDAD:

\ ZIPAQUIRA |

FECHA: |

30 de abril de 2021

TIPO DE EVALUACION MEDICO - LABORAL |

PERIODICO

DATOS DE IDENTIFICACION
EMPRESA: ASHIMAC CARGO: SEGURIDA Y SALUD EN EL TRABAJO @
”l‘\gmﬁfg; EDWIN GILBERTO BELTRAN BENAVIDES cc. | 74.185.344 ‘ EDAD: ‘ 42 a/
N/islcl\:llll;r\?:o: 26/04/1979 ’ Ei.:-‘ll\llzo ’ CASADO NIVEL EDUCATIVO: ‘ Profesional GENERO: ‘ M
EXAMENES PRACTICADOS
EXAMEN MEDICO ENFASIS OSTEOMUSCULAR X CUADRO HEMATICO (HEMOGRAMA)
AUDIOMETRIA X GLICEMIA X
VISIOMETRIA X COLESTEROL
ESPIROMETRIA X TRIGLICERIDOS
PRUEBA DE VERTIGO PERFIL LIPIDICO X
ELECTROCARDIOGRAMA SEROLOGIA
PSICOSENSOMETRICO KOH UNAS - FROTIS DE GARGANTA - COPROLOGICO
DROGAS DE ABUSO EN ORINA (PANEL) COLINESTERASA
OTROS: OTROS: |
CONCEPTO MEDICO LABORAL - CLASIFICACION DE APTITUD
CUMPLE CON LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS PARA EL CARGO X SE EVIDENCIA CAMBIO DE SU CONDICION DE SALUD
CUMPLE REQUISITOS - CON RECOMENDACIONES PARA EL CARGO NO SE EVIDENCIA CAMBIO DE SU CONDICION DE SALUD
PRESENTA RESTRICCIONES PARA EL CARGO EGRESO SIN CAMBIO DE SU CONDICION DE SALUD
APLAZADO EGRESO CON CAMBIO DE SU CONDICION DE SALUD
CONDICIONES ESPECIALES DE APTITUD SI NO NO APLICA
APTO PARA MANIPULACION DE ALIMENTOS X
APTO PARA TRABAJO EN ALTURAS X
APTO PARA TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS X
RECOMENDACIONES GENERALES
MEDICAS OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
CONTINUAR MANEJO POR EPS INGRESO S.V.E. OSTEOMUSCULAR DIETA HIPOCALORICA X ACTIVIDAD FiSICA
CONTINUAR MANEJO POR ARL INGRESO S.V.E. AUDITIVO ACT. CARDIOVASCULAR ABANDONO LICOR
REMISION A ESPECIALISTA INGRESO S.V.E. RESPIRATORIO GIMNASIA LABORAL ABANDONO CIGARRILLO
USO DEE.P.I. PAUSAS ACTIVAS X HIGIENE POSTURAL X

OTRAS RECOMENDACIONES - OBSERVACIONES

NO PRESENTA MORBILIDADES PREEXISTENTES IDENTIFICADAS COMO FACTORES DE RIESGO PARA COVID 19

NO MANIFIESTA SIGNOS NI SINTOMAS RELACIONADOS CON EL SINDROME RESPIRATORIO AGUDO SEVERO (SARS-COV2)

CUMPLIR CON RECOMENDACIONES GENERALES DE PANDEMIA

RESTRICCIONES LABORALES

NINGUNA

NOTA: LA PRESENTE CERTIFICACION SE EXPIDE CON BASE EN LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL DEL TRABAJADOR, LA CUAL TIENE CARACTER CONFIDENCIAL Y SU MANEJO ESTA REGULADO
POR LA RESOLUCION 1995 DE 1.999, RESOLUCION 2346 DE 2.007, RESOLUCION 1918 DE 2.009, RESOLUCION 839 DE 2.017 Y LAS DEMAS NORMAS COMPLEMENTARIAS.

DATOS DEL PROFESIONAL QUE EXPIDE EL CERTIFICADO

FIRMA DEL PACIENTE

Dr. JUAN MANUEL FAJARDO GONZALEZ
L.S.0.: 4187 [ 2.019 - REGISTRO MEDICO: 252040 / 2.000
.
rajard®
sunn Wanwh T < 0.
¥ AP R

Centro Empresarial San Rafael - Calle 5 # 10 A - 15 - Consultorio 211 - Tels: 8826738 - 3118621610 - mail: fajardo_juan@hotmail.com
Zipaquira (Cundinamarca)
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‘ NOMBRE Y APELLIDOS: UL >

DOCUMENTO DE IDENTIDAD:
| DIRECCION:

2. INFORMACION DEL TRAB
AA(IA. i

(> W y

EPS = o>\ .

DOR

EDAD:
CIUDAD: S N .—-

= CONCEPTO DE APTITUD  |Cotigo: RE-E-
DISOMEC OCUPACIONAL Versign: 01
"Nt 6004536670 J Resolucién No. 2346 del 2007 Pagina 1 de 1
1. INFORMACIONDELAEMPRESA 5
| NOMBRE DE LAEMPRESA: n L O~ N m N NS
|FECHA: PN — e ~ 2 o~ | ciupaD._( Y\ ¢8 | DPTO: = A .
| TIPO DE EXAMEN: INGRESO N\ EGRESO PERIODICO| | POST-INCAPACIDAD| | OTRO| | CUAL:

‘ AGNSE
SEXO: F
TELEFONO:

-y GRUF-"O SANGUINEO?

N

3. EXAMEN MEDICO CON ENFASIS

CARDIOVASCULAR : ALTURAS: | Y  PIEL: ..}VJ[\ Ca lﬂ O3 II
_ 24 4. EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

| AUDIOMETRIA C. HEMATICO TI160 | |COPROLOGICO | |P.SICOSENSOMETRICA
VISIOMETRIA | PARCIAL DE ORINA ..I P. SICOTECNICA
ESPIROMETRIA .I PERFIL LIPIDICO o
ELECTROCARDIOGRAMA i GRAVIDEZ BACILOSCOPIA | VACUNAANTITETANICA
RX DE TORAX TRIGLICERIDOS COLINESTERASA . OTROS '
RX DE COLUMNA . CREATININA ALCOHOLEMIA F.|

5. CONCEPTO MEDICO LABORAL -
EXAMEN DE INGRESO E EXAMEN PERIODICO EXAMEN DE RETIRO 35,

! Cumple con los requisitos necesarios para |VSatisfactorio. Satisfactorio.
el perfil del cargo. |
Presenta condiciones de salud que no l Signos y sintomas de enfermedad general, l Con patologia de origen comun
disminuyen su capacidad laboral. que deben ser valorados por la EPS. que debe ser valorados por la EPS | |

I—plazado por presentar patologia que Se deben reasignar funciones, reubicar, Secuelas de accidente de trabajo.
requiere ser tratada para su correccion. analizar puesto de trabajo. |

| No cumple con los requisitos | Signos de enfermedad profesional que Signos de enfermedad profesional que L
del perfil del cargo. deben ser valorados por la EPS/ARL deben ser valorados por la ARP.

i & 6. OBSERVACIONES i -

| . i . ]
APTO PARA TRABAJOS EN ALTURAS: | 5} NO| NAJ APTO PARA CONDUCCION: SI [ NO|NF

APTO PARA MANIPULAR CARGAS S| | NO| NA |
REQUIERE SER REJBICADO S| | NO| NA

APTO PARA ESPACIOS CONFINADOS: | SI m- NO | NA
SRR 7. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGUN IMC MANEJO EPS / ARL |  RECOMENDACIONES J_ITNCLUIR EN SVE
DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL | AUDITIVO
| EJERCICIO REGULAR REMISION A EPS | [HIGENEPOSTURAL [\ VISUAL
| VALORACION POR NUTRICION REMISIONAARL | [USODEEPPAPROPIADOS  |&o RESPIRATORIO
| DESCARTAR ALTERACION METAB| | SE PRESCRIBE TRATAMIENTO | | AYUDAS ERGONOMETRICAS | | ERGONOMICO
" | cONTINUAR MANEJO MEDICO | | EVALUACION PUESTO TRABAJO| | QUIMICO

MEDIDAS ANTI VARICES

CARDIOVASCULAR |

Resolucién 2346/07 la historia clinica ocupacjfnal, los documentos, exdmenes o valoraciones paraclinicas son confidenciales y hacen parte de la Reserva Profesional.

FIRMA Y SELLO REGISTRO MEDICO
1 u_ CO ‘f ¥

FIRMA DEL TRABAJADOR

CEDULA:

e o W/ WAl 1 e ol Wl WS UJ
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130025

Central de Servicios Médicos Cajicd S.A.S.

Paciente: MILTON YESID MORENO
Identificacién CC 7318693

Direccién LAS VILLAS CAJICA
Aseguradora SURA

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

CEMEDICA S.A.

Direccién CL 4 NO.
Telefono
eMail

S

3A-05
8660839/8830139

Género

Telefono

Fecha Ingreso

MASCULINO

3128975634

06/04/21 07:39

DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE
Fecha del Examen Ciudad

06/04/2021 CAJICA - CUNDINAMARC
Razon social de la empresa que lo contrato o contratara
ROLTEX PERSIANAS

Cargo

AUXILIAR

Tipo de Examen Otro

Ingreso
Razon social de la empresa en que labora, laborard o laboré

ROLTEX PERSIANAS
Area o Sede

INSTALACION

Examen Medico Ocupacional con énfasis en:

Dermatologico Osteomuscular X Riesgo vascular X Manipulador de alimentos Alturas X  Otro? Cual?
CONCEPTO DE APTITUD (No aplica para examen de egreso)
Apto sin restricclones X Apto para trabajo en alturas Aplazado

para el cargo

X Apto con recomendaciones
para el cargo

Apto con limitacion o
restriccion que si interfiere

para el cargo

Apto para trabajo en espacios
confinado

Apto para manipular alimentos

Motivo de aplazamiento

CONDUCTA Y OTRAS RECOMENDACIONES

-USO DE EPP FRENTE A LA PANDEMIA DE COVID-19 SELECCIONADOS EN FUNCION DEL PELIGRO PARA EL(LA) TRABAJADOR(A)
-NO MANIFIESTA SIGNOS NI SINTOMAS RELACIONADOS CON EL SINDROME RESPIRATORIO AGUDO SEVERO(SARS-COV2).
-NO PRESENTA MORBILIDADES PREEXISTENTES IDENTIFICADAS COMO FACTORES DE RIESGO PARA COVID 19

SEGUN CIRCULAR 030 DEL 2020

REQUISITOS DE SALUD
Cumple con los requisitos de salud para trabajo en alturas

Cual:

Cumple con los requisitos de salud para manipular alimentos:

Cumple con los requisitos de salud para realizar trabajos especiales

Concepto de aptitud apoyado en profesiograma o perfil para el cargo: X

SI
SI
SI

SI

NO Aplazado No aplica
NO Aplazado No aplica
NO Aplazado No aplica
NO




El concepto de aptitud se definio a partir de los siguientes examenes practicados: CONDUCTA

X Examen Médico Examen Radiologico Remision a EPS para estudio y/o tratamiento de patolgia diagndstica
¥ Audiometria éCuél(es)? Continuar manejo actual y control por EPS
X  Espirometria Valoracion por medicina del trabajo y/o Salud Ocupacional EPS
x Optometria Remision a ARL por estudio y/o tratamiento
Electrocardiograma X  Exdmenes de Laboratorio Asistir a programas de promocion y prevencion EPS
Examen Psicosensometrico éCudl(es)? Se prescribe tratamiento y/o solicitan paraclinicos
Otro?Cual? PERFIL LIPIDICO
GLICEMIA PREPRANDIAL Amplie su conducta
RECOMENDACIONES
X Exdmen Ocupacional Anual X  Higiene postural X  Uso de elemntos de proteccion personal X  Pausas Activas
Reingreso laboral Reubicaciéon Rehabilitacion profesional

Otro? Cual?

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL ASPIRANTE O TRABAJADOR: Autorizo al (a la) doctor(a) abajo mencionado(a), a realizar en mi el examen médico y/o paraclinicos
ocupacional (les), registrado(s) en este documento El(la) doctor(a) abajo mencionado(a) me ha explicado la naturaleza y propdésito del examen médico y/o
paraclinico(s) ocupacional (es).

He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el propdsito, los beneficios, la interpretacién,las limitaciones y riesgos del examen médico y/o
paraclinico(s) ocupacional(es),a partir de la asesoria brindada antes de la respectiva toma de las pruebas. Entiendo que la realizacién de esta(as) prueba(s) es
voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento antes de que se realizara el (los) examen (es) .

Fui informado de las medidas que tomara CEMEDICA para proteger la confidencialidad de mis resultados. Recibi copia de la valoracién médica ocupacional. Las
respuestas dadas por mi en este(os) examen(es) estan completas y son veridicas. CEMEDICA para que suministre a las personas o entidades completadas en la
legislacién vigente, la informacidén registrada en este documento, para el buen cumplimiento del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST
y para las situaciones complementadas en la misma legislacién. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los
espacios en blanco han sido complementados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento. (Resolucién 1016 de marzo 31 de 1989
- Resolucién 2346 de Julio 2007 paragrafo del Articulo 10 - Minproteccién)
TO GONZALEZ MARIN

Bn Salud Ocupacional

edice 25-3812
ornal 3741~ 02/08/2018

MAURICIO ALB!
Medico L:";p ik

R e DO ASPIRANTE 0
MEDICO Twﬂ g ) TRABAJADOR B
Firma == Firma
MAURICIO GONZALEZ MARIN MILTON YESID MOREl\fO
Registro Médico Licencia salud ocupacional Documento de identidad
25-3812 L.0 3741/16 cc 7318693

FIN DEL CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL



Politica de Prevencién del Consumo de VERSION 02
R%L I EX Alcohol, Tabaco y otras Sustancias

CORTINAS & PERSIANAS Psicoactivas
SISTEMA DE GESTION SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO

PA-SG SST-PLT-004

Paginaldel

POLITICA DE PREVENCION DEL CONSUMO DE ALCOHOL,
TABACO Y OTRAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, adopta la politica integral para la prevencion y
atencion del consumo de sustancias psicoactivas y los demas requisitos de la
resolucién 089 de 2019, por tanto, asegurar un ambiente de trabajo seguro y saludable,
libre del consumo de tabaco alcohol y drogas, es responsabilidad y deber de ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS, trabajadores contratistas y proveedores.

Esta politica se aplicara en todos los sitios de trabajo donde ROLTEX CORTINAS Y
PERSIANAS realice sus actividades y serd obligatoria para todos los trabajadores
contratistas y proveedores.

ESTA PROHIBIDO:

Presentarse al sitio de trabajo bajo la influencia bebidas alcohdlicas, sustancias
alucinégenas, drogas ilicitas y sustancias psicotropicas 0 quimicas controladas,
Poseer, sustancias alucindgenas, drogas ilicitas, asi como fumar en las instalaciones y
en cualquier sitio de trabajo de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS o al realizar
cualquier operacidn en su representacion.

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, aplicara las medidas necesarias para conseguir
areas laborales libres de consumo de tabaco alcohol y drogas estableciendo programas
de apoyo para quienes voluntariamente estén dispuestos a poner fin a su dependencia.

Gloria Patricia Roldan Esparragoza
Representante Legal
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS
Sopo, Cundinamarca enero de 2021.

Elaborado por:

Revisado Por:

Aprobado Por:

Edwin Beltran B

Angela Marcela Riveros Gutiérrez

Gloria Patricia Roldan
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PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO Codigo GTHF52

LISTA DE VERIFICACION DE REQUISITOS EN
SST
Anexo 8. REPORTE MENSUAL DE GESTION
EN SST- CONTRATISTAS

Version 1

Formato

Nota 1: Este informe debe ser presentado al Supervisor del Contrato (designado por el Ministerio) y al Departamento de SST, los primeros 5 dias de cada mes.
Nota 2: Todos los items relacionados a continuacién son de gran importancia para el Ministerio; por lo tanto deben ser diligenciados en su totalidad.
Nota 3: Se debe anexar todos los soportes requeridos, que evidencien la ejecucion de las actividades descritas.

Nombre de la Empresa: ROLTEX CORTINAR Y PERSIANAS No. Contrato: 426 2021 Mes/ Afio: ago-21
Alcance del contrato: “Adquisicion e instalacion de persianas interiores para la sede central del Ministerio de Salud y Proteccién Social
Fecha inicio del contrato: 25/08/2021|Fécha de terminacion del 30/10/2021
contrato:
ARL: SURA Nivel de Riesgo: i
ESTADISTICAS DE SST
Total de HHTT Mes: 72 Total HHTT acumuladas: 72
Frecuencia de accidentalidad Severidad de accidentalidad Ausentismo por causa medica
# de dias de :jjsigi?: F?:f
# de accidentes de incapacidad por . )
trabajo en el mes 0 accidente de T. en 0 incapacidad . 0
laboral o comun
elmes
en el mes
# de trabajdores en el # de diias cargados # de dias
2 0 programados en 9
mes en el mes
el mes
A D O D
CERO AT
ORMA O AP A A O
Fecha Nombre de formacién y/o capacitacion Horas No. Asistentes H. totales Observaciones
Se envia via DRIVE,
https://forms.gle/gkDaLfrML8v7M
INDUCCIION Y REINDUCCION SG SST 1 2 2 5wF9
SE envia via DRIVE,
https://forms.gle/iJeL6pWLgM6UX
BUEN USO Y CUIDADO DE EPP 1 2 2 Mfx6
0
0
INSPECCIONES DE SST
Fecha Nombre de inspeccion Area de trabajo Hallazgos de inspeccién
17/09/2021 labores de trabajo Pisos 15
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Evaluacion Induccion y Reinduccion SST

Responda el siguiente cuestionario de acuerdo a lo visto en el VIDEO DE INDUCCION Y
REINDUCCION

*Qbligatorio

1. NOMBRE Y APELLIDO *

2. IDENTIFICACION *

3. CARGO*

Ver video, induccion y reinduccion.

LABORAL

Conscientes de la importancia de' establecer mecanismos de prevencion de las
conductas de acoso laboral, en la empresa ROLTEX CORTINAS ¥ PERSIANAS. Se
ha creado el Comité de Convivencia Laboral el cual, en conjunto con todos los
trabajadores, establecera actividades tendientes a generar una sana convivencia,
gue promueva el trabajo en condiciones dignas y justas.

POLITICA DE ACOS f
a“'

Acorde a esto ia empresa ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS |, se compromete a
vigilar el cumplimiento de las normas dirigidas a prevenir cualquier conducta, o
comportamiento que impligue la calificacién de acoso laboral, a salvaguardar la
informacidn que sea recolectada, a la ver que a dar tramite upcrlur!o a las quejas
que pueden aparecer en tomo al acoso laboral a través del COMITE DE
CONVICENCIA LABORAL, segon las resoluciones No. 652 y 1356 de 2012,

RE&LTEX

http://youtube.com/watch?v=110-B8w8LY]

4. Ver Video: https://youtu.be/110-B8wSLY]

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbtidk/edit 1/6


http://youtube.com/watch?v=1l0-B8w8LYI
https://www.google.com/url?q=https://youtu.be/1l0-B8w8LYI&sa=D&source=editors&ust=1631926196736000&usg=AFQjCNGrFCCkHNINw9YJnlR78ZJ6ezkNcA
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5. 1. Esresponsabilidad de los trabajadores. (Selecciones la respuesta correcta) *

Marca solo un dévalo.

a. No velar por la seguridad de sus compainieros.
b. Incumplir las normas de seguridad.
c. No informar de manera oportuna los peligros y los riesgos.

d. Participar en las actividades de capacitacién en seguridad y salud en el trabajo

6. 2.Esuncompromiso de la politica de seguridad y salud en el trabajo, Identificar los
peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos controles. Marque
falso (F) y verdadero (V). *

Marca solo un dvalo.

7. 3.Uno de los objetivos del SG SST es el vigilar el cumplimiento y desarrollo de los
programas del SG SST . Marque falso (F) y verdadero (V). *

Marca solo un dévalo.

8. 4. Esresponsabilidad del trabajador no cumplir con las normas, reglamentos e
instrucciones del SG SST . Marque falso (F) y verdadero (V). *

Marca solo un dvalo.

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbtidk/edit 2/6
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9. 5. La politica de prevencion de consumo de alcohol, tabaco y otras sustancias

psicoactivas permite presentarse al sitio de trabajo bajo la influencia de bebidas

alcohdlicas sustancias alucinogenas, drogas ilicitas y sustancias psicoactivas.
Marque falso (F) y verdadero (V). *

Marca solo un dévalo.

C F
C v

REGLAS DE ORO

retTex NORMAS DE SEGURIDAD
T Inducceién y Reinduccién

REGLAS DE ORO PARA PREVENIR ACCIDENTES

Preséntese a trabajar en las mejores
condiciones posibles, tanto fisicas como
mentales. No es permitido el ingreso a
trabajar bajo efectos del Alcohol y
Drogas ni su consumo en sitios y horas
de trabajo.

No opere vehiculos, maquinas, equipos o
herramientas sin autorizacion y conocimientos
suficientes.

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbti4k/edit

3/6
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REGLAS DE ORO

Obedezca las instrucciones e indicaciones que
se le hagan por escrito, verbalmente o mediante
avisos, senales o carteles.

LEA LAS INSTRUCCIONES DE
LOS PRODUCTOS RUIMICOS

No grite ni haga ruidos innecesarios que puedan
distraer o sobresaltar a otras personas. Camine,
no corra.

Este completamente seguro de
comprender las ordenes e
indicaciones que se le hagan. En
caso contrario pregunte a su jefe
inmediato. No improvise.

RELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbti4k/edit 4/6
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REGLAS DE ORO

Informe y de ser posible corrija o senalice
toda condicion peligrosa o situacion
anormal que observe.

No haga modificaciones a maquinas o
equipos ni varié los procedimientos
establecidos. Si tiene alguna
sugerencia informele a su jefe
inmediato.

R%LTEX bromas y chanzas en el trabajo.

CORTINAS & PERSIANAS

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbtidk/edit

5/6
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REGLAS DE ORO

Absténgase de realizar labores de mantenimiento
eléctrico o mecanico sin estar autorizado y tener
los conocimientos suficientes

La distraccion es causa de accidentes, este
siempre atento a lo que hace y como lo hace.

Utilice los dispositivos de seguridad de
maquinas y equipos. Por ningun motivo (
los anule.

ROELTEX

CORTINAS & PERSIANAS

Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google.

https://docs.google.com/forms/d/109-bfuTaNBzAiMtyOWUW_sz_d9iP1F9aNgij-Vbti4k/edit

6/6


https://www.google.com/forms/about/?utm_source=product&utm_medium=forms_logo&utm_campaign=forms
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Buen uso y cuidado de los EPP

Ver video y responder el cuestionario

*QObligatorio

1. Nombre y Apellido

2. Cedula

VER VIDEO

AN

I 1://youtube. com/watch?

v=4ymvWwkMDy0

3. 1. ;Entodas las empresas existen PELIGROS Y RIESGOS? *
Marca solo un dvalo.

Verdadero

Falso

https://docs.google.com/forms/d/1Gqa6082Vekl-0GvZ5VMSXC3Imhi1ygUq6TOn932VYgU/edit 1/3


http://youtube.com/watch?v=4ymvWwkMDy0

17/9/21 18:51 Buen uso y cuidado de los EPP

4. 2. ;Elequipo de proteccion personal se considera como una alternativa
complementaria en seguridad? *

Marca solo un dévalo.

Verdadero

Falso

5. 3. iElequipo de proteccién personal se considera es un equipo o conjunto de
equipos destinados a dar garantia a la integridad fisica del trabajador? *

Marca solo un dévalo.

Verdadero

Falso

6. 4. ;Elequipo de proteccion personal aumentan el riesgo de sufrir accidentes de
trabajo? *

Marca solo un o6valo.

Verdadero

Falso

7. 5. ;Elequipo de proteccion personal es la ultima barrera de proteccion entre la
personay el riesgo? *

Marca solo un dévalo.

Verdadero

Falso

Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google.

https://docs.google.com/forms/d/1Gqa6082Vekl-0GvZ5VMSXC3Imhi1ygUq6TOn932VYgU/edit 2/3
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https://docs.google.com/forms/d/1Gqa6082Vekl-0GvZ5VMSXC3Imhi1ygUq6TOn932VYgU/edit 3/3


https://www.google.com/forms/about/?utm_source=product&utm_medium=forms_logo&utm_campaign=forms

La salud \ e
es de todos Minsalud

LA COORDINADORA DEL GRUPO DE TESORERIA DEL MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

Que se ha cancelado las sumas que a continuacion se relacionan, de acuerdo a la siguiente
informacion:

Contrato No....... 426-2021 ADICION 1
Nombre: ....... ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS S.A.S.
[dentificacion: ...  NIT 901389984

Pagos por concepto de Contrato Compra Venta:

RUBRO ORDEN DE PAGO | FECHA VALOR BRUTO

C-1999-0300-14 252292321 2021-09-29 89.000.755,00
C-1999-0300-14 304863521 2021-11-11 97.320.632,70
TOTAL PAGOS 186.321.387.70

Se expide, al veintinueve (29) de noviembre 2021

7
L e 'r' Vs f 7 )
ey Eicalo U
/ /

NANCY OVIEDO MONTANEZ
Coordinadora Grupo de Tesoreria

Elaboré: Ibustos

Carrera 13 N0.32-76 - Codigo Postal 110311, Bogota D.C
Teléfono:(57-1)3305000 - Linea gratuita: 018000952525 Fax: (57-1)3305050 -
www.minsalud.gov.co
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ICEFORIVsas

Q CENTRO DE FORMACION Y RESPUESTAS INTEGRULES ! LA VANGLARDIA

CERTIFICADO DE FORMACION Y ENTRENAMIENTO

~CEFORIVsas

CENTRO DE FORMACION Y RESPUESTAS INTEGRALES A LA VANGUARDIA

CERTIFICA QUE

LUIS FERNANDO BAUTISTA BENAVIDES
CC 79768661

Realizo y aprobo el curso de:

REENTRENAMIENTO PARA TRABAJO
SEGURO EN ALTURAS

Con una intensidad de veinte (20) horas

Realizado en la ciudad de Villavicencio, Meta entre los dias 11y 12 de febrero de 2021
Expedido en la ciudad de Villavicencio, Meta el dia 13 de febrero de 2021
Codigo de Validacion: RE20211049

Diana Péola Barbosa Herndndez Diana Pola Barbosa Herndndez
Enfrenadora TSA Directora de Operaciones
Licencia SST 4332/2017
CEFORIV SAS

Centro de Formacion y Respuestas Integrales a la Vanguardia
Nit: 900425711-8
Licencia para Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo Resolucion N°5189 Secretaria de Salud del Meta
Centro de Entrenamiento Para el Trabajo Seguro en Alturas
Autorizada con Radicado 085E2020220000000035265 Min. Trabajo Res. 1178 de 2017
Certificacion N® 30-382-1 Organismo Certificado CELAC 18-CPR-002

La verffication de icidod de este d se hace en lo |
pagina web htps://www.ceforiv.com o en el numere 3212363477 {
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Seguros o o .
m u n d I a l COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS 5.4,
DIRECCION GEMERAL CALLE 33N 6B -24 PISDS 1,2 Y 3-BOGOTA
o . TELEFONO 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre

MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURD DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Cddigo de Sequridad:  xMMOEt7FYXSpOun@2rPIlEQ== ENTIDADES ESTATALES DECRETD 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES .
IVA REGIMEN COM UN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO P6-84-2821-1317-P-85 Deex
\ )
;Nn. POLIZA lNﬂ-lﬂﬁl?‘iZSl |N|:L ANEx0| 1 | No. CERTIFICADO = 71111138 'No. RIESGO
| TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION J 28/18/2821 'SUC. EXPEDIDORA BOGOTA
| VIGENCIA DESDE _ VIGENCIA HASTA DIAS | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA.
[ 90:60 Horas Del | 17/88/2021 | 24:80 Horas Del | 30/18/2024 | N/A N/A I N/A | N/A
| | |
" ToMADOR ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS No. DOC. IDENTIDAD §31.389.984—9 i
DIRECCION VDA PUEBLD VIEJO KM 1 VIA S0PD BRICEROD TELEFONO 85708126
ASEGURADO MINISTERIO DE SALUD ¥ PROTECCION SOCIAL No. DOC. IDENTIDAD  990.474.727-4
DIRECCION CRA 13 NO 32 - 76 BOGOTA D.C TELEFONO 3305056
BENEFICIARIO MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL No. DOC. IDENTIDAD  98@.474.727-4
. DIRECCION CRA 13 NO 32 - 76 BOGOTA D.C TELEFONO 3385058
I ™
OBJETO DE CONTRATO |

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y EN VIRTUD DE ADICION CON FECHA DE 12 DE OCTUBRE DE 2821 SE QAJUSTA VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA

TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y/0 CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE COMPRAVENTA NO.
426 DE 2021.

CUYO OBJETO ES: ADQUISICION E INSTALACION DE PERSIANAS INTERIORES PARA LA SEDE CENTRAL DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

v

~

NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO 98:88 Horas Del 12/18/2821| 24:80 Horas Del 38/88/2822 58.325.386,22 9.911,53
PRESTACIONES SOCIALES 90:8@ Horas Del 12/18/2821| 24:80 Horas Del 38/10/2024 10.865.877,24 5.715,03
CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO 99:0@ Horas Del 12/18/2021 24:80 Horas Del 3@/10/2822 56.325.386,22 11.789,18
TOTAL ASEGURADO 3 110.715.849,68
'S R B
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION ! PRIMA BRUTA s 27.415,74
GARSOL ASESORES DE SEGURDS LTDA AGENCIAS 106,00 [
| DESCUENTOS $
\ J
- -~ EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO | ;
COMPARNIA TIPOCOASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 27.415,74
! GASTOS EXP. $ 8,80
- 1 J
VA $ 5.208,99
‘.
CONVENIO DE PAGO ‘ DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 26/16/2021 || TOTAL A PAGAR $ SE625, 73
-4 A - =

-~

CONDICIONES GENERALES DE LA Pﬁtll&

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA),

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA

POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
i Ry r"’ ™
3 T p Lineas de Atencién al Cliente:
&% * Nacional: 018000 111 935

» Bogota: 327 4712-327 4713
g Firma Autorizada 4 Compafia Mundial Seguro S.A. J TOMADOR Jx J
o ~ : e 5 : Rk et = - 5
5 cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
= Protege el medio ambiente evitando la impresién de este documento,

HOJA No.
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SUPERINTE N DENCIA FINANGIERA
DE COLOMBLA

VIGILADD

seguros
@ mu ndlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
tu compaiiia siempre

Afiliados
NIT 860.037.0135

SOMDS GRANDES CONTRIBUYENTES 3 EAMARI Cﬂ!#lli i PASASS/APF

|VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

Mnxllm\m Panamerivsna de Flanza

Paramerican Surcty Awociation

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la péliza NB-1@0174251 y endoso, 1 cuyo afianzado es:
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS Asegurado o Beneficiario: MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL /
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL , expedida por la Compafiia en 20/16/2021, no expirara por falta
de pago de la prima de la pdliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o
por revocacién unilateral por parte del Tomador o de la Compaiiia.

BOGOTA a los 21 dias del mes OCTUBRE del afo 2821.

2

Firma Autorizada - Compafiia Mundial de Seguros S.A.

Cumplimos los suefios de nuestra planeta recidando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LS CAMARA COLOMBIANA DE L& IMFRAESTRUC TURA Y PASA - APF
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Datos del Cliente

Nombre / Razén Social
VDA PUEBLO VIEJO KM 1 VIA SOPO BRICEA'O

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

seguros Mundial de Seguros S.A. .
mundial’ 860.037.013-6 Recibo de Pago
- CLIENTE-
Referencia de Pago 71111139

Fecha de Facturacion 20/10/2021 Fecha Limite de Pago 04/12/2021

MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO N "

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 Prima (incluye gastos de expedicién) 27.415,74
Péliza No. NB-100174251 IVA 5.208,99
Periodo Facturado 17/08/2021 30/10/2024 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 32.624,73

EFECTIVO | §

]

Cheque

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

901389984

GARSOL ASESORES

Intermediario DE SEGUROS LTDA

Apreciado Cliente:

1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciacién del pago.

3. Siesta boleta no ha sido recaudada efectivamente el 04/12/2021 se aplicard la clausula de terminacion automética especifiada en el condicionado de la péliza y en la caratula de
esta (articulo1068 cédigo de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. NIT 860.037.013-6, al
respaldo endéselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el nimero de referencia de esta boleta. En caso de devolucion del cheque se cobrard
sancion del 20% de acuerdo con lo establecido en el articulo 731 del c6digo de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botén PSE, ingrese a nuestra pagina web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continGe el proceso de pago.

6. Para realizar el pago a través de las redes de Efecty o Baloto, ingrese a nuestra pigina web www.segurosmundial.com.co en la imagen de Efecty y Baloto haga clicy continGe
el proceso para generar el pin de pago Gnicamente en efectivo.

VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

ESPACIO PARA EL TIMBRE

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

.

- BANCO -
Referencia de Pago No. 71111139
Fecha de Facturacién 20/10/2021 Fecha Limite de Pago 04/12/2021
MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO .
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 Prima (incluye gastos de expedicion) 27.415,74
Poliza No. NB-100174251 IVA 5.208,99
Periodo Facturado 17/08/2021 30/10/2024 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 32.624,73

EFECTIVO | §

]

Datos del Cliente

Cheque
ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS

Nombre / Razén Social No Cuenta No Cheque Valor Cheque
VDA PUEBLO VIEJO KM 1 VIA SOPO BRICEA'O 901389984 __
- GARSOL ASESORES
Corresponsales
OPCION1
(415)7709998434219(8020)00000071111139(3900)000000032624(96)20211204
Bancos
Corresponsales
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990071111139(3900)000000032624(96)20211204
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INFORMACION DE PAGO

A continuacién te brindamos informacién de los distintos medios de pago que tendras a disposicion:
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~
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Bancolombia®™
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J
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g
. e
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BANCOS
Banco de Occidente
\
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POLITICA DE GARANTIA ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS

Apreciado cliente, a partir de hoy usted disfrutara de un producto de calidad disefiado para brindar
confort visual, armonia y disefio en los espacios de su hogar u oficina.

La vida util de su cortina o persiana dependera de la adecuada instalacion, manipulacién y uso, es
asi como a continuacién encontrarad las instrucciones y pardmetros para tener en cuenta en el uso
de su garantia.

Los términos de esta POLITICA DE GARANTIAS se aceptan al momento de recibir el producto y su
correspondiente factura.

GARANTIA ROLTEX

ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS cubre con esta garantia los defectos en la fabricacion del
producto respecto a medidas, referencias y especificaciones solicitadas por el cliente de manera
escrita, mal funcionamiento del producto debido a un ensamble o instalacion inadecuados, y
defectos en la materia prima que no estén contemplados en los estandares de calidad del producto
y que afecten su funcionamiento y apariencia.

La garantia de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS consiste en la reparacién gratuita del producto,
el suministro y reemplazo de las partes defectuosas. Si el producto no admite reparacién, se
procedera a su reposicién por un producto de similares caracteristicas y/o del mismo valor.

CARACTERISTICAS DEL PRODUCTO
1. Enrollables:

La fuerza de gravedad siempre estara actuando sobre el tubo de la persiana ocasionando
pandeamientos en el mismo. Este efecto se va incrementando en la medida en que el ancho de la
persiana sea mayor y se conoce como efecto forma de V o “sonrisa”.

2. Persianas Sheer:

a. La tela en los bordes posee una terminacién con hilos en punta debido al corte de la malla. La
presencia de estos hilos no es causal de garantia.
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b. La presencia de 2 o mas persianas Sheer en un mismo espacio o ventana, no garantiza que las
franjas transparentes y las opacas queden completamente alineadas.

c. En ocasiones en una misma tela el tamafio de las franjas alo largo (s
del rollo puede presentar hasta 5mm de variacién. Por este motivo —
el traslape de la franja puede no ser exacto. ]

d. La alineacién de las franjas entre persianas Sheer de diferentes
referencias, o entre persianas de la misma referencia, pero de
diferente color no es posible.

e. La alineacién de dos o mas persianas de la misma referencia, pero diferente altura, no garantiza
la alineacion exacta.

f. La tela de las persianas Sheer tiene un comportamiento el cual hace
gue se puedan visualizar ciertas ondulaciones a lo ancho de la persiana,
debido al cambio de firmeza entre las franjas opacas y traslucidas. En
algunos tejidos, la composicion de las franjas y los colores de estas puede
ayudar a disimular este efecto, pero otras clases de colores, texturas y
ancho de las persianas pueden hacer que el efecto se incremente.

3. Panel Japonés:

a. En telas que tienen como disefio lineas horizontales y/o verticales o telas decorativas con algln
disefio especial, no se garantiza uniformidad del disefio de la tela. De igual manera, si el panel es en
telas Sheer, no se asegura la alineacién de las franjas.

b. En caso de solicitar cenefas en tela con medidas superiores al ancho de la tela, estas llevaran una
0 mas uniones, lo cual no sera causal de garantia.

c. Ciertas telas al ser fabricadas en sistema panel pueden presentar encocamiento, por
caracteristicas de construccion y acabado, lo cual no es causal de garantia.

4. Motores:

a. Nuestros motores tienen 3 afios de garantia por defecto de fabrica. La garantia no cubre el uso
inapropiado del producto.

b. Es muy importante verificar el voltaje (110v) y el balanceo de cargas en la instalacion, a través de
un multimetro para poder constatar que al motor le esté llegando la energia requerida para su
O6ptimo desempefio.
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c. Es fundamental constatar que el polo a tierra siempre esté conectado y funcionando, para
asegurar el buen funcionamiento y durabilidad del motor. El no hacerlo inhabilita la garantia.

d. Pruebe el motor y verifique que funcione correctamente antes de cortar algun cable por largo en
tema estético.

e. Nuestros motores permiten una manipulacién continua de 4 minutos, tiempo en el cual se
accionara un circuito de proteccion térmica para proteger al motor del recalentamiento. Si este se
activa, el motor quedara inactivo por 15 minutos.

f. Al manipular dos o mas persianas motorizadas con diferente motor, es normal que no suban
exactamente al mismo tiempo. Al manejar dos o mads persianas con el mismo Motor la diferencia al
subir y bajar es leve.

g. El sonido de todos los motores se puede incrementar por el efecto amplificador, producido por
las condiciones y caracteristicas del lugar en donde se instale. Ej.: Techo, pared en madera o drywall,
concreto etc. Otro elemento que puede cambiar y/o amplificar el sonido producido por el motor, es
la utilizacion o no del cabezal.

h. Toda persiana motorizada, debe ser instalada en espacios donde un electricista certifique las
instalaciones eléctricas.

i. Es importante que, en la instalaciéon siempre se dejen los cables hacia arriba y los topes hacia
abajo.

j. Ubique el motor lo mas cerca a la toma de corriente, para no extender los cables y no tener
contaminacion visual.

USO Y MANTENIMIENTO CORRECTO DEL PRODUCTO

1. Nuestros productos funcionan mediante una cadena, cordén, control inaldmbrico o Switch. Es
importante ensenar de forma clara y precisa el mecanismo de uso, para no accionarlo de un modo
equivocado y tener la durabilidad idénea de su persiana. El no correcto uso dafard la persiana y
perdera su garantia.

2. Si el producto se acciona mediante el uso de cadena o corddn, tenga en cuenta lo siguiente:
a. Nunca hale de la tela o de los perfiles para bajar la persiana.

b. Hale de la cuerda siempre en direccién vertical y no diagonal. Esto es importante, pues su
incorrecto uso puede con el tiempo rasgar la tela y acortar el ciclo de vida de su producto, perdiendo
la garantia.
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3. En cualquiera de los productos, la garantia no cubre el deterioro causado por el mal manejo del
mecanismo. El movimiento de la cuerda debe realizarse con una fuerza y una velocidad adecuaday
no excesiva. NO deje las cuerdas al alcance de los nifios o de mascotas, pueden ser atractivos para
jugar o para colgarse afectando la funcionalidad del producto.

4. Si el producto es una persiana con motor, se acciona mediante el uso de un CONTROL
INALAMBRICO o SWITCH, tenga en cuenta lo siguiente:

a. Es fundamental instalar un polo a tierra y constatar que siempre esté conectado, para evitar
quemar el motor.

b. Acomode lo cables en el momento de instalar, para evitar cortarlos porque en caso de
reclamacion, el motor perdera la garantia.

c. Asegurese que haya corriente eléctrica antes de utilizar el producto y que los controles tengan
sus respectivas baterias.

d. Verifique que el control o Switch se encuentren en el canal adecuado a la persiana que usted
requiere accionar.

e. Utilice adecuadamente los botones segun la accién que requiera realizar:

- Presione el botdn de arriba para subir la persiana
- Presione el botdn del medio para frenar el movimiento
- Presione el botdn inferior para bajar la persiana.

6. No retire nunca ningun componente del producto ni siquiera para su instalacién. Al retirar
cualgquier componente de la persiana, esta perdera la garantia.

7. No intente abrir la ventana cuando la persiana se encuentre abajo o interfiriendo el paso. Esto
maltratarad la tela, causando hilos sueltos y arrugas, que no seran causa de garantia.
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8. Procure cuidar sus persianas de actividades en presencia de polvo o agua. (Obras, mantenimiento,
olimpieza en el hogar o en el lugar de instalacidn). Para eso es recomendable mantenerlas recogidas
cuando se efectue alguna de estas actividades.

9. Tenga cuidado en no recostar ningun elemento en las persianas porque puede obstruir su
movimiento, causando dafios en mecanismos, tela o cualquiera de los accesorios.

10. Tenga cuidado con los elementos de limpieza, Unicamente desempolvar las persianas con un
plumero y aspirarlas con cuidado o recuerde enviar para su mantenimiento a un especialista en el
tema, minimo 2 veces al ano.

11. A todas las cortinas y persianas se le debe realizar un mantenimiento preventivo profesional al
ler afio de realizada la compra. Este mantenimiento debe ser completo en la limpieza, lubricacidn
y reemplazo de las partes que puedan estar deterioradas por el uso frecuente del producto y una
limpieza general. El no realizar un mantenimiento preventivo en los tiempos adecuados podra
afectar el funcionamiento del producto.

12. Todas nuestras cortinas y persianas, estan elaborados bajo ciertas tolerancias admisibles o
comunmente aceptadas en la industria. Se pueden presentar ciertas variaciones entre el color del
muestrario fisico, digital y publicaciones presentes en la web con respecto al material utilizado para
la fabricacion de su producto.

ANOS DE GARANTIA POR PRODUCTO

Los productos de ROLTEX al ser correctamente instalados y con un correcto uso y mantenimiento,
tendran una vida atil garantizada dentro de este rango de tiempos:

TRES (3) ANOS DE GARANTIA EN:

Telas Sheer en Screen

Telas en Screen 1% - 5% - 10%

Telas en Screen Decorativos hasta 10% de apertura
Blackout

Motores (6 meses para las baterias)

DOS (2) ANOS DE GARANTIA EN:
Telas en Screen 14%
Telas Poliéster
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EXCLUSIONES DE LA GARANTIA

1. Faltantes de productos, soportes o accesorios que no sean reportados en un plazo maximo de 48
horas, posteriores a la entrega de la mercancia. (Es importante realizar una buena revision de todos
los componentes en el empaque).

2. Golpes o maltrato presentados en el producto que no se envie evidencia fotografica tanto del
producto y la caja, reportados en la guia, dentro de las 48 horas

3. Productos que sean enviados a ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS mal empacados e
incompletos.

4. Perforaciones o cortes en las telas o rayones en alguno de sus componentes por el maltrato o mal
uso de elementos corto-punzantes.

5. Pliegues, manchas, rayones, perforaciones, rasgamientos que no se generaron en fabrica.

6. Cualquier tipo de arrugas, marcas, imperfeccidn o error en la especificacion y que no se reporten
antes de los 10 dias de recibido.

7. Dafios ocasionados por golpes, vandalismo o influencias exteriores bien sea de personas o
mascotas.

8. Modificaciones y/o reparaciones realizadas a la persiana en cualquiera de sus partes una vez
entregado el producto sin previa autorizacion por escrito de la fabrica.

9. Combinaciones con piezas de otros fabricantes.
10. Residuos generados por insectos.

11. Dafios sobre el producto, generados por el uso de liquidos, limpia vidrios, detergentes, quimicos,
pinturas o productos no aptos para la limpieza de cualquiera de los componentes de la persiana.

12. Desgaste de la persiana o de los componentes de la misma, por la mala manipulacién o el
incorrecto uso del producto.

13. Los productos que cumplan 10 dias en la bodega de ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS SAS sin ser
reclamados o almacenados en otro lugar, pierden su garantia, debido al tiempo de almacenamiento.

14. Productos mal almacenados o ubicados contra objetos que puedan maltratarlo.
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15. Fallas en productos que se fabriquen por fuera de las especificaciones técnicas de ROLTEX
CORTINAS Y PERSIANAS, por solicitud del cliente enviando autorizacién de exoneracién de Politica
de garantia.

16. Incumplimiento de las instrucciones de mantenimiento y uso del producto. Comprende procesos
inadecuados de limpieza, desensamble, entre otros.

17. Dafios causados por motivos de fuerza mayor como incendios, relampagos, inundaciones o
fendmenos naturales como movimientos teltricos o terremotos

18. Oxidacién o corrosidn del producto debido a la presencia de humedad en ambientes en donde
se encuentre expuesto (cocinas, bafios, saunas, turcos, lluvia, vapor, entre otros).

19. Aparicidn de moho o manchas a causa de ambientes o zonas humedas.

20. Cuando se realiza un pedido complementario a otro que ha sido instalado con anterioridad,
puede presentarse alguna variacién tonal, de textura, entre otros por el cambio de lote. Esto no sera
considerado como garantia.

21. En algunas telas es normal que se presente el efecto de metamerismo que consiste en un
fendmeno psicofisico definido generalmente como la situacién en la cual dos muestras de color
coinciden bajo unas condiciones determinadas pero no bajo otras diferentes.

22. Desgaste natural de ciertos componentes debido al paso del tiempo, al uso al que ha estado
expuesto el producto y a no haber realizado un mantenimiento preventivo en el periodo adecuado
(1 afio después de la compra del producto).

23. Decoloracién y deformacién normal de la tela poliéster por efectos naturales de la exposicion al
sol con el paso del tiempo.

24. En persianas en donde haya presencia de telas con rayas, se pueden presentar algunas
desviaciones minimas que dificultan que las formas encajen al 100%.

25. Vetas en materiales naturales o de acabado rustico.
26. Cambios de voltaje que afecten los motores.

27. Dafio en las telas y/o en otros componentes del producto (encogimiento, manchas, arrugas,
marcas, variacion en tonalidades) debido a exposicion al lavado. En caso de requerir un lavado
general del producto, el usuario deberd acudir bajo su responsabilidad una empresa especializada
para el lavado de estos productos y que sea esta la que ofrezca la garantia sobre la limpieza,
ensamble y reinstalacidn del producto.
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28. Cambios de tonalidades o disefios en perfiles, cabezales o accesorios cuando se encuentra mas
de un sistema diferente de persiana en una misma area.

29. Se debe tener en cuenta que, debido a la innovacién en nuestros productos, en ocasiones se
presenta cambio en el tipo de accesorios, con el fin de ir evolucionando. Por este motivo, no se
tomard como garantia el cambio de dichos accesorios. Un pedido posterior complementario a otro,
podria presentar variaciones.

30. No cubre desgaste natural de las baterias en los controles de los motores.

31. ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS no se hace responsable por los productos dejados en fabrica
mas de 30 dias con abono.

32. En ROLTEX CORTINAS Y PERSIANAS, no se realiza devolucién de dinero y tampoco realizamos
cambio de especificacion.

r
M
Gloria Patricia Roldan Esparragoza

Representante Legal
Roltex Cortinas y Persianas SAS



