8. Una con una linea la respuesta correcta. (el peligro - control)

PELIGRO

CONTROL

— fsat / :
a. Radiaciones ionizantes - _—3 / a.Zapatos de seguridad

b. Virus, bacterias

c. Trabajos en alturas

p 1
d. Mecéanicos (caidas de objetos)

e. Posturas sedentes

\

b. Utilizacién de arnes, curso de

P \/ . alturas

/

. / c. Protector solar

/ d. Pausas activas

/ e. Vacunacion

9.Una con una linea la respuesta correcta.

=

ACTO INSEGURO

/

CONDICION INSEGURA

Es el estado o situacion de algo o alguien que no
. brinda seguridad (es un peligro) que puede
ocasionar un riesgo o daiio el cual puede causar
accidente o enfermedad.

Se refieren a todas las acciones y decisiones

humanas, que pueden causar una situacion

| 1insegura o incidente, con consecuencias para el

trabajador, la produccion, el medio ambiente y
otras personas.

10. Marque con una X la respuesta correcta.

Procurar el cuidado integral de su salud

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

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Repo;*far todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente

x| o

Tod/és las anteriores

7

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de la obra




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccion: Y Re-induccion:

En las instalaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el daa__l__ del mes de _atoq: [ delafio _7c¢ ™y | se llevd a cabo la induccion al

Trabajador [ )¢ LD v (:- (,(Mt/q/ L '//',: / 0 Mo } LN , quien a partir de

la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:
7< o ‘I:'/ . : (< [ )

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccién sobre:

o Reglamento higiene.

e Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Medio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo

e ldentificacion de peligros

o COPASST o vigia ocupacional.

e Reporte de accidentes e incidentes laborales

e Funciones, responsabilidades y competencias en SST

e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.

o Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.

e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro.

e Gestion ambiental, manejo de residuos solidos y emergencias ambientales.
e Reporte de condiciones inseguras.

e Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.
e Protocolo de bioseguridad COVID 19

COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.
Auto cuidarse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o

accidentes de trabajo que se le presenten.
Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestién de Salud en el trabajo,

Seguridad y Medio Ambiente.
Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

() —"~ —
Firma: (jﬂﬂ ' s J

"Nombre del Empleado: @'(’,yazxﬁ 2oy, m//}z o J\y/uqc/‘”‘i/
Cedula de CiudadaniaN*: Z /0 4, T /'8




( e EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

I | unicipal '[‘i
W lipa 20228 CEMZ-Fr-010 Version: 1 Fecha: 05-12-2022
NOMBRE: | Dccci &,/ )y Tore s CEDULA: |~ (¢, (g
CARGO: |/ | 5| el e CALIFICACION:

A continuacion, se presenta un formulario de 10 preguntas acorde a la induccion presentada, para dar la
aceptabilidad de dicho cuestionario tendra una calificacién de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacion de 3.0 a
5.0 y una negacion de ingreso de 1.0 a 2.9.

Marque por favor con una “X” la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: ¢ Por qué me cuido?

. Sefale cudl ¢ cual cuales? de las siguientes opciones se pretende con la politica de Seguridad y
Salud en el Trabajo

a. Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo
b. Proteger y promover la salud
C: Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo
ol Todas las anteriores
2. Identifique que lesiones puede sufrir durante la realizacién de sus labores
a./// Quemadura d. )( ostetiwstﬁgilsares /,f\" Caidas del mismo nivel
b. 7y Fractura - Esguinse ) '
- e. Perdida de peso g. Todas las anteriores
Cry' Cuerpo extrafio en ojos

3. Una con una linea la respuesta correcta. (en que consiste cada politica)

Compromiso a establecer

Politica de prevencion del aciivitiedes de promunitn ¥
A Gtk e dls Tislks N = prevencion de accidentes que
' ' 4 puedan afectar la integridad fisica,
, ] i
\ Hizohuty Diogas g g mental, social y el medio
T - ambiente.
Politica de Seguridad, - T .
b Salud en el Trabajo y . b No Ilegar tomado a trabajar, ni
' Ambiente ' bajo efectos de drogas

-Sefiale los elementos de proteccion personal que debera usar durante la realizacion de su labor

ag< Proteccion auditiva e)< Tapaoidos i Dalantal de carnaza
Botas de seguridad con y Respirador de doble . —_ .

b. )( . £X cartucho i Mascrilla tipo pintor

c. Polainas g. Guantes plasticos k. Capuchon

d. Guantes de carnaza 138 Guantes de nitrilo P4 Gafas de seguridad




5.Cuantos son los representantes del COPASST y del Comité de Convivencia Laboral?

Un representante de la gerencia y un
representante de los trabajadores

Dos representantes de la gerencia
y tres de los rabajadores

»

Dos representantres de la gerencia y dos
representantes de los trabajadores

Ninguna de las anteriores

tiene para reportarlo

. Una con una linea la respuesta correcta: A quien reporta un accidente - incidente en cuanto tiempo

1. [efelnmediato = a. Inmediato
2. |A un compafiero ) i b. 8 horas

3. [Al mensajero \\'*\.h_c—.;ﬂm\\( 48 horas
4. |Alasefiora de servicios Generales d. 12 horas
5. |Alaesposa (o) e. 72 horas

7. Marque con una X la respuesta correcta. De los siguientes cuales son
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo?

objetivos del Sistema de

Determinar la
a. tendencia de la c.
accidentalidad

Lograr el mejoramiento
continuo y buen
desempeiio del sistema de
Gestion en Seguridad y
Salud en el Trabajo

Evidenciar la
b ocurrencia de "0" d
’ enfermedades ‘ '

laborales

Todos los anteriores




8. Una con una linea la respuesta correcta. (el peligro - control)

PELIGRO

. . W
a. Radiaciones ionizantes \

b. Virus, bacterias

-

N\

N

c. Trabajos en alturas /

d. Mecanicos (caidas de objeto?)

/!

e. Posturas sedentes (

CONTROL

a. Zapatos de seguridad

=

v

b. Utilizaciéon de arnes, curso de
Y alturas

c. Protector solar

d. Pausas activas

e. Vacunacion

9.Una con una linea la respuesta correcta.

ACTO INSEGURO

A\

CONDICION INSEGURA (-~

Es el estado o situacién de algo o alguien que no
brinda seguridad (es un peligro) que puede

1 ocasionar un riesgo o dafio el cual puede causar

accidente o enfermedad.

Se refieren a todas las acciones y decisiones
humanas, que pueden causar una situacion
insegura o incidente, con consecuencias para el

trabajador, la produccién, el medio ambiente y
v otras personas.

10. Marque con una X la respuesta correcta.

Procurar el cuidado integral de su salud

Suministrar informacién clara, veraz y completa sobre su estado de salud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Reportar todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente

okl

Todas las anteriores

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de la obra
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CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

L1 7 ]

Cédigo: CEMZ-Ft-

Version: 1

| Facha: 5/12/2022

NOMBRE DEL TRABAJADOR

No CEDULA:

CARGO:

v

\ S
Ccav / prezs

ol Fi%

J_L) (’Ck""C’/) g&:’( Lt'// (/L{‘Lﬁl‘

Si existe el peligro de acuerdo a su actividad, marque con una "x" en la casilla si, de lo contrario marque "No" y al frente
marque con una x el control que le apligue

1. PELIGROS FISICO 51 § NO CONTROLES
BPAGIac: PO oA Tapaciaos bpo mmeeraon | TG
(Ezta expuasto 3 ruides altos?
Temperaturas extramas ( Frio - Calor ) ) o e :
Radiacidn Iorizants { Rayos Gana, Beta, Alfa ) o ' s *
Radiacién Mo Tonizants { ol, ultrmvicletas, Arcos) ) -—
Wibracidn {Cusrpo entzro ¢ ssgnantaria} - - B
Huminaciin (Luz visible por 2xceso o deficianda) i )
Ruide {d2 impado, intermitente, continus)
2. PELIGROS QUIMICO SI | NO CONTROLES
Pchsos organicos, inorganicos
Gases y Vapores .
Liguides, Niablas Rocios I e i E D :] o
Fibras
Matziial Particulado
Humos { Metdlices, ne matalices)
3. PELIBRO BIOLOGICO SI § NO CONTROLES
Expesicién a Vius
UIpieza ¥ sSinfelacn oz 10caKs,
Exposicidn a Honges =quipes v herramientas
Exposicién a Bacterias { Aguas no potables) Utilizacion de EPP adecuados
Paracitos Control de vectores
Mordaduras Adecuada gastién dz residucs
Picaduras Insactos (Avispas, Abejas, Zancudos), Lavade d= mares
Animales { Ratones, Parres, Palomas, Gates ) Distandaniente social
Vegetales { Polen, Madara, esporas } U0 dz apaboas
Fluidos v excrementas,
COVID 19
5. PELIGROS PSICOSOCIAL ST | NO CONTROLES
Monctenia en las tareas
Trabajo Repatitivo Estilos de direccién adscuados
Trabajos y turnes permanentas] § a 12 Horas) Formas dz conunicacién de tareas claras
Realiza turnes nocturnes Protocolos de actuacicn para posibles agresionss, acomo saxual
Relacionss personales corflictivas ( Jefes, Compaiieros) Adecuacion de la carga de trabajo
iUstad atiendz pitlico? Evaluacién del riesgo psicosecial
Sobrearga de trabajo Comité de cenvivencia laberal b
El trabajo raquizra de alta Responzabilidad?
6. PELIGROS BIOMECANICO SI | NO CONTROLES
Postura prelongada
Poctura mantenida Livitadas jomadas trabajo
Postura forzada Retacién pusstos da trabajo
Pectura artigravitacional 4dopcidn de busnas pesturas
IMavimientos Repetitivos Fauzas activas
Esfuzrzo Manipulacién adecuada de argas D
Maripulacién manual d= cargas
7. PELIGRO CONDICIONES DE SEGURIDAD ELECTRICO || s1 | NO CONTROLES
Equipos eléctricos energizados - Sobrecarga Inspacciones eléctricas
Cableads eldctrico en mal ectade |Manteninviento preventivo instafacionss eladiricas
Linzas Enzrgizadas { Alta-IMedia-Baja tansicn) vo cobirecargar las instalacicnes electricas
Cortroladarss eléctricos vio Subsstacionas
IPELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD MECANICOS | s1 | NO CONTROLES
Elemantos corts purzartss
Me@nisnas en movimiante Inspaccionss 3 equipss v haramizrtas
Faramientas manuales Utilizacidn de los elementos de pretaccidn personal
Equipss v harrantientas Mantznimiznto prevantive =guipos
Proyeccidn de sustancias Orden y as20 en kos sitios de trabajo
Proyeccion de matsdales Sefializacion y demarcatién de fas areas de trabajo |




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

el iy . B NOTIFICACION DE RIESGOS

W gl ———
3 C prs A
Codigo: CEMZ-Ft- Version: 1 Fecha: 5/12/2022
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD LOCATIVOS SI § NO CONTROLES
Suparficiss de trabajo irrsgularzs o lizas
Sistennas d2 almacznanisnto Pasillos y arsas dzspejadas
Orden y aszo deficizrtes Orden y as=0 en los pues = trabajo
Escaleras - ranpas Sefializacién v demarcacién de las dreas
Damarcacion ¥ @nalizacién deficientes Arzas dz circuladon daspajadas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD PUBLICO ST | NO CONTROLES

lBambas - Cambios de nutas frecuzrtes .
Saqusos Kumeares de envargencia

Tzrorisne Corsamvar la calma
[PemTeres Commicronzs oF SesuoRs 3 g o
Explizin Equipes de emargancia

Fuga Alarmas indicando que z& esta presertando algura eventualidad
fincendic o sobrecargar las instalaciones electrias

Derane Plan de ememgencias

gil_m: SRBIONE L SEGURIDAD ACCIDENTES [ 1 CoraREiE
Decplazamientos por la via publia Mantenimiznte preventive vehicdes

Accidertss de transito Szguridad vial para los trabajadorss

:Ef%éoumamas DE SEGURIDAD TRABAJADOS | | CONTROLES
vatios e aliag Curso de alturas certificado

Inspeccionss equipes de alturas

PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ESPACIOS
CONFINADOS st | no CONTROLES

Curse de alturas certificado

Espados confinades Inspecciones 2quipos de= alturas

Utilizacion de entibades cuando s requiera [__I
Utilizacién de los slenventes d= proteccidn personal [ |

9. FENOIMENOS NATURALES s1 nNo CONTROLES

Sizn'o

ITarrzmcta Flan de ememgencias

fivandaial Funto de encuentro
Inundaddén Brigadictas
Dznumba Equipes de emergencias

Precipitadonasiiiwvias, granizadas, heladas)

La exposicion a los anteriores riesqos podrian originar golpes, traumas supeificiales, rasguiios, fracturas, cortadas, atropellamientos, contusiones, quemacduras,
muerte, pérdida de nivel auditivo, patologias del sistema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalaias, patologias circulatorias a nivel de extremidades
superioles e inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

FIRMA DEL TRABAJADOR



) S $G-SST-FOR-01
CONTROL DE ASISTENCIA —
PECHAL 14/04/2023 l HORA: ‘ 7:00 DURACION: 10 minutos LUGAR: Estadio Zipaquir
FGS;IBRE X Ana Bolena Orozco CARGO: Inspector ST FIRMA:
CAPACITADOR:
TEMA: Seguridad en Ia lluminacion requerida para fundicion
TIPO DE EVENTO: Charln: l X Induacion: | Capacitacién: l \ Otro: Cual e
No, NOMBRES Y APELLIDOS DE ASISTENTE CEDULA EMPRESA FIRMA
L I DA RIS \ T N0 L RSHY &S T2 e S
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ol fp ke Ofjurrd . 7076063395
w\vloy fel pe /}/vln' 0 L2316 0 25
21 (?5ch Nawiel Dwve 1023766074,
[ Tlio Cesnr Ly 9096/ | 39S | dudiih.
23 T '
2
25




SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO. SGSST-FO-010
PORTICOS C Y C CONTRUCCIONES S.A.S VERSION 1
REGISTRO DE ASISTENCIA 28/07/2019
FRENTE DE TRABAJO (OBRA): EC dv O/Q (L ~
Todic Momu P Ry
INDUCCION | |CAPACITACION |CHARLA \/

TEMAS: P Forkectn

Audt-l\( GES

\

Capacitador: DIANA CARDENAS

IFecha: “-51 Ay — 20 23

ITiempo: 5 aata

ITEM NOMBRE Y APELLIDO CARGO CEDULA FIRMA
1 G - Fe O/A (073732427 /"‘/"‘ £
j /(V\.g”f T\ A M( VP AT fa ZLLZI? (503 (;(\
" i(( ne ey (}‘(".) OB /‘\)&(k@(‘u(

! , ‘/’)(Sk ) wil ¢ /‘)LJ'\ 7}(’7'\/1, /4/)/ 11315 0%Lg( gv‘v;// 7

: Wity (25 ' N b 007 461 9224
fegfece ] ATencia lop (4635 Fo fo foo ) .

4 ,7)(/4@/7 f Mg et BN 169i2dés1 L |(Oee

"I hwan O i/ VOS63 A4 Y5~ W |

LNl | M oS 2l | Ve d

" Sy /7}// < 74/0 Aot Y355 AL =
MOISES coRAep Ay I P9%DIL[S7

¢ f)/u/n / /na n. e t///a( Ay Leo 6 HSHECH ;wfm lg/ ///

°egdet bt ¢/ 4y podl ey &/Ju/ b

:: Z/:m// o *‘5 ( . Sepelir o Jk\ﬂ_:./ Codo 7o LY ey

16

" \ / /

18 \

i |

20

21

22

23

24

25

26

27 \

28 \

29

30

OBSERVACIONES

FIRMA RESPONSABLE: | \. [




CONTROL DE ASISTENCIA

SG-SST-FOR-01

Version: |

FUCHA: 16/04/2023 \ HORA: l 700 DURACION: | 10 minutos LUGAR: ‘ Estadio Zipaquird
fg’mﬁ‘; ADOR: Ana Bolena Orozco CARGO: Inspector SST | FIRMA: ‘
TEMA: Asao en e} Trabgjo
L’\:l'()mz EVENTO: Charla: ‘ X ‘ induccién: ] i Capaoltacién: | l Otro: lCuaS:____,_._“ _________ o
No, NOMBRIES Y APELLIDOS DE ASISTENTE CEDULA EMPRESA . FIRMA
RaoEs  Opwene  Delwly JoNeukeREs | ol =
Gl Adglon Ay s | 84S N
T San_cocles Rencancro Coobystec electn [Suom carlos
i| vl Cenar ﬂ.pokm Jo9él ! Gy Z
\Jewe Vocinlp Qe PREIpLRI0 ] Jeutger
S R R A Y JO>P 2.9¢ 24/ L !JﬁJ
A dagyr Ul Irgmil [l e
L Jolio Grgas Lours DB | otk
o | i Bpach p5 o B J0er 3Ly 75| LK P
10| é iwa_Mgredle f(//u/rra' %?/L/Z/.}J(J‘? /(aw/,/’ 675//@3’
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CONTROL DE ASISTENCIA

$G-SST-FOR-01

Varsion: 1

FECHA: 1710412023 \ HORA: ! 7:00 DURACION:} 10 minutos LUGAR: ‘ Estadio Zipaquir
ngMABCXiﬁ ADOR: Ana Bolena Orozco CARGO: Inspector 88T FIRMA: t
TEMA: Comunicacion de Peligros
'TIPO DEEVENTO: Gherla: ! X ‘ indugcién: ] Capachacién: l I Otro: l Cual: —

No. NOMBRES Y APELLIDOS DY ASISTENTE CEDULA EMPRESA FIRMA

! e SNIMMY wSletde S :l S [ Kese M\Ak
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SGSST-FO-010

PORTICOS G Y G CONTRUCGIONES S.A.S

VERSION 1

REGISTRO DE ASDISTENCIA

28/07/2019

FRENTE DE TRABAJO (OBRA): kﬂj"()\( ,QL(\
b . »

\‘\‘\;@L/ o

INDUCCION | |CAPACITACION

<

S HARLA

| \-

TEMAS: Q—SC”_CD (‘;lé:‘

Ob redt,

\

Capacitador: DIANA CARDENAS

'Fecha:/% oY —207° ?

ITIempo: (S v

ITEM NOMBRE Y APELLIDO

CARGO CEDULA

FIRMA

! /(/’L(_ C /L*‘/‘

WA (01323213}

.7 {";./ (//%/’ )

>/l Loun (71\:/:\0( bl

el Nwsost W 5

k.
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N (244 23S

( A/l
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24
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28

29

30

OBSERVACIONES

LN

FIRMA RESPONSABLE:

(@

<
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SGSST-FO-010

AQ@:PLC)

PORTICOS C Y C CONTRUGCIONES S5.A.S VERSION 1
REGISTRO DE ASISTENGIA 28107/2019
FRENTE DE TRABAJO (OBRA): E = d» I
Stodo Mpad | Loacia,
INDUCCION | [cAPACITACION | CHARIIA | Y
TEMAS: e oo ale  t‘atenas A,

Capacitador: DIANA CARDENAS

|Fecha:‘ g O =200

lTiempo: 1€ v

N/

ITEM NOMBRE Y APELLIDO CARGO CEDULA FIRMA
1 /v & /l/ Se-> (”s«/ Aoz 2 32 193 (/ég/'" EA
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’ 5G-SST-FOR-0)
CONTROL DE ASISTENCIA
Version; {

FECIIA: 18/04/2023 I HORA: ] 7:00 DURACION:| 10 minutos LUGAR: | poiadio Zipaquird
B \DOR: Ana Bolena Orozeo CARGO: | Inspotor SST | FIRMA:

TEMA: Importancia del barbuqujo
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No. NOMBRES ¥ APELLIDOS DE ASISTENTE CEDULA EMPRESA FIRMA

: (7me Coonta oz eepeyest| S S | Qepeve (.
|\l R ipcen by Ba | Codorare, | A bum"
T ese. N\ IMMS 1S3l 15y SN 3 Shove Mk
T e T —aSeda, jo1 3SR 3#3 T fren

5 ﬁa',[ma CeSer T cE 09619 1 SNy Mot @%,,
| eclar  Adnen Nooep _ejor 1012355987 | NS | sdhe  Aovece
1| Guaga Atueclee Gy lero NOM21 2309 | Cew o/ o e AL

o| ls B SN Jed s 30977 Lo g ot

" | J e P Booge 2. 100124922 | Cow [ | \[Pec T

o\ Cosnr Redap o fAeeile 29227) | cows/ i/

1| jorenrs cc;ﬁnf/a LV Z S0r) PGudv) | £ o AT

| Audel Folpe Saive RLVBZYL Syl R

| Auud (lriere IS Obdf0) 5 [ Corist

M U\J\{"\i e bove M‘?)’()J}/?Z/ (6”% (7[;&4:4‘4"’

| el felivr [Xuwbro 07300 L?MS N7

b \)/)u\ (’(\J//rf Jql()/’ 709 6/9 bu/ . ﬂzf,/
scar Ly ¢ | Pdrow Jp 7 HI6EA S”V 9 i

18

19

20

21

22

28

24

25




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

_/ Re-induccion: ____

Induccion:

En las instélaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el dia_Z1  del mes de ﬁbﬂ) del afio 107 3 , se llevoé a cabo la induccion al
Trabajador J(!M;s ﬂpeftg) ?@HG(}D , quien a partir de
la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:

ﬂfjw);ﬁmlﬁ

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccion sobre:

¢ Reglamento higiene.

e Politica integral del Sistema de Gestidn de, Salud en el trabajo. Seguridad y Médio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo

o [dentificacién de peligros

e COPASST o vigia ocupacional.

¢ Reporte de accidentes e incidentes laborales

e Funciones, responsabilidades y competencias en SST

e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.

e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.

e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro. .
e  Gestidon ambiental, manejo de residuos soélidos y emergencias ambientales.

e Reporte de condiciones inseguras.

e Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.

e Protocolo de bioseguridad COVID 19

COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.

Auto cuidérse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestién de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

Firma: ‘58@%@ ij@(-a’

Nombre del Empleado: Jejos /XM")(C} Ro[))f()o
Cedula de Ciudadania N°: 400 2012% 7)) ,




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

Consorcio i
Estadio
Manicipot
¢ Zipa 2022 il 5

Cédigo: CEMZ-Ft-

Version: 1

Fecha: 5/12/2022

Polvos orgénicos, inorgdnicos

Gases y Vapores

Liquidos, Nieblas Roclos

Utllizacién Mascarlila de acuerdo al quimico

Flbras

Materlal Particulado

Humos ( Metdlicos, no metdlicos)

Exposlcion a Hongos

Limpleza y desinfeccién de locales, -
equipos y herr

Exposlcidn a Bacterlas ( Aguas no potables)

Utilizaclon de EPP adecuados

Pardsitos

Control de vectores

Mordeduras

Adecuada gestion de residuos

Plcaduras Insectos (Avispas, Abejas, Zancudos),

Lavado de manos

Animales ( Ratones, Perros, Palomas, Gatos )

Distanclamlento social

Vegetales ( Polen, Madera, esporas )

Uso de tapabocas

Fluldos y excrementos.

COVID 19

Monotonfa en las tareas

Trabajo Repetitivo

Estilos de direccidn adecuados

Trabajos y turnos permanentes( 8 a 12 Horas)

Formas de comunicacién de tareas claras

Realiza turnos noctumos

Protocolos de actuacién para posibles agreslones, acoso sexual

Relaclones personales conflictivas ( Jefes, CompaReros)

Adecuacidn de fa carga de trabajo © \C

¢Usted atiende piblico?

Evaluacidn del riesgo psicosocial

Sobrecarga de trabajo

El Lrabajo requlere de alta Responsabllidad?

Comité de convivencla laboral . X
L

Manipulacidn adecuada de cargas

Manipulacién manual de cargas

Postura prolongada X

Postura mantenida % Limitadas jornadas trabajo
Postura forzada ‘76 Rotacién puestos de trabajo
Postura antigravitacional ¥ Adopcién de buenas posturas
Movimientos Repetitivos ¢ Pausas activas

Esfuerzo ¢

Cab[eado eléctrico-en mal estado

: S Lo k e
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ol ctiv i 0 marg|
% A Rl ,
g o z
i?eﬁ,,, st o' (L0 coNTROLES T R Y
. }5 Tapaoldos tlpo copa Tapaoldos tipo Inserci Otro:
{Estd expuesto a ruidos altos? - )
o Ropa de trabajo especial Control de exposicion N2 Otro:
Temperaturas extremas ( Frio - Calor ) - )0 P o esp [ po = . \ﬁ
Ropa de trabajo especial Control de exposicion Otro:
Radiacidn lonizante ( Rayos Gama, Beta, Alfa ) }b P 1o esp po;
N [ Ropa de trabajo " d Control de exposiciofi™™ Otrot
Radlacién No Ionfzante ( sol, ultravioletas, Arcos)
g Pausas Activas N Contyol de exposicl Oto:
Vibracién {Cuerpo entero o segmentaria) 4 posici¢
K/ Estudio de Iluminacidn e Pausas aclvas Otro:
Tuminacidn (Luz visible por exceso o deficlencia)
Estudio de ruldo i Utillzacién tapaoldo Otro:

Otro:

Inspecciones eléctricas .-
Mantenimlento preventivo Instalaclunes electricas \{

Lineas Energlzadas ( Alta-Medla-Baja tensidn)

Contmladores elécmcos y/o Subesmc!ones

Elementos corto punzantes

No sobrecargar las Instalaclones electricas

Mecanismos en movimiento

Inspecclones a equipos v herramlentas '

Herramlentas manuales

Utilizacién de los elementos de proteccidn personal

Equipos y herramientas

Mantenimiento preventivo equipos .

Proyeccién de sustancias

w Qrden y aseo en los sltios de trabajo

Proyeccién de materiales

Seflallzacion y demarcacién de las areas de trabajo




Consorcio CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022
ggs&%&%g% : , NOTIFICACION DE RIESGOS
A 202 _ Cédigo: CEMZ-Ft- Version: 1

Superficles de trabajo Irregulares o lisas
Sistemas de almacenamiento X Pasllos y areas despejadas
Orden y aseo deflcientes . )6 Orden y aseo en los Ppuestos de trabajo
Escaleras - rampas — . 4 Seftalizacién y demarcacidn de las dreas”
Demarcacion y seﬁauzacléu deficlentes ’
T e = 3 P e
ELIGROS  CoN o .
SR e
Robos - atracos
Bombas : ] )0 Cambios de rutas frecuentes o "
Saqueos | ] % Numeros de emergencia
Terrorismo )
T —
f'éié}r%f&mo &?ﬁ%ﬁf i z%&%& i
Explisidn : Equipos de emergencla
- . - e
Fuga \‘{ Alarmas Indlcando que se esta Eresentando alg na eventuaudad
Incendio X No sobrecargar las instalaclones electricas
Deirame } - i)
GRECOE A e
Acch] ANSITO. : £ : i S :
Desp!azamlentos por fa v!a publica Mantenlmiento preventivo vehiculos iR
Accldentes de transito ; d d vial pa baladores ]

Curso de alturas certificado

specciones equipos de alturas
T3

i y = ™
Curso de alturas certificado .
Espacios confinados V Inspecciones equipos de alturas . o s
y Utllizacién de entibados cuando se requlera
Y Utllizacidn de los ele de protecclén personal

Slshio i,
Terremoto Sb Plan de emergenclas ) ) #’
Vendaval \0 Punto de encuentro g
1 § oy o
Tnundaclén ¢ Brigadistas
. Derrumbe ] \YZ f;qulgos de emergenclas _ o , ) ) )
Precipitaclones(lluvias, granizadas, heladas) {v 4

La exposicl én a los anteriores Hesgos podrfan originar golpes, traumas superficlales, rasgu fi os, fracturas, cortadas, atropellamlentos,
contuslones, quemaduras, muerte, pérdida de nivel auditivo, patologfas del sigtema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalglas, patologlas
circulatorias a nivel de extremidades superiores e inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

Abr? MZ@

FIRMA DEL TRABAJADOR




corsordo EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
2stadciio .
Munlciba) ” ” ) v ™ ; "
200 2022 ) CEMZ-Fr-010 Versién: 1 - Fecha: 05-12-2022
NOMBRE: | Jrc/c Ao iwespad/s | CEDULA: | poy JOO2v29727)
‘ D S Qﬂﬂﬂ?‘?ﬁ ’ LE . P 9’ or -
CARGO: | Ayudpnf CALIFICACION: Yad

A continuacion, sé presenta un formulario de 8 preguntas acorde a la induccién presentada, para dar la aceptabilidad
de dicho cuestionario tendra una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacién de 3.0 a 5.0 y una negacion de
ingreso de 1.0 a 2.9. Marque por favor con una “X” la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: ¢ Por qué me cuido?
? e _1n"

a Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo
b Proteger y promover la salud e
¢ Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo

T Lesiones : ' o
a. emadura . . [
Qu | | d ‘ osteomusculares f Caldas del mlsmo nivel
b. Fractura - Esguinse
~ - e, Perdida de peso Todas las anteriores
(3 Cuerpo extrafio en ojos

o 5

Compromiso a establecer
| _actividades de promocion y

a Pﬂgf:uﬁopém //g/ prevencion de accidentes que

puedan afectar la integridad flsica,

Alcohol y Drogas mental, soclal y el medio

, : amblente,
Polltica de Seguridad, No llegar tomado a trabajar, ni
b. Salud en el Tr. b.
. ~ bajo efectos de drogas

Amien

T

__@ Proteccion auditiva

Tapaoidos i Dalantal de carnaza

Botas de seguridad con Respirador de doble ) e e
&/ puntera f. cartucho . i Mascrilla tipo pintor
o Polainas g. Guantes plasticos k. Capuchon

Guantes de carnaza Guantes de nitrilo . fas de seguridad

Un representante de la gerenciay un v Dos representantes de la gerencia
representante de los trabajadores y tres de los rabajadores

Dos representantres de la gerencia y dos

d. N S
representantes de jos trabajadores inguna de las anteriore




Jefe Inmediato

. |Aun compafiero

Ala sefiora de servicios Generales

Inmediato

\-’ M
¥ horas

48 horas

rt2horas——__

1
2
3, |Al mensajero
4
5

Determinar la tendencia

4

- ‘ I Trabatho ‘
e RNEe e ) e

72 horas

, Lograr ol nﬁe'JoArami’ento
continuo y buen desempefio
del sistema de Gestién en

‘ laborales

a. Radiaciones ionizaﬁf‘és\\

b. Virus, bacterias
SO

. Trabajos en BMW

d. Mecanicos (caldas de objetos)

e. Posturas sedentes

ACTO INSEGURG~————""""]

CONDICION INSEGURA

a. |Procurar el cuidado integral de su salud

a. e
I talidad
de la accidentalida Seguridad y Salud en el
| Trabajo
Evidenciar la ocurrencia
b. + de "0" enfermedades Todos los anteriores

N

‘a/,Zap'a/tgs de sequridad

mwe‘ames, curso de alturas

| —~~gProtector solar

B ﬂnmm%nei“m&mmmuenﬂ% para el

| ———d-PaUsas activas

W&Cién

Es el estado o situacién de algo o alguien que no

o da seguridad (es un peligro) que puede
ocaslonar u a.dafio el cual puede causar

accldenta ¢ enfermedad.

Se refieren a todas las acciones y decisiones
humanas, que pueden causar una situacién

trabajador, la produccién, el medio ambiente y
otras personas.

b, |Suministrar informacidn clara, veraz y completa sobre su estado de salud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y"Salud en el Trabajo.

d. |Reportar todo accidente e incidente laboral que'se presente en su drea inmediatamente

2. |Fodas las anteriores

o

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de 1a obra




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccién: Re-induccion:

En las instalaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el dia (7| del mes de o4l del afio {7 % , se llevé a cabo la induccion al
Trabajador )_U'%w A\)H«)Qs S sleor Dena , quien a partir de
la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:

(””) (’ <L \ (‘)0{’ (‘gm lfm-o.—«

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccién sobre:

o Reglamento higiene.
o Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Medio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo
e |dentificacion de peligros
o COPASST o vigia ocupacional.
e Reporte de accidentes e incidentes laborales
e Funciones, responsabilidades y competencias en SST
e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.
e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.
e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro.
o  Gestion ambiental, manejo de residuos solidos y emergencias ambientales.
e Reporte de condiciones inseguras.
o Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.
e Protocolo de bioseguridad COVID 19
COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.

Auto cuidarse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

Firma: lors ?;(oé:ov
Nombre del Empleado: l_ui 3 (\ \fi(u"«? gs(e/oof
Cedula de Ciudadania N°: _ {0612 6497399




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

MOTIFICACION DE RIESGOS

L1 g1

Cédigo: CEMZ-Fi-

Version: 1 l

Facha: 5/12/2022

NOMBRE DEL TRABAJADOR

No CEDULA:

CARGO:

l\,\’) AVMOQ) f;w(:’w

1o 613 69X XA

f){:\:u\

Si existe el peligro de acuerdo a su actividad, marque con una "x" en la casilla si, de lo contrario marque "No" y al frente
margue con una x el control que le aplique

1. PELIGROS FISICO s1 | no CONTROLES
Tapacidos Ups cofa Tapaoidos Opo Inesracn Ttto:

(Esth expuasto a rudes altes?

Tenparaturas extramas ( Frio - Caler ) T il - ; ) o
Radiacidn fcrizantz { Rayos Gama, Beta, Alfa } - - - ' o
Radiacidn No Ionizantz { <ol, ultmvidlstas, Arcos) i .

Vibracidn (Cusips sotero o segmentaria) i

THuminacidn {Luz visibls por = o deficianda) i} i ‘ -
Ruido {d2 inpade, intermitents, continuo}

2. PELIGROS QUIMICO SI | NO CONTROLES

'ohios organicos, inorganices

Gazesy Vapores

Liguides, Nizblas Racios pe e I:I PR [:] o
Fibras

Matzrial Particulade

Humos { Metdlicos, no netalices)

3. PELIBRO BIOLOGICO SI | nNO CONTROLES

Exposicién a Vis

LINPIZA ¥ ASSmi2caon 0 10Cas,

Exposicidn a Konges equipas v harranientas

Exposicién a Bacterias ( Aguas ro potables) Utilizacion de EPP adacuades

Pardsitos Control de vactoras

Merd2duras Adacuada gestidn d= residuos

Picaduras Insectos {Avispas, Abgjas, Zancudos), Lavado d= maros

Animales { Ratenzs, Parres, Palanas, Gates ) Distandamients secial

Vegetales ( Polan, Madzra, ssporas ) Uso da tapaboas

Fluidos y excrementes,

COVID 19

5. PELIGROS PSICOSOCIAL SI | NO CONTROLES

IMznctonia en las tareas

Trabajo Rzpetitiva Ectilos da direccién adecuados

Trabajos v turnes permancntzs( 8 a 12 Horas) Formas de comunicacién de tareas claras
!Realin turnes mocturnos Protocolos de actuacién pam posibles agresionss, acczo sexual

Relacionas parsonales conflictivas ( Jefes, Conpafieras) Adecuacion de la carga de trabajo

iUstad atiends pitlico? Evaluacidn dl risgo psicosocial

Cobrecarga de trabajs Conité da convivencia laboral L4
El trabajo raquizre de alla Rasponscabilidad?

G. PELIGROS BIOMECANICO SI | NO CONTROLES

Postura prolorgada

Poctura mantepida Uimitadas jomadas trabaja

Postura forzada Rotacidn pusstos de trabajo

Posturm artigravitacional Adopcidn de buznas posturas |
Movimientos Repatitivos Pausas activas

Esfuerzo Manipulacidn adeauada de argas I:l
Maripulacidn manual dz cargas

7. PELIGRO CONDICIONES DE SEGURIDAD ELECTRICO | sT | NO CONTROLES

Equipos eléctricos enargizados - Sobrecarga Inspaccionas alictricas

Cablzado eléctrico en mal etado Mantznimiznto praventive instalaciones eledrizas

Lineas Enargizadas { Afta-Media-Baja tansidn) o wobrecargar las instalacionas electricas

Controladores eléctnans yfo Subsstacisnss

PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD MECANICOS | s1 | MO CONTROLES

Elemantos corts punzantes

Meanisnos en movimianto

Inspaccicnes a equipss v hermmizntas

Haramientas manuales

Utilizacisn dz los elementes de proteccidn personal

Equipos y herramizntas

Mantznimiznts preventivo squipes

Proyeccién ds sustarcias

Qrdzn y as2e 2n bos sitios de trabajo

Proysccidn de matzdalas

Ceializacion y demarcaricn de fas aress da trabajo




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

[T Ll

Codigo: CEMZ-Ft- JVersion: 1 Fecha: 5/12/2022
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD LOCATIVOS SI | NO CONTROLES
superficizs de trabajo iregulass o lisas
Sistemas de almacenanisnto Pasillos y areas despsjadas
Orden y azeo deficizntes Orden y aseo en bs puestos de trabajo
scaleras - rampas Seftalizacicn y demarcacicn de las dreas
Demaracion y mehalizacicn deficientzs Areas dz circuladdn despajadas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD PUBLICO SI | nNO CONTROLES
Rebos - atraces
Bombas Cambios de rutas frecuzntes 7 -
Saguecs Wumems de emargencia
Terrismo Carsemvar lacalva
[FELTER0S CONDICIONES DE SEGURIDAD
TECHOLOGICO SI | NO CONTROLES
Explizicn Equipes de emergencia
Fuga Alarmas indicando que s= =ta presertande algura eventialidad
Incendia o sobrecargar las instalacionas electrias
Darams Plan de energencias
PELIGROS CONDICTONES DE SEGURIDAD ACCIDENTES
DE TRANSITO SI § no CONTROLES
Desplazamizntes por fa via publia Mantenimiento praventive vehicuos
Accidertes de trarsite S2guridad vial para los trabajadores
PELIGROS CONDICIOES DE SEGURIDAD TRABAJADOS
JEN ALTURAS SI § NO CONTROLES
. Curso de alturas certificado
Trabajes en alturas
Inspecciones 2quipos de alturas
{PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ESPACIOS
CONFINADOS SI § NO CONTROLES
Curse de alturas certificado
Espados onfiradcs Inspeccionss equipes de alturas
Utilizacién de entibades cuando 22 requiera (__I
Ltilizcién de los elemantes da proteccion perzonal r I
9. FENOFMENOS NATURALES s1 NO CONTROLES
Sismo
Tzrremote Fan de emergencias
andaval Punto de encuentre
Inurdadon Brigadistas
Danumbe Equipes de emergencias

Precipitadcnzs{llivias, granizadas, heladas)

La exposicion a los anteriores riesqos podifan originar golpes, traumas superficiales, rasquios, fracturas, cortadas, atropellamiertos, contusiones, quemaduras,
muerte, pérdida de nivel auditivo, patologias del sistema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalgias, patologfas circulatorias a nivel de extremidades

stpetioles e inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

N

DOY FE OUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

10‘ (ol

FIRIVIA DEL TRABAJADOR



ISOrcio EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

5.0 y una negacion de ingreso de 1.0 a 2.9.

By i I
| 2ipa 202271 CEMZ-Fr-010 Versién: 1 Fecha: 05-12-2022
NOMBRE: | | .. (pclons CEDULA: \.o6l 3¢ 779
CARGO: | My, sosteres CALIFICACION: 4 o
v

A continuacién, se presenta un formulario de 10 preguntas acorde a la induccién presentada, para dar la
aceptabilidad de dicho cuestionario tendra una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacién de 3.0 a

Marque por favor con una “X” la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: ; Por qué me cuido?

Salud en el Trabajo

i. Sefale cual ;cual cuales? de las siguientes opciones se pretende con la politica de Seguridad y

a. Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo
b. Proteger y promover la salud
e Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo
o Todas las anteriores
2. ldentifique que lesiones puede sufrir durante la realizacion de sus labores
a. Quemadura d. LEslones f. Caidas del mismo nivel
osteomusculares
b. Fractura - Esguinse )
~ - e. Perdida de peso X Todas las anteriores
c. Cuerpo extraiio en ojos

3. Una con una linea la respuesta correcta. (en que consiste cada politica)

Politica de prevencion del
a. consumo de Tabaco, a.
‘E Alcohol y Drogas '

Compromiso a establecer
actividades de promocion y
prevencion de accidentes que
puedan afectar la integridad fisica,
mental, social y el medio
ambiente.

Politica de Seguridad,
b. Salud en el Trabajo y b.
Ambiente

No llegar tomado a trabajar, ni
bajo efectos de drogas

4.Senale los elementos de proteccion personal que debera usar durante la realizacion de su labor

‘ﬁ\ Proteccion auditiva )e( Tapaoidos i. Dalantal de carnaza
‘ Botas de seguridad con f Respirador de doble : Mascrilla tioo pintor
}( puntera cartucho ) pop

c. Polainas 4. Guantes plasticos k. Capuchon

seb. Guantes de carnaza e Guantes de nitrilo W Gafas de seguridad




5.Cuantos son los representantes del COPASST y del Comité de Convivencia Laboral?

?< Un representante de la gerencia y un
' representante de los trabajadores

Dos representantes de la gerencia
y tres de los rabajadores

Dos representantres de la gerencia y dos
representantes de los trabajadores

Ninguna de las anteriores

6. Una con una linea la respuesta correcta: A quien reporta un accidente - incidente en cuanto tiempo

tiene para reportarlo

Jefe Inmediato

A un compaiero

Al mensajero

A la sefiora de servicios Generales

LN Pl Lol ol

Ala esposa (0)

a. Inmediato
b. 8 horas

c. 48 horas
d. 12 horas
e. 72 horas

7. Marque con una X la respuesta correcta. De los siguientes cuales son objetivos del Sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo?

Determinar la
a. tendencia de la C.
accidentalidad

Lograr el mejoramiento
continuo y buen
desempeiio del sistema de
Gestion en Seguridad y
Salud en el Trabajo

Evidenciar la
ocurrencia de "0" K
enfermedades ’

laborales

Todos los anteriores




8. Una con una linea la respuesta correcta. (el peligro - control)

PELIGRO

CONTROL

a. Radiaciones ionizantes

a. Zapatos de seguridad

b. Virus, bacterias

b. Utilizacion de arnes, curso de
alturas

c. Trabajos en alturas

c. Protector solar

d. Mecanicos (caidas de objetos)

d. Pausas activas

e. Posturas sedentes

e. Vacunacion

9.Una con una linea la respuesta correcta.

Lo,

ACTO INSEGURO —_—

Es el estado o situacién de algo o alguien que no
brinda seguridad (es un peligro) que puede
ocasionar un riesgo o daiio el cual puede causar
accidente o enfermedad.

CONDICION INSEGURA

Se refieren a todas las acciones y decisiones
humanas, que pueden causar una situacién
insegura o incidente, con consecuencias para el
trabajador, la produccién, el medio ambiente y
otras personas.

10. Marque con una X la respuesta correcta.

g

Procurar el cuidado integral de su salud

o

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

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Reportar todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente

Todas las anteriores

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de la obra




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccion: X Re-induccion:

En las instalaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el diaZl 4/ delmes de __ ()4 del afio Z(>7 2, se llev6 a cabo la induccion al
Trabajador /Z/’;V»A pe7 £ o tved b "7Zz>/‘c D/ /},UZ/[/Z ) , quien a partir de
la Firma del ~  presente documento, desemperiara el cargo de:

AP A
.w//é/%d,-ﬂ —

™~

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccion sobre:

e Reglamento higiene.
o Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Medio ambiente.
e Palitica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo
e |dentificacion de peligros
e COPASST o vigia ocupacional.
o Reporte de accidentes e incidentes laborales
e Funciones, responsabilidades y competencias en SST
e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.
e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.
e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro.
e  Gestidn ambiental, manejo de residuos sélidos y emergencias ambientales.
e Reporte de condiciones inseguras.
e Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.
e Protocolo de bioseguridad COVID 19
COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y coniroles de la Empresa.

Auto cuidarse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente,

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

Firma: %44 %

/
Nombre del Empleado:

Cedula de Ciudadania N>; & ¢ 5¢/7 Y




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

LT e

NOTIFICACION DE RIESGOS

Codigo: CEMZ-Ft-

Version: 1 I

NOMBRE DEL TRABAJADOR

Mo CEDULA:

CARGO:

5495‘42&#0

/§c/}(1 Z/a, v

Vs Lo o Jl |
Si existe el pellgro de cuerdb a su actividad, margue con una "x" en la casilla si, de lo contrarid margue "No" y al frente

margue con una x el control que le aplique

Facha: 5/12/2022

1. PELIGROS FISICO SI | NO CONTROLES
T5pacIdos 105 copa TAPA0IIGt BFO INGETaon Ttro:
¢Esta expuasto a ruidos altos?
Temparaturas extramas ( Frio - Calor ) T o ' i o
Radiacidn lonizants { Rayos Gama, Beta, Alfa § T C - —
Radiacidn Ko Ionizants { sol, ultravicletas, Arcoc) )
vibracisn {Cusipo enters o segmentaria)
Humiracidn (Luz viskl: po <o o defizianda) B ) - V i
Ruide (d= inpado, intermitente, continuo}
2. PELIGROS QUIMICO s1 | NO CONTROLES
Polvos erganices, inorgankes
Ga:eﬁyVapores N
Liquides, Nizblas Rocios e I:I R I:j o
Fibras
Matzrial Particulads
Humos { Metdlices, no metalices)
3. PELIBRO BIOLOGICO sI | NO CONTROLES
Exposicion a Vims
umpieza y assiniecaon o 100aes,
Exposicin a Hongos zquipes v herramizntas
Exposicion a Badterias { Aguas ro potables) Utilizacion de EPP adzcuados
Parazitos Control de vacteras
Mordzduras Adacuada gastidn da residuos
Picaduras Insactes {Avispas, Absjas, Zancudos) Lavado d2 manos
Aninales | Ratones, Perros, Palomas, Gates § Distandamiante social
\Vagetales { Polen, Madzra, esporas ) Uso dz bpateas
Fluidos v excramentos,
COVID 19
5. PELIGROS PSICOSOCIAL SI | NO CONTROLES
Monctenia en las tareas
Trabajo Repetitivo Estilos d= diraccién adecuados
Trabajos y turnos permanentzs( 8 a 12 Horas} Formas de comunicacidn de tareas claras
{Realim turnes recturnos Protocoles d2 actuacion pam posibles agrasionss, aceso cexual
Relacionss persanalss corflictivas { Jefes, Compafieros) Adecuacion de la carga de trabajo
iUstad atiandz piilico? Evaluacidn del riesgo peicosacial
Sobrecarga de trabajo Conitd d2 wnvivencia laboral 4 e
El trabajo raquizrz d2 alta Responsabilidad?
6. PELIGROS BIQGMECANICO SI | NO CONTROLES
Poctura prolongada
Poctura mantenida Limitadaz jomadas rabajo
Poctura forzada Rotacidn pusstos da trabajo
Postur artigravitacional Adopcisn de buenas posturas .
Movimientos Repatitives Fauzas activas
Ecfuzrzo Manipulacidn adzquada de argas ':’
{riaripulacidn manual d= cargas
7. PELIGRO CONDICIONES DE SEGURIDAD ELECTRICO | s1 | NO CONTROLES
Equipos eléctricos enargizades - Sobrecarga Inspeccionss eléciricas
Cablzado eléctrico en mal etade Mantapiniznto preventive instalacionss aladrizas
Lin=as Enzrgizadas { Alta-Media-Baja tensicn} Wo sobrecargar las instalacicnes electrias
Contreladeres eléctricos yfo Subsstaciones
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD MECANICOS | s1 | no CONTROLES
Elemantos corto punzantes
Maaniznios en mavimizntz Inspecciones 3 aquipos y hermmizntas !
Hemanientas manuales Utilizacidn de los elemantos de proteccion parsenal
Equipos v herranizntas Mantaniniento prevantivo equipos
Proyeccion de sustancias Orden y as=0 en los sitios de trabajo
Proyeccidn de matsriales Sefializacion v demarcacién de bz areas d= trabajo e




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

Pt

NOTIFICACION DE RIESGOS

W W
Codigo: CEMZ-Ft- Version: 1 Fecha: 5/12/2022
PELIGROS TONDICIONES DE SEGURIDAD LOCATIVOS SIf NO CONTROLES
Supzrficies de trabaje wrsgulares o lisas
Sistemas de almacenaniants Pasillos y areas daspejadas B
Orden y aseo deficiertes Orden v as=0 en bs pusstes de trabajo
Escaleras - rampas Safializacicn y demarcacidn de las dreas
Demarcacién y sefializacicn deficientzs Arzas d= circuladdn despejadas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD PUBLICO SI | NO CONTROLES
Rebos - atraces
Bombas Cambics de witas freausrtes |
Saquecs Kumzros de emergencia
Tzrrorismo Corservar lacalma
|FELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD
TECHOLOGICO ] COAROLE
Explizién Equipcs de emergencia
Fuga Alarmas indicando que se esta presertando alguna eventualidad
Incendio Ivo sobrecargar las instalaciones electiias
Derrame Plan de ememencias ¥
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ACCIDENTES
DE TRANSITO SI | NO CONTROLES
Decplazamisntos por la via publicn Mantenimizote preventive vehicdes
Accidertes de trarsito Seguridad vial para los trabajadores
PELIGROS CONDICIOES DE SEGURIDAD TRABAJADOS
EN ALTURAS S ) ho CONOLEY
Curso de alturas certificado
Trabajos en alturas Spode S
Inspecciones equipos de alturas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ESPACIOS
CONFINADOS St | NO CONTROLES
Curso de alturas certificado
Espados cnfimados Inspeccionss equipos de alturas
Utilizacién de entibades cuando s2 requiera L__J
utilizacién de los elementos de proteccion persenal [ I
9, FENOMENOS NATURALES 51 | MO CONTROLES
Sismo
Teremcto Flan de emergencias
vendaval Punto de encuentro
Inurdadén Brigadictas
Derrumbs Equipes de emergencias

Precipitadenes{liuias, granizadas, heladas)

La exposicion a los anteriores riesgos podrian originar golpes, traumas superficiales, rasgunos, fracturas, cortadas, atropellamientos, contusiones, quemaduras,
muerte, pérdida de nivel auditivo, patologfas del sistema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalgias, patologfas circulatorias a nivel de extremidades
superiores e infeliores, dolor de cuello, brazos, fatina, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

L

FIRMA DELﬁABN&)OR




CONsorcio

g o icioo!
Z1[¢ 49

EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

CEMZ-Fr-010 Version: 1 Fecha: 05-12-2022
RN IES L Eprrity es —ﬁlfao{, CEDULA: E05420F7 0D
CARGO: e i CALIFICACION:

5.0 y una negacion de ingreso de 1.0 a 2.9.
Marque por favor con una “X” la respuesta que crea correcta.

A continuacion, se presenta un formulario de 10 preguntas acorde a la inducciéon presentada, para dar la
aceptabilidad de dicho cuestionario tendra una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacion de 3.0 a

Reflexiones lo siguiente: ;Por qué me cuido?

Salud en el Trabajo

1. Seiale cual s cual cuales? de las siguientes opciones se pretende con la politica de Seguridad y

a. Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo
b. Proteger y promover la salud

c. Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo

L Todas las anteriores

2. ldentifique que lesiones puede sufrir durante la realizacion de sus labores

Lesiones

a. Quemadura d. i Caidas del mismo nivel
osteomusculares
b. Fractura - Esguinse ) )
g - e. Perdida de peso 'S Todas las anteriores
c. Cuerpo extrafio en ojos

3. Una con una linea la respuesta correcta. (en que consiste cada politica)

Politica de prevencion del
consumo de Tabaco,

Alcohol y Drog&

Politica de Seguridad,
Salud en el Trabajoy™ |

Ambiente

3.

Compromiso a establecer
actividades de promocion y
prevencion de accidentes que
puedan afectar la integridad fisica,
mental, social y el medio
ambiente.

No llegar tomado a trabajar, ni
bajo efectos de drogas

4.Seiale los elementos de proteccion personal que debera usar durante la realizacion de su labor

X Proteccion auditiva el Tapaoidos i. Dalantal de carnaza
Botas de seguridad con Respirador de doble . —_— .

9(/ puntera f. amrisaho X Mascrilla tipo pintor

C. Polainas & Guantes plasticos ps Capuchon

o Guantes de carnaza “h. Guantes de nitrilo J Gafas de seguridad

P A




5.Cuantos son los representantes del COPASST y del Comité de Convivencia Laboral?

Un representante de la gerencia y un .
/Ej' representante de los trabajadores '

Dos representantes de la gerencia
y tres de los rabajadores

Dos representantres de la gerencia y dos
{ representantes de los trabajadores

Ninguna de las anteriores

tiene para reportarlo

6. Una con una linea la respuesta correcta: A quien reporta un accidente - incidente en cuanto tiempo

1. [lefe Inmediato . la.— |Inmediato
2. |A un compafiero b. 8 horas

3. |Al mensajero c. A 48 horas
4. |Alasefiora de servicios Generales d. 12 horas
5. |Alaesposa (o) e. 72 horas

7. Marque con una X la respuesta correcta. De los siguientes cuales son
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo?

objetivos del Sistema de

Determinar la
a. tendencia de la
\ accidentalidad /Gk

Lograr el mejoramiento
continuo y buen
desemperiio del sistema de
Gestion en Seguridad y
Salud en el Trabajo

Evidenciar la
ocurrencia de "0"
enfermedades
laborales

Todos los anteriores




8. Una con una linea la respuesta correcta. (el peligro - control)

PELIGRO

a. Radiaciones ionizantes

b. Virus, bacterias

N

\

c. Trabajos en alturas ._—|

d. Mecanicos (caidas de objetos)

e. Posturas sedentes/

CONTROL

a. Zapatos de seguridad

_b. Utilizacion de arnes, curso de

— alturas

o c. Protector solar

| —— d. Pausas activas

\\ e. Vacunacion

-

9.Una con una linea la respuesta correcta.

ACTO INSEGURO

Syl

CONDICION INSEGURA

o

/

Es el estado o situacion de algo o alguien que no

|7 brinda seguridad (es un peligro) que puede

ocasionar un riesgo o daiio el cual puede causar
accidente o enfermedad.

Se refieren a todas las acciones y decisiones

humanas, que pueden causar una situacion

Tihsegura o incidente, con consecuencias para el

trabajador, la produccion, el medio ambiente y
otras personas.

10. Marque con una X la respuesta correcta.

Procurar el cuidado integral de su salud

a.
b. |Suministrar informacion clara, veraz y completa sobre su estado de salud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y Salud en el Trabajo.
d. |Reportar todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente
& Todas las anteriores

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de la obra

<,




Ny

FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccién: 2 ; Re-induccion:

En las instéiaoiones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el dia_[0 del mes de /? 2»7} del afio 2023 , se llevo a cabo la induccion al
Trabajador _Dﬂ{(z\)?r\) Jauyer O{Yﬁ’ﬁ , quien a partir de
la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:.

ij;{udﬂm/’@

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccion sobre:

e Reglamento higiene.

e Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Médio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo

e Identificacién de peligros

e COPASST o vigia ocupacional.

e Reporte de accidentes e incidentes laborales

e Funciones, responsabilidades y competencias en SST

e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.

e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.

e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro. .
e (estion ambiental, manejo de residuos sélidos y emergencias ambientales.

e Reporte de condiciones inseguras.

o Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.

e Protocolo de bioseguridad COVID 19

COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.

Auto ouidérse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Em'presa.

Firma:

Nombre del’%mpleado: Bmmh) Javier_()rew)
Cedula de Ciudadania N°: P’D F 54399 /( \




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

Consorcio i
Estadio
i Municipol
Zipa 2022

Cédigo: CEMZ-Fi-

Version: 1

Tapaoidos tipo Insercl

-
o
b1
S
Q.
g
@a
g
8
b1
@

Fecha: 5/12/2022

Polvos orgdnicos, inorganicos

Estudio de ruldo §

Gases y Vapores

Liquidos, Nieblas-Roclos

Utllizacldn Mascarllla de acuerdo al quimico

Flbras

Material Particulado

Humos ( Metélicos, no metdlicos) !

Exposicidn a Virus

Exposlcidn a Hongos

Limpleza y desinfeccién de locales,
equipos y herramlentas

E%ﬁ;;ldén a Bacterlas ( Aguas no potables)

Pardsitos

Mordeduras

Picaduras Insectos (Avispas, Abefas, Zancudos),

Animales ( Ratones, Perros, Palomas, Gatos )

< e & -Q;S‘é

Vegetales ( Polen, Madera, esporas )

Fluldos y excrementos.

=<

Trabajo Repetitivo

Trabajos y tumos permanentes( 8 a 12 Horas)

Reallza turnos nocturnos

Relaclones personales conflictivas ( Jefes, Compafieros)

LUsted atiende plblico?

Sotjfccarga de trabajo

S| &/

El trabajo requlere de alta Responsabllidad?

Postura prolongada

Utilizaclon de EPP adecuados
Control de vectores

Adecuada gestién de residuos

Lavado de manos

Distanciamiento soclal
Uso de tapabocas

Estllos de direccidn adecuados

Formas de comunicacién de tareas claras

Protocolos de actuacidn para posibles agresiones, acoso sexyal
Adecuacidn de fa carga de trabajo

Evaluacidn del riesgo psicosocial

Comité de convivencla laioral
§
'R g

LImitadas jornadas trabajo
Rotacién puestos de trabajo

Adopcién de buenas posturas

X
Postura mantenida %
Postura forzada \//
Postura antigravitaclonal w
Movimlentos Repetitivos ¢

Esfuerzo

Pausas activas

Manipulacién adecuada de cargas .

Manlipulacién manual de cargas

Equipos eléctricos energizados - Sobrecarga

Inspecclones eléctricas

Cableado eldctrico en mal estado

Tlempo de exposicién |

w Otro:
Estd expuesto a ruidos altos? f\ - :
Ropa de trabajo especlal Controt de exposicidn [~y Otro:
Temperaturas extremas ( Frio - Calor ) )0 P o esp () P - 5 \b f h
Ropa de trabajo especial Control de exposicion Otro:
Radlacién Ionizante ( Rayos Gama, Beta, Alfa ) X) ea fo esp PO b
- Ropa de trabajo S Control de exposkcldf™= 2" QOtro:
Radlacién No Ionizante ( sol, ultravioletas, Arcos) s P ) = po
g Pausas Activa N Contro! de exposicior Otro: .
Vibraclén (Cuerpo entero o segmentarla) ( ctivas ; pasicle
) » {Estudio de Iluminacidn Pausas aclvas Otro:
Tluminacidn (Luz visible por exceso o deficlencla) }(/
Utilizacion tapaoldos Otro:

Mantenimlento preventivo Instalaclones electricas

Lineas Energizadas ( Alta-Medla-Baja tensidn)

No sobrecargar las Instalaclones electricas

toladores eléctricos y/o Subestaciones

Elementos corto punzantes

Mecanismos en movimiente

Inspecclones a equipos y herramlentas

Utllizacién de los elementos de proteccidn personal

Herramientas manuales

Equipos y herramientas Mantenimlento preventivo equipos .
Proyecclén de sustancias 50 Orden y aseo en los sitios de trabajo
Proyeccidn de materales

Sefiallzaclon y demarcacién de las areas de trabajo




Consercia } CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022
ggghﬁ‘;ﬁk‘m%g% _______NOTIFICACION DE RIESGOS ,
Abn 022 Codigo: CEMZ-Ft- __|version: 1 Fecha: 5/12/2022

160 J i
Superficles de trabajo lrfegulares o lisas ‘
stemas de almacenamiento _ ; 4 #as!lvos areas despejadas
Orden y aseo deficlentes - . )6 Orden y aseo en los puestos de abalo — . W
|Escaleras - rampas i i ] 4 _ Seffalizacién y demarcacidn de fas dreas”

Robos - atracos )()

Bombas : ’)0 Camblos de rutas frecuentes . X
Saqueos % Numeros de emergencla Y
Terrorismo o » ' ' Conservar | » !
o —— T i : e
%‘:’é%?é%? ; fé‘o,%c o i '
Explisién ’ Equlpos de emergencia . ) Y i N
Fuga V Alarmas Indicando que se esta presentando alguna eventualidad
Incendio ’ )( No sobrecargar las instataclones electﬂcag; — ) . i
iy i o

CCIDENTES.D 5] V e i s L 3 AL ’,"

Desplazamlentos por a via publica Y |Mantenimiento preventivo vehlculos y S 13

uridad vial

alost

Curso de alturas certificado

e o

Espacios confinados Inspecciones equipos de alturas

Utllizacién de entibados cuando se requiera

Slsmo

Terremoto SL Plan de emergencias
-{£12n de emergencias o
Vendaval \0 Punto de encuentro
L
Inundacidn Brigadistas
Derriimbe v Equipos de emergenclas .
Pre‘clz)ltaclones(uuvlas, granizadas, heladas) Iv i -

La exposicién a los anteriores rlesgos podrfan originar golpes, traumas superficiales, rasgu R os, fracturas, cortadas, atropellamientos,
contusiopes, quemaduras, muerte, pérdida de nivel auditivo, patologfas del sigtema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalgias, patologfas
circulatorias a nivel de extremidades superiores e inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

"FIRMA DEL TRABAJADOR




Consorcio

EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Estadig

Muslclsl e — e S—

ZIpa 2022 CEMZ-Fr-010 Versién: 1 - '|Fecha: 05-12-2022
NOMBRE: | puisin Jassos Ofvé & CEDULA: | prgtlb399/6
CARGO: |  Adyoclnuld CALIFICACION: Yid

A continuacién, ‘s'e presenta un formulario de 6 preguntas acorde a la induccion presentada, bara dér la aceptabilidad
de dicho cuestionarlo tendrd una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacion de 3.0 a 5.0 y una negacion de
ingreso de 1.0 a 2,9. Marque por favor con una “X" la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: ¢ Por qué me cuido?

B

- Bl
a. TPrevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiclones de trabajo
b. Proteger y promover lasalud '
c Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo

Todas las anteriores
| llésiones pilede s cio : R
Leslones - ;
a. | Quer.naduira | d. _osteomusculares 'f. ’ Ca'fdas del mismo nivel
b. Fractura - Esguinse
—— e. Perdida de peso Todas las anteriores
[¢ Cuerpo extrafio en ojos

Compromiso a establecer

__-actividades de promocion y
a. Pﬂgf:uﬁopém % prevencion de accidentes que
Alcohol y Drogas ’ puedan afectar la integridad flsica,
mental, social y el medio
. ambiente,
b. zzllgfaeg eeISTergL;rl(_iad, ' , b, No liegar tomado a trabalar, ni
Ambien . ~ bajo efectos de drogas

Proteccion auditiva e Tapaoidos I Dalantal de carnaza
Botas de seguridad con Respirador de doble ] S
&/ puntera » f. " cartucho . i Mascrilla tipo pintor
c. Polainas ‘ g. Guantes plasticos k. Capuchon
Guantes de nitrilo

e

Dos representantes de la gerencia

Un representante de la gerencla y un
y tres de los rabajadores

representante de los trabajadores

Dos representantres de la gerencia y dos
\ . Ninguna delas anterlores
representantes de los trabajadores




Jefe Inmediato

A un compafiero

Al mensajero

Ala sefiora de servmos Generales

A la esposa (o)

Determinar la tendencia

lnmedfato
S horas
48 horas ,
':‘L'TI’TOTE?‘”’“\._\

.

72 horas ‘

Lograr el mejoramiento
continuo y buen desempefio

a. . ) del sistema de Gestién en
de la accidéntalidad Seguridad y Salud en el
Trabajo
Evidenciar la ocurrencia
b. de "0" enfermedades

laborales

a. Radiaciones ionizantes~___

b. Virus, W

c. Trabajos en altur

d. Mecénicos (caldas de objetos) -

e..Posturas sedentes

ACTO INSEGURG~~—""""]

CONDICION INSEGURA

Todos los anteriores

yaté(t&s de segtjridad

gﬁaﬁém—e}e—ames, curso de alturas

T ge-Protector solar

~Palsas activas

B

Waclén

-

Es el estado o situacién de algo o algulen que no

da seguridad (es un peligro) que puede
ocasionar U dafio el cual puede causar

accidenta ¢ enfermedad.

Procurar el cundado mtegral de su salud

Se refieren a todas las acciones y decisiones
humanas, que pueden causar una situacién
[~insegura-o-nsidanta, con consecuentias para el
trabajador, la produccién, el medio ambiente y

otras personas.

Suministfar informacién clara, verazy completa sobre su estado de saiud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe Inmediato o al responsable de Segurldad y'Salud en el Trabajo.

Reportar todo accidente e mmdente labora! que se presente ensu drea mmediatamente

odas las anteriores

T
|

»’A/

Recuerda, todos somos responsables de Ia seguridad al interior de la obra




Consorci

| Estadio { FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

k81
Induccion: Z Re-induccion:

En las mstélaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el dfa__[@;_ del mes de lez, del afio 2073 | se llevo a cabo la induccion al

Trabajador “/\Jf‘/‘éxUU; e,(id(? e . quien a partir de

la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:
A g Japle

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccion sobre:

e Reglamento higiene.

e Politica integral del Sistema de Gestién de, Salud en el trabajo. Seguridad y Médio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo

e |dentificacion de peligros

e COPASST o vigia ocupacional.

¢ Reporte de accidentes e incidentes laborales

¢ Funciones, responsabilidades y competencias en SST

¢ Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.

s Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.

s Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro. .
o  Gestion ambiental, manejo de residuos sélidos y emergencias ambientales.

e Reporte de condiciones inseguras.

o Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.

e Protocolo de bioseguridad COVID 19

COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.

Auto cuidérse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

/7
Firma: %ﬂ ///% ¢

Nombre del Empléado: Joan U/, f’F/uf'/” Olf()()ﬁé‘/
Cedula de Ciudadania N°: ﬂ' Hl18e 530 i




ansorco CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022
E.»ﬁf;“.:’.j;t NOTIFICACION DE RIESGOS
Epa 2022 Cédigo: CEMZ-Ft- Version: 1 Fecha: 5/12/2022

oo | pr ﬁ?&éJ:?C

}0 Tapaoldos tipo copa Tapaoldos tipo lnsercim" Otro:
LEstd expuesto a ruldos altos? £\ 5 ‘ :
Ropa de trabajo especlal Control de exposicion |77y Otro:
Temperaturas extremas ( Frio - Calor ) )0 pa de trabajo esp: o P l i
Ropa de trabajo especial Control de exposicion Otro:
Radlacién Ionlzante( Rayos Gama, Beta, Alfa ) & pad o esp Pe
|Ropa de trabajo I Control de exposiciofy ] - Otro:
Ra(liaclén No Tonizante ( sol, ultravioletas, Arcos) - .
P s e Control de exposlcion™” Otro: .
Vibracién {Cuerpo entero o segmentaria) { ausas Activa posiclon” A
) * |Estudio de Iluminacln K Pausas aclvas Cr Otro:
Tuminacidn (Luz visible por exceso o deficlencia) )(.z
Estudio de ruldo g Utillzacidn tapaoidog™ Otro:

Ruldo (de Impacto, intermitente, continuo
FET

Palvos orgénicos, inorgdnicos

Gases y Vapores
Liquidos, Nieblas Roclos Utilizacién Mascarifla de acuerdo al quimico "ﬁ Tlempo de exposicién |
Fibras ' )
Materfal Particulado

Otro:

Humos ( Metéllcos, no metéllcos)

[Exposiciéna Virus - )4

timpleza y desinfeccién de locales,
equipos y herramientas

Utllizaclon de EPP adecuados ' ~f
pad

N

’)0

Exposlcién a Hongos

|Exposicidn a Bacterias ( Aguas no-potables)

Pardsitos Control de vectores

%
¥
H V

Mordeduras Y ‘
¥
\,
&)

Adecuada gestién de residuos

Plcaduras Insectos (Avispas, Abejas, Zancudos), Lavado de manos

Animales ( Ratones, Perros, Palomas, Gatos ) Distanclamiento soclal

Uso de tapabocas

Vegetales ( Polen, Madera, esporas ) y

Fluldos y excrementos.

covo 19 .

Monotonfa en las tareas

Trabajo Repetitivo fl Estilos de direccidn adecuados k
Trabajds y turnos permanentes( 8 a 12 Horas)

Formas de comunicacién de tareas claras

R

n

JEl trabajo requlere de alta Responsabilidad? v
X vf,??nxi{&o‘v‘,%-w m

Postura prolongada X

'
. Reallza turnos nocturnos < _|Protocalos de actuacidn para posibles agresiones, acoso sexval
Relaclones personales conflictivas ( Jefes, Compafieros) ’6 Adecuacidn de fa carga de trabajo -
Usted atiende plblico? Y0 _|Evaluacién del rlesgo psicosoclal
Sabiécarga de trabajo P 1'@ Comité de convivencla laboral N s L SL»

Postura mantenida \(u Limitadas jornadas trabajo
Postura forzada ﬂl/ Rotacién puestos de trabajo . . g
Postura antigravitacional i Adopcldn de buenas posturas Z -
Movimientos Repetitivos T Pausas activas
|Esfuerzo ¢ Manipulacién adecuada de cargas

Manlpulaclén manua? de cargas

Equipos eléctrtcos energizados - Sobrecarga
Cableado eléctrico en mal estado

50 Mantenimlento preventivo Instalaclones electricas : e
No sobrecargar las Instalaciones electricas : A%)

v Inspecciones eléctricas

Uneas Energizadas ( Alta-Med!a-Baja tensién)

Elementos corto punzantes

Inspecclones a equipos y herramlentas

[

Mecanismos en movimiento \ﬁ i
¥
2

Herramlentas manusales Utllizacldn de fos elementos de protecclén personal -
Equipos y herramlentas Mantenimiento preventivo equipos . -
Proyecclén de sustanclas \0 Orden y aseo en los sitios de trabajo

Proyeccién de materiales Y, Seftalizacion y demarcaclén de las areas de trabajo _




comora N CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022
gggmfﬁﬁi&. %S% NOTIFICACION DE RIESGOS v
Ao 202z CodigO' CEMZ-Ft- Version 1 Fecha: 5/12/2022

Superficies (je trabajo iregulares o fisas j ¥

Sistemas de a!macenamlento X pasmos y a,;as dasgej‘adas )
Orden y aseo deficlentes - : a )ﬁ Orden y aseo en los puestos de trabajo _

|Escaleras - rampas ] i 4 _{Seftalizacién y demarcacién de las dreas”
Demarcaclén y sefallzacion deficlentes '

Robos - atracos )0

Bombas : w Camblos de rutas frecuentes . :
Saqueos ‘ ‘ ] % Numeros de emergencia
Terrorismo ' Conservar |
. e e e - i S o . = -
TECNOLGGICO e e b
Explisién i Equlpos de emergencia
; . - c
Fl@i _ \( Alarmas Indicando que se esta presentando alguna eventualidad
Incendlo )( No sobrecargar las Instalaclones elactricas

Derrame
%m’ T i} ]
Desplazamlentos porla v!a publica Mantenimiento preventivo vehlculos N

Accidentes de transito . Sequridad vial para los trabafadores
. e

hs Curso de alturas certificado : ) ‘Vﬁ

1

pecciones equipos de altural

i 7) Curso de alturas certificado Dy
Espacios confinados 5; Inspecciones equipos de alturas i o e

Utllizacién de entibados cuando se requlera

llzacién d 03 de profecel

Sismo X
Termmoto SL Plan de emergenclas ) »’*
Vendaval \0 Punto de encuentro d
- .
Inundacién ‘ Brigadistas
. Derrumbe \y Equipos de emergenclas ! )
Precipltaclones(liuvias, granizadas, heladas) ,v !

La exposici 6 n a los anteriores rlesgos podrfan originar golpes, traumas superficlales, rasgu ff os, fracturas, cortadas, atropellamientos,
contuslopes, quemaduras, muerte, pérdida de nivel auditivo, patologfas del sigtema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalgias, patologl(as
circulatorlas a nivel de extremidades superlores e Inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTER|OR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

A A

" FIRMA DEL TRABAJADOR




oo EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
sta o

Municipal ) " ’ ~ " i

Zipa 2022 CEMZ-Fr-010 Version: 1 - IFecha: 05-12-2022
NOMBRE: | firr iscents st CEDULA: | Pri7 <6 s =0
CARGO: Ayocpnte CALIFICACION: Yid

A contmuaotén sé presenta un formulario de 6 preguntas acorde a la mducmén presentada, para dar Ia aceptabilidad
de dicho cuestionario tendra una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacién de 3.0 a 5.0 y una negacioén de
!ngreso de 1.0 a 2.9. Marque por favor con una “X" la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: s Por qué me cuido?

a. Prevenlr lesiones y enfermedades causadas por las condlclones de trabajo

b, - Proteger y promover la salud . i
c. Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo

Todas las anterlores

Lesmnes

a. Quemadura d. f. Caldas del mismo nivel

_ ‘ v v osteomusculares , i i
b. Fractura - Esguinse )
e. Perdida de peso Todas las anteriores
c. Cuerpo extrafio en ojos

T

Compromiso a establecer
|_—-actividades de promocion y
prevencion de accidentes que
puedan afectar la integridad fisica,
mental, socjal y el medio

Polltica de prevencion del
a. consumo d&ﬁ!ﬁm,\

Alcohol y Drogas

: , » amblente,
oo de Segurk}ad, No llegar tomado a trabajar, ni
b. Salud en el Tr: ~D. b foctos de d
Ambien ~3 ajo efectos de drogas
Proteccion auditiva e ) Tapaoidos i Dalantal de carnaza
Botas de seguridad con ) Respirador de doble o )
&/ puntera f. cartucho . J. Mascrilla tipo pintor

c. Polainas g. | Guantes plastlcos K. Capuchon

Gu ‘de carnaza ' Guantes de nitrilo

Un representante de la gerencia y un Dos representantes de la gerencia
representante de los trabajadores o y tres de los rabajadores

Dos representantres de la gerencia y dos

d. Ninguna de las anteriores
representantes de los trabajadores g




1 Jefe mmediato W’*"‘““\N\\ a._  |inmediato

2. |Aun compaﬁerq - ‘ S [8Tioras

3, |Al mensajero P c. 48 horas

4, |Ala sefiora de servicios Generales M o d. 2 oTas T —
5 Ala esposa (o) é. 72 horas o

Lograr el mejoramiento
continuo y buen desemperio

Determinar la tendencia @

a. . del sistema de Gestidn en
de la accidéntalidad Seguridad y Salud en el
‘ Trabajo
Evidenciar la ocurrencia
b. . de "0" enfermedades Todos log anteriores

laborales

a/Zap’zﬁ)'s de seguridad
mién-ée-amas, curso de alturas

T———g-Protector solar

a. Radiaciones ionizaﬁT@E\\
b. Virus, W

c. Trabajos en aW

R
d. Mecanicos (caldas de gbjetos) | ———d"Palsas activas

e. Posturas sedentes 1 | \e.\\@ﬂacién

Es el estado o situacién de algo o algulen que no

. e da seguridad (es un peligro) que puede
-—-——-"""’"’M 0
ACTO INSEGUR®S- ' M el cual puede causar

accldenta 6 enfermedad.

Se refleren a todas las acciones y decisiones
humanas, que pueden causar una situacién

CONDICION INSEGURA MW’”mmﬂmslmmﬁmpara el
e trabajador, la produccién, el medio amblente y
otras personas.

Gl

a. Procurar &l cu:dado integral de su salud

b. |Suministrar informacidn clara, veraz y completa sobre su estado de salud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y'Salud en el Trabajo.

Reportar todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente

Q|0

das las anteriores ‘ v
Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de la obra

\ o]




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccion: ‘/ Re-induccion:

En las instélaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

ZIPAUIRA siendo el diaj?’__ del mes de /‘Um} del afio 20%3 , se llevd a cabo la induccion al
Trabajador _Julys Cosar (ol , quien a partir de
la Firma del presente documento, desempefiara el cargo de:
hyvdawte
d

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccion sobre:

e Reglamento higiene.
e Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Médio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo
e |dentificacién de peligros
e COPASST o vigia ocupacional.
e Reporte de accidentes e incidentes laborales
e Funciones, responsabilidades y competencias en SST
e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.
e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.
e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro. .
e Gestidn ambiental, manejo de residuos solidos y emergencias ambientales.
e Reporte de condiciones inseguras.
e Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.
e Protocolo de bioseguridad COVID 19
COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.
Auto cuidarse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o

accidentes de trabajo que se le presenten.
Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,

Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

Firma: Q}U&ﬁ 6@0«@;\_

Nombre del Empleado: Jo)ig Ceidf 60z
Cedula de Ciudadania N°>: /07 948319 2 ,




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

Consorcio |
e Eswwdio
4 Munieipal 2
Zipa 2022 f 4

Cédigo: CEMZ-Ft-

Version: 1

Tapaoidos tipo copa Tepaoldos tipo lnsercl

Fecha: 5/12/2022
A

LEst4 expuesto a ruldos altos? }5 s
Ropa de trabajo especial Control de exposicion
Temperaturas extremas ( Frio - Calor ) P o esp (1)) PO . :
opa de trabajo especlal Control de exposicion
Radlacién Ionizante { Rayos Gama, Beta, Alfa ) X’ I_ P o esp! po
) N ['s Ropa de trabajo e Control de exposicidh™ %
Radiaclén No Ionizante ( sol, ultravioletas, Arcos) .
Pausas Activas e Contro! de exposicl
Vibracién {Cuerpo entero o segmentaria) 4 posicle
j K[ Estudio de Iluminacion e Pausas aclvas

llqmlnac!én (Luz visible por exceso o deficlencla)

Ruido (de impacto, Intermitente, continuo
T

Polvos orgénlcos, inorgdnicos

Estudio de ruldo T Utilizacion tapaoldo:

TN i

T conirolES

Humos ( Metdlicos, no metdllcos) !

Exposicidn a Virus

Gases y Vapores "2
Liquidos, Nleblas Roclos }C
Fibras iy
Material Particulado '

<

{Exposlcién a Hongos

Limpleza y desinfeccién de locales,
equipos y herramlentas

Exposicldn a Bacterlas ( Aguas no potables)

Utllizaclon de EPP adecuados

Pardsitos

Control de vectores

Mordeduras

Adecuada gestidn de residuos

Pléaﬁuras Insectos (Avispas, Abefas, Zancudos),

Lavado de manos

Animales ( Ratones, Perros, Palomas, Gatos )

Distanclamlento social

Vegetales ( Polen, Madera, esporas )

Uso de tapabocas

Fluldos y excrementos.

COVID 19

Monotonla en las tareas

Trabajo Repetitivo

Estilos de direccidn adecuados

Trabajos y turnos permanentes( 8 a 12 Horas)

Formas de comunicacién de tareas claras

Realiza turnos nocturnos

Protocolos de actuacldn para posibles agresiones, acoso sexual

Relaciones personales conflictivas ( Jefes, Compafieros)

Adecuacidn de 1a carga de trabajo

LUsted atiende plblico?

Evaluacion del riesgo psicosocial

Sobrecarga de trabajo

Comité de convivencla laboral

El trabajo requiere de alta Responsabllidad?
TRos e

Postiira prolongada Yo o

?ostura mantenida ¥l Limitadas jornadas trabajo
Postura forzada 1‘/ Rotacidn puestos de trabajo
Postura antigravitacional ¥ Adopcldn de buenas posturas
Movimlentos Repetitivos (4 Pausas activas

Esfuerzo 4

Manipulacién adecuada de cargas

Manlpulaclén manua! de cargas

Equipos eléctricos energ‘zados Sobrecarga

Inspecciones eléctricas

Otro:

Cableado eléctrico en mal estado

Mantenimlento preventivo Instalaclones electricas

Uineas Energizadas ( Alta-Medla-Baja tensidn)

| e |

No sobrecargar las Instalaciones electricas

lones

Controladares-eléctricos y/o Sub

JElemientos corto punzantes

=

Mecanlsmos en movimiento

Inspecciones a equipos y herramiertas

Bishas

Utllizacién de los elementos de proteccién personal

Herramientas manuales
Equipos y herramlentas
Proyecclén de sustanclas 50

Mantenimlento grevenuvo €quipos .

Proyeccidn de materiales

<

Orden y aseo en los sitios de trabajo

Seffallzaclon y demarcacidn de las areas de trabajo




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022
NOTIFICACION DE RIESGOS
Version: 1

Consorcio
Estadio

Municipal

Zipn 2022 L

CEMZ-Ft- Fecha: 5/12/2022

- ceccee
Voart 3”33 e .
Superficies de trabajo Irregulares o lisas

> de almacy o i ’ [4 _{Pasllios y areas despejadas .

Orden y aseo deflclentes - o ¥ lordeny aseo en los puestos de trabajo 5 w4
Escaleras - rampas ( X Seftalizacién y demarcaclén de las dreas’ .
Demarcacién y sefiallzacion deficientes

Areas de circulacién

)

R
PELIGROSC

e ;
Robos - atracos

Bombas : )0 Cambios de rutas frecuentes

Saqueos 3 i % Numeros de emergencia

Terrorlsmo Conservar |

i’Eﬂ s s o e - —

fJ ! %

TECNOL ) b . % 5 s )

Explisidn ) 3

) . @ Equipos de emergencla . o

Fuga Alarmas Indicando que se esta presentando alguna eventualidad .

Incendio » )C No sobrecargar las instalaclones electricas ]

Derrame de emergenclas

2 pj@ ‘ : 3 . i s B 1

Y - T

Desplazamientos por fa via publica ‘ Mantenimlento preventivo vehiculos ! sl

Accldentes de transito

Idad vial S

7” Curso de alturas certificado
Espaclos confinados y Inspecciones equl s de alturas, 2o i
y Utilizacidn de endbados cuando se requiera Y

ULl de protecd

Sismo

Eremoto S\L ~|Plan de emergencias ) ) 4 »"
Veridaval \0 . __|Puntode encuentro 3 g

e t- ————
Tnundaclén 'ﬁ Brigadistas
Derrumbe i \ Equipos de emergenclas . ) A
Preclpitaciones(lluvias, granizadas, heladas) y . !

La exposicién a los anteriores rlesgos podrfan originar golpes, traumas superficlales, rasgu ff os, fracturas, cortadas, atropellamlentos,
contuslones, quemaduras, muerte, pérdida de nivel auditivo, patologfas del sigema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalglas, patologias
clrculatorias a nivel de extremidades superiores e Inferiores, dolor de cuello, brazos, fatiga, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTENDI EN SU TOTALIDAD

ke Gower

FIRMA DEL TRABAJADOR




EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

B Consorcio

Estaclio
Murlcipal
i 71pa 2022 CEMZ-Fr-010 Verslén 1. ‘IFecha: 05—12-2022
NOMBRE: /J/.!(;? Sosprlome®E CEDULA: | /2 w5397
CARGO: &7%&%/’53 CALIFICACION: Lf Yy

A continuacion, se presenta un formulario de 6 preguntas acorde ala inducc;én presentada para dar la aceptabilidad
de dicho cuestionario tendra una calificacidn de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacién de 3.0 a 5.0 y una negacién de
Ingreso de 1.0 a 2.9. Marque por favor con una “X" la respuesta que crea correcta.

Reflexiones lo siguiente: ¢,Por qué me cuido?

hed o i e ; o
a. Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condlcnones de trabajo
b. Proteger y promover la salud
[ Mejorar las condiciones y el medio amb:ente de trabajo
(4) Todas las anterlores

Lesiones s

a. uemadura d. mi i
Q ; osteomusculares | Caldas del mismo nivel
b. Fractura - Esguinse i .
; - - e. Perdida de peso Todas las anteriores
[+ Cuerpo extrafio en 0jos .

Compromiso a establecer
|_—-actividades de promocion y

i |
a P%gf&f{)ﬁm /na”'/ prevencion de accidentes que
' Alcohol y Drogas ! : puedan afectar la integridad flsica,
mental, soclal y el medio
amblente.
b :glfuﬂgaer?;sﬁr gurk_ﬁad, J . No llegar tomado a trabaar, ni
’ Ambien ) AN bajo efectos de drogas
T T . R S Sy >
—@ Proteccion auditiva e Tapaoidos i Dalantal de carnaza
e v d e - -
é/b-/ ‘Ejs‘et‘:rge seguridad con f. Respn;zc:&rcii d.oble Jo Mascrilla tipo pintor
c. Polainas g Guantes plasticos k. {Capuchon

Guantes de carnaza

Un representante de la gerencia y un c Dos representantes de la gerencia
representante de los trabajadores ' y tres de los rabajadores
. Dos representantres de la gerencia y dos
b. P g Y d. Ninguna de las anteriores

representantes de los trabajadores




Jefe Inmediato

A un compafero

Al mensajero

A la sefiora de servicios Generales/w,,‘f"

1.
2
3.
4.
5

Ala esposa (o)

i

lInmediato

"8 horas

48 horas

Determinar la tendencia

72 horas y

Lograr ol méjbramlenfo
continuo y buen desempefio

a. AN del sistema de Gestién en
de la accidéntalidad Seguridad y Salud en el
Trabajo
Evidenciar la ocurrencia
b. . de "0" enfermedades Todos los anteriores

. ‘ laborales

a. Radiaciones ionizantes~_|

b. Virus, W

c. Trabajos en altur

d. Mecanicos (caldas de objetos) -

e. Posturas sedentes
entes

Ws de seguridad

macién-de-ames, curso de alturas

T——gProtector solar

TPausas activas

o
P

ACTO INSEGURG-~-mmrmrrmre"""

a, |Procurar el cuidado Integral de su salud |

CONDICION INSEGURA

Wacién

PRI e o re e

Es el estado o sltuacién de algo o alguien que no

I da seguridad (es un peligro) que puede
ocaslonar u afio el cual puede causar

accldent@ o enfermedad.

Se refleren a todas las acciones y decislones
humanas, que pueden causar una situacién
ﬂnsvgurrﬂna!dente.&mm% para el
trabajador, la produccién, el medio ambiente y

otras personas.

o =

b. [Suministrar informacién clara, veraz y completa sobre su estado de salud.

Informar las condiciones de riesgo detectadas al jefe inmediato o al responsable de Seguridad y’Salud en el Trabajo.

d. |Reportar todo accidente e incidente laboral que se presente en su drea inmediatamente | :

das las anteriores

T
1

Recuerda, todos somos responsables de la seguridad al interior de 1a obra




FORMATO DE INDUCCION AL SG-SST

Induccion: Re-induccion:

En las instalaciones de la oficina CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022, en el Municipio de

. “) /”7 f o Ly Y i . . ..
ZIPAUIRA siendo el dia_Z.¢’ del mes de __ /%.r:/ del afio /¢ 5 , se llevd a cabo la induccion al
jador Mo Wlosevnds f2liio  Fnce i i
Trabajador /77,,.0 /7 //,&'(,v;f/( v Vi twHO Jornc on , quien a partir de
la Firma del p7resente documento, desempefiara el cargo de:

,//2/""/ //(:';} (/;f ,//{‘1/'/‘ <q

Se deja constancia de que el dia de hoy se dio induccién sobre:

e Reglamento higiene.
o Politica integral del Sistema de Gestion de, Salud en el trabajo. Seguridad y Medio ambiente.
e Politica de no alcohol, no sustancias Psicoactivas y no tabaquismo .
e ldentificacion de peligros
e COPASST o vigia ocupacional.
o Reporte de accidentes e incidentes laborales
e Funciones, responsabilidades y competencias en SST
e Funcionamiento de las Brigadas de Emergencia y tipos de emergencias.
e Riesgos Ocupacionales inherentes al cargo.
e Plan de emergencia, rutas de evacuacion, y punto de encuentro.
o  Gestion ambiental, manejo de residuos sélidos y emergencias ambientales.
e Reporte de condiciones inseguras.
e Derechos y deberes de los trabajadores ante el sistema general de riesgos.
e Protocolo de bioseguridad COVID 19
COMPROMISOS

Cumplir con todas las politicas, normas y controles de la Empresa.

Auto cuidarse en el desarrollo de sus actividades, vigilar su estado de salud y reportar enfermedades o
accidentes de trabajo que se le presenten.

Reportar inquietudes al Vigia de Salud y Seguridad, referentes al Sistema de Gestion de Salud en el trabajo,
Seguridad y Medio Ambiente.

Asistir a todas las actividades propuestas por la Empresa.

Firma: f?/’ymﬂ c/ /ﬁ/?
Nombre del Empleado: /Ze.r.c ﬂéza&f%w /Z/m“ e

Cedula de Ciudadania N°; /270 4 GE/E




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

LT ] BE

Codigo: CEMZ-Fi-

Version: 1

| Fecha: 5/12/2022

NOMBRE DEL TRABA.JADOR

No CEDULA:

CARGO:

D i ctler Bvacores

(07366 FHE

*ﬂ‘/ﬂl //CU" C/é

Covca

Si existe el peligre de acuerdo a su actividad, marque con una "x" en la casilla si, de lo contrario marque "No" y al frente

margque con una x el control que le aplique
1. PELIGROS FISICO SI | NO CONTROLES

Tapaciao: UFG copa TapacHos 0ps 1Reraon Ttro:
(Esta expuzsto a ruides altes?
Temparaturas axtranvas ( Frio - Calor ) i T
Radiacidn Ionizante { Rayos Gama, Beta, Alfa o S | 358 - - o
Radiacidn Ko Iorizants { sol, ultrmvicletas, Arcos} . rv i }
Vibracién [Cusipo enters o segnientaria} )
IHunviracidn {Luz visible por exceso o defizienda) i i '
Ruido {d2 inpado, irtarmitante, continw)
2, PELIGROS QUIMICO SI | NO CONTROLES
Polvos organices, inorganicos
(Gazes y Vapores
Liquidos, Nisblas Rocios G ‘:] A ':] o
Fibras
Matzrial Particulade
Humos { Metdlicos, no matlices)
3. PELIBRO BIOLOGICO SI | NO CONTROLES
Exposicién a Vins

LN'pe23 ¥ QsSI=Caon oS 10caes,
Exposicion a Fangos =quipos ¥ herramiantas
Exposicidn a Bacterias { Aguas ro potables) Utilizacion de EPP adacuades
Pardsitos Control de vactores
Mordzduras Adecuada gestice da residucs
Picaduras Incactos (Avispas, Abgfas, Zancudos), Lavado d= manos
4nimales | Ratonas, Perres, Falomas, Gates ) Diztandamizanto social
Vagatales { Polen, Madara, esporas ) Uso d= tapaboas
Fluidos y excrementos,
COVID 19
5. PELIGROS PSICOSOCIAL SI § NO CONTROLES
Manctonia en las tareas
Trabajo Repatitive Ectilos d= dirazcicn adacuados
Trabajes y turncs permanentes( 8 a 12 Horaz} Fornas de conunicacidn de tareas claras
Realiza turnos nocturncs Protocolos de actuacicn para posibles agresiones, acoso cexual
Relacicnss personales corflidtivas ( Jefes, Compaiieros) Adecuacién de la carga de trabajo
iUstad atiend= pibice? Evaluacion del rizsgo psicosecial
Sobracarga de trabajo Conité d2 convivensia laboral
El trabajo raquierz de alta Raspensabilidad?
6. PELIGROS BIOMECANICO SI § NO CONTROLES
Foctura prolongada
Poctura maptenida Limitadas jemadas trabajo
Postum forzada Rotacisn pusstos de trabajc
Postum artigravitacicnal Adopcisn de busras posturas i
Movimientes Repatitives Fauzas activas
Ecfusrzo Manipulacion adecuada d= argas [__:_l
aripulaién maruval d= cargas
7. PELIGRO CONDICIONES DE SEGURIDAD ELECTRICO ff s1 | NO CONTROLES
Equipos elécdricos ensrgizajos - Sobrecarga Inspecciones eléctricas
Cablzado eléctrico en mal estado Mantenintients preventivo instalacionss electrizas
Lin=as Enzrgizada: { Alta-Media-Baja tenzicn} Wo sobrecargar las instalacicnes electrias
Contreladores eléctricos yfo Subsstacionss
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD MECANICOS | sT | no CONTROLES
Elemantos corts purzartss
Mzapizmos en mevimisnte Inspeccionss a equipos v herramizrtas
Famanisntas manuales Utilizaciin dz los elenentos da protaccidn parssnal
Equipos v herramizntas Mantznimizprto prevantivo equipos
Proyeccidn de sustancias Orden y as0 en bos sitios ds frabaje
Projecciin de matzdalss Sefalizacion y demarcacién de s areas d= trabajo




CONSORCIO ESTADIO MUNICIPAL ZIPA 2022

NOTIFICACION DE RIESGOS

TR

Codigo: CEMZ-Ft- Version: 1 Fecha: 5/12/2022
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD LOCATIVOS S1 § NO CONTROLES
Superficies dz trabajo irrsgulars o lizas
Sistemas de almacznaniznto Pasillzs y arsas daspejadas A
Qrdzn v aszo deficizntes Ordzn v aseo en ks puastos de trabajo
Escaleras - ranpas Seifalizacion v demarcacién de las dreas
Damaracion v seiializacién deficiantzs Arzas da circuladdn despajadas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD PUBLICO SI | NO CONTROLES
Rebes - atracos
Bﬂﬂ‘tﬁ B Cambios de witas freausrtes - <
Saqueos Kumers de emargencia
(Tzrorismo Conservar lacalma
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD
ITE(NOL()mco SI | NO CONTROLES
erIisiér‘ Equipes de emergsncia
Fuaa Alarpas indicando que s2 esta presertande alguna eventualidad
Incandio Ivo sobrecargar las instalaciones electrias
Dzirams Han de enemgancias 7
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ACCIDENTES
DE TRANSITO SI | no CONTROLES
Dzcplazamizntos por la via publia Mantznimiznto preventive vehicdes
6cidertes de transito Seguridad vial para bos batajaderes
PELIGROS CONDICIOES DE SEGURIDAD TRABAJADOS
EN ALTURAS st Kl CONIROLES
: Curzo de alturas certificado
Trabajos en alturas -
Inspecciones equipas de alturas
PELIGROS CONDICIONES DE SEGURIDAD ESPACIOS
CONFINADOS S1 ) NO L L
Curso de alturas cartificado
Espatios canfirados Inspeccionss equipos de alturas
Utilizacidn de entibades cuande se requiera I.____I
Utilizacidn de los elementos de proteccidn personal l |
9. FENOMENOS NATURALES 38 nNO CONTROLES
Sizno
Terrzmaote Fan de emergencias
Vendaval Funto de encuzsntro
finurdadén Brigadictas
Dznumbe Equipes de emergencias
Pracipitadenes{iluvias, granizadas, heladas)

La exposicion a los anteriores riesgos podrfan originar golpes, traumas supeificiales, rasquios, fracturas, cortadas, atropellamientos, contusiones, quemaduras,
muerte, pérdida de nivel auditivo, patologias del sistema respiratorio, conjuntivitis, estrés, lumbalaias, patologias circulatorias a nivel de extremidades
superiores e inferiores, dolor de cuello, brazos, fatina, entre otras.

DOY FE QUE LA ANTERIOR NOTIFICACION DE RIESGOS FUE CLARA Y LA ENTEND{ EN SU TOTALIDAD

ﬂé‘ A gz c’/t v W

FIRMA DEL TRABAJADOR




EVALUACION SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

o Vil «1“/’
///)1 78 // & c/zl' ( '[3) “C4

pa 2022 18 CEMZ-Fr-010 Version: 1 Fecha: 05-12-2022
NOM BRE: Y 7::;‘ i %7/{/_1;("’/1‘/(5{1 %2/1/’;(; CEDU LA: /()/J 7’—; ‘)_‘(6/417/((7}/5
CARGO: CALIFICACION; 4

5.0 y una negacion de ingreso de 1.0 a 2.9.
Marque por favor con una “X” la respuesta que crea correcta.

A continuacion, se presenta un formulario de 10 preguntas acorde ‘a la-induccion presentada, para dar la
aceptabilidad de dicho cuestionario tendré una calificacion de 1.0 a 5.0 con un rango de aceptacién de 3.0 a

Reflexiones lo siguiente: ¢ Por qué me cuido?

Salud en el Trabajo

.. Seiale cual ¢ cual cuales? de las siguientes opciones se pretende con la politica de Seguridad y

a. Prevenir lesiones y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo
b. Proteger y promover la salud
C. Mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo
d.{ Todas las anteriores
2. ldentifique que lesiones puede sufrir durante la realizacion de sus labores
a. Quemadura d. LEsinnes f. Caidas del mismo nivel
osteomusculares
b. Fractura - Esguinse )
= . e. Perdida de peso ﬁ( Todas las anteriores
C. Cuerpo extrafio en ojos

3. Una con una linea la respuesta correcta. (en que consiste cada politica)

Politica de prevencion del

a. consumo de Tabaco,
Alcohol y Drogas

Politica de Seguridad,

b. Salud en el Trabajo y

Ambiente

Compromiso a establecer
actividades de promocion y
prevencién de accidentes que

- puedan afectar la integridad fisica,
mental, social y el medio
ambiente.
b No llegar tomado a trabajar, ni

bajo efectos de drogas

4.Senale los elementos de proteccion personal que debera usar durante la realizacion de su labor

a. y Proteccion auditiva 3{ Tapaoidos i Dalantal de carnaza
b. vV ES;?:rge SRgEad sa f. Res["gﬂ&;ﬁi bl I Mascrilla tipo pintor
c. Polainas g. Guantes plasticos k. Capuchon

d. v |Guantes de carnaza h. Guantes de nitrilo 1.X  |Gafas de seguridad




