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Induccion
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Camparia |

"| Brindar Conocimientos en QEHS (Calidad, Gestion en Seguridad, Salud y Medio
Ambienie), Reinduccidén Corporativa QEHS.

Politicas de Gestion

Politicas de Prevencién de Adicciones (Empresa libre de alcohol, tabaco y drogas)
Plan estratégico de seguridad vial —~ PolHica de seguridad vial
Reglamento de Higiene Industrial, Reglamento Interno de Trabajo
Responsabilidades en QEHS

Objetivos y misién QEHS

ldentificacién de Peligros, Riesgos, Aspectos e Impactos
Controles en Calidad, Seguridad, Salud y Medic Ambiente
Reportes de Incidentes, COPASST, Comité de Convivencia

Plan de Emergencias

Uso y mantenimiento de EPP’s

Estandares de frabajo seguro tareas de alto riesgo.

Protocolos de bioseguridad — (Covid-19)
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\ U N — X Conocimiento Politica Empresa Libre de Tabaco, C"d'g"‘;:dR‘fggg%me”m-
TRAFFIC Alcohol y Drogas y Autorizacién de Pruebas :

3 . . /

Yo J voe Godaviel v o Eolan ;
identificado como aparece al pe de mi firma, por medio del presente escrito y actuando de forma
voluntaria, manifiesto que conozco la Politica de Tabaco, Alcohol y Drogas existente en la
compafia en todo su confexto y contenido, que acepto que forma parle integral de mi contrato
de trabajo y del reglamento interno de la compafiia y que cualquier incumplimiento a la misma
constituye una falta grave que dard lugar a la imposicion de las sanciones disciplinarias
" contempladas-en la lay.

lgualmente auforizo de antemano para que Yunex SAS con el fin de proteger el derecho a la
salud, el bienestar y la seguridad de todas las personas de la organizacion, realicen pruebas de
deteccion de alcohol y/o sustancias psicoactivas ilicitas en forma aleatoria y en cualquier
momento ante lo cual doy mi consentimniento y prestare mi colaboracion vy disposicion.

De igual forma, manifiesto que la firma del presente documento ha sido libre y espontanea.

En sefial de aceptacion se firma por el trabajadorel dfa 3 delmesde delafio 2.0 %3 -

Nombres y Apellidos: | ©s¢ Cedoriel Canallo Rolon
Ndmero de Identificacion: 373 . 7 3 () . OO

Cargo: ¢ |'>€vocL:w (3"#{,» .

Firma;
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YUNz=X Compromiso para labores presenciales Codige He D oo mento:
TRAFFIC Emergencia sanitaria por COVID-19
CJose @ubadl Canwllo Rolen , identificado con la cédula de
cludadama No. 2%, 7233¢) OO , &n mi calidad de colaborador de Yunex Traffic

8.A.5., cerfifico, que esioy en conocimiento y confitmo:

1. Que he reclhido, leido y comprendido el protocoio de bioseguridad de Yunex Traffic S.AS,,
"Brofocolo Medidas Preventivas v de Proteccion COVID-19" el cual contiene las medidas preventivas
definidas por la organizacion para minimizar los factores de riesgo de contagio con Covid-19.

2. Que es mi deber acatar las medidas basicas de autocuidado, como lo son el cumplimiento de las
normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo
de la empresa, inciuidos l6s lneamientos definidos en el profocolo de Bioseguridad Covid-19 de
Yunex Traffic S.A.S., "Protocolo Medidas Preventivas v_de Proteccién COVID-19", y los demés

. protocolos especificos, que la compafifa defina para la ejecucion de los proyectos que se me asignen
’ ﬁ\% o en los cuales se requiera mj participacion. '

3. Reconozco que debo dar cabal cumplimiente a dichos protocolos, adoptar las medidas de
autocuidado de la salud y reporfar a la compafifa cualquier alteracién en mi estado de salud,
especialmente aguellas relacionadas con sitomas de enfermedad respiratoria, asf como también
cualquier caso de contagio que se llegase a presentar en el sitio de frabajo o de vivienda.

Finalmente, declaro conocer el compromiso adquirido por la compafifa para proteger mi salud y
seguridad, a través de acciones camo las siguientes:

+ lmplementacion de las normas contenidas expedidas por el Gobierno colotmbiano, en el marco del
Sistema General de Seguridad y Salud en el Trabajo de la compatifa. -

+ Capacitaciones sobre las medidas indicadas en los protocolos para la ejecucion de las fabores.

+ Implementacion de las acciones que permitan garantizar la proteccidn infegral de los
colaboradores, contratistas y demés personas que estén presentes en las instalaciones o lugares

de trabajo.
+ Divulgacién en los canales oficiales de comunicacién de la compafila de informacién relacionada

. con la prevencion, propagacion y atencién det GOVID-19.
J + Proveer a los empleados los elementos de proteccién personal que deban utilizarse para el
cumplimiento de las actividades laborales que desarrolfe para la compatifa.
+ Promover ante los colaboradores y confrafistas, que fengan celulares inteligentes, el uso de la .
aplicacién CorenApp para registrar en ella su estado de salud. .

Se firma el presente documentoalos 3 diasdel mesde L delafio Z2.¢J°C 5

Nombres y Apellidos: j sée. (jl&\()“ Cow ”U 20 /GKJ
Nimero de ldentificacion: 5% 22O Yo ¢
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Y U N = X Formato contro! COVID-19 CédigoF g‘_ella iégzl.gmento:
TRAFFIC Retorno actividades

B - ZO73 ]

Jose Cobricl  Cowesr Ho Yo lein |
Ceoluler Crodidapig| [T b 230 900

o - 03 - 199%

L3 /19 320 59 8@ |

G0 Brs A

I ¢Ha presentado fiehre cuantificada mayor o Igual a 38°C? %

3] £Ha presentado tos con cuadro de Infeceién respiratoria, dificuliad 7{

2| para respirar, dolor de garganta?

P2 ¢, Ha tenido o tuvo contacto cercano con un caso confirmado o *
i probable de infeccién por Coronavirus (COVID- 2018)?

3| ¢ Estuvo hospializado y/o incapacitado por nfecclon respiratoria

| recienternenie?

@ LEstuvo fuera de fa cludad previo a retomar a las actividades? ¢
sPonda? _— )

@ ¢Padece alguna epfermedad, elemplo; iAsma, Diebetes, e

Hipertensidn, Cdncer, Enfermedades del sistema inmuna? ¢Cual?

Entlende y acepla que debe acudir af servich médico y reportar a la empresa si presenta sinfomas respiratorios l
fuiego de su ingreso a frabafar.

Doy constancla que he sido Informado de los sinternas, slgnos de alarma, &sf como las medidas de control v prevencicn establecidas
en fa compaifa, '

Consentimiento para a recopilacion y procesamtento de datos personales

De conformidad por lo dispuesto en la normalividad vigente sobre profeccién de datos personales, especiaiments /a Ley 1581 de
2012; por la presente, doy mi consentimisriic a Yunex S.A.8. para la recopilaclon y el procesamiento de mis datos personales como se
describe en esle documento el cual he gesfionado voluntariaments ¥ con informacidn verificable en ctalquler momento.

Asl misma, declaro que conozeo que conozco que Ja recoleccion y fratamianto de mis dafos personales se realizarg de conformidad
con la Folitica de Tralamiento de Desfos personales de la compaiila, la cual se puede enconfrar en hfips/fcms-
sineti.siemens. com/ems/U63/es/about/org/Documents/Compliance/Paleh 3% ADca%20de % 20PDP % 20E mpleados % 20Colombia., pdf
Por ditimo, entendlendo que fa provision de mi conseniimiento es voluntaria Y que fengo el derecho de refirar mi consentimiento de
profeccicn de dafos en cualguier momento confactando a consulfasdp. col@siamens,com

Fx

y’irma del Cofaborador J irma EHS
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\/ U N — X ' Gadigo det gocumento:
— Induccion y Reinduccién en QEHS FR-BEZ.80
TRAFFIC

A
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doy constancia gue he recibldo por parte del proceso Business Excelience - Environment, Safety and
© Health la induccién necesaria para desarrollar mis funciones de manera segura.

Los temas divulgados en esta induccién fusron:

Politica de Gestidn .

Pualitica empresa libre de alcohol, tabaco y droga.

Polftica de seguridad vial.

Misién y Visién.

Gestion de Calidad,

Reglamento de Higiene y Seguridad industrial.

Responsabilidades en Medio Ambiente, seguridad y salud en el frabajo y calidad.
identificacién de peligros, valoracidn de tlesgos y determinacion de controles
ldentificacién de aspectos, valoracién de impactos y determinacion de confroles
Uso y mantenimiento de EPP

Reporte de incidentes, acios y condiciones inseguras en EHS

Manejo integral de residuos.

Uso eficiente de recurses

Comiié Paritario de Seguridad y salud en el frabajo,

Comité de canvivencia laboral,

Comité de Seguridad Vial,

Estandares de trabajo seguro tareas de alfo riesgo. -

Programas de Gestidn en Calidad, Seguridad y Salud en el Trabajo y Medio Ambiente,
Plan de Emergencia. ‘
Manipulacién y almacenamiento de sustancias peligrosas.

LR R e I I I S S O Y

Me comprometo a cumplir las politicas y normas de QEHS establecidas por la compafiifa para garantizar
la proteccion del Medio Ambiente, de las instalaciones, de mi integridad ffsica y emocienal y la de mis
compafieros.
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TRAFFIC Corporativa - Contratista

Etaboré: L, Rincdn (SMO YU COL BE)
Revisd; D, Hemera {SMO YU CCL BE}
Aprobé: A, Avengafio (SMO YU COL BE)

10. Guales son los requisitos para la apertura de actividades de alfo riesgo

a) Procedimiento, ATS, charla de seguridad, Permiso de trabajo, Inspeccion preoperacional
b) Permiso de Wabajo, ATS, Inspeccién precperacional

c) Inspeccion prépperacional, Charla de seguridad, ATS, Permiso de frabhajo /
d) Charla de segutidad, Inspeccién preoperacional, Permiso de trabajo /

&} Ninguno de los anfgriores /

11. Cuales de las sigulentes actividades generan un impacto ambiental: /
a) Derrame de aceite hidi¥julico en via. /

b} Uso continuo de su vehioylo corporativo o personal /
) Consumo de pldstico o elelpentos no biodegradables. :

d) Consumo de agua y energid ' /

e) Todas las anteriores /

/ .
12. Cuales son los & pilares del pan estratégico de segurida?\iiat

a) Comportamiento humano, gestion institucional, equipos y \7 culos seguros, infraestructura y atencion a
victimas.

b) Comportamiento humane, gestidn SSF, equipos vy veh?!’os con GPS, Enfréestructura y atencion a viciimas.

¢} Comportamiento hurnano, gestidn SST, eluipos y VE? culos con GPS, infraestructura y atencidn a victimas.

d) Ninguna de las anteriores . /
13. Cudles son los Sistemas de gestion certificadys

a) Seguridad vial, Riesgo Priblico y Medio Ambiehte

b) Seguridad y Salud, Medio Ambiente, Seguﬂp’éd Vial y Riesgo Publico.
c) Cafidad, Ambiental, Seguridad y Salud.  /

d) Riesgo Piibfico, Seguridad Vial y Calidagj*’én proyectos.

14. Cuales son los componentes de la/Gestion de Calidad
a) Cero dafios, Safety Inspections , Ca,minatas GGerenciales, Costy de no conformidades

b} Gestion de los procesoes, no confqrf}lidades, Satisfaccion del Cligpte, Lecciones Aprendidas, Auditorias Infernas

¢) Safety Essentials, Tolerancia ce}‘é en EHS, gestidn de residuos, abditorias
¢) Ninguna de las anteriores '

15. Gomponente subjetivo:

a} Sientes que aprendiste cgéas nuevas
b) Reafirmaste jos conocirpfentcs gue ya tenias en EHS

i

_©) Todas las anterfores

1 WY

Gracias por t tiempo,

STEME) LO) IEEIE DILIGENGING) - -

Versién: 01

Formato Base:FR-BE1.2 Clasificacién de segurfdad
Pagina 3 de 3

Copyright ® Yunex Traffic 2022 All Righis Reserved <Resfringido>



