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! ) o iJescripelan de la actividad 'y o, Y
Tlpo de oabalo isytnario i Descrlpclén ¥ _nggi g o AT US
Mo rutinarle | procedimlento de fa
;Apul'aayudan:e de seéguridad? tarea . L] .
st ] No| .. |Nombre del Ayudante FF o | Firma | EHIATT
o Equipos y herramlentas a utifizar . ) ’
0| EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PREQPERAGIONAL N° HERRAMIENT & ] EﬂNT ' INSPECC!QN
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AN | 1 5 2 TS ]
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Equipos para el acceso al lugar e
TIPO | SEL REOPERACIONAY OBSERVACIONES TIPO SEL Eg;’sﬂo PREOPERACIONAL | CBSERVACIONES
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Tindicion genoral del
,1;4ufpu ¢lo acceso :
Nota 1: Ef equipo debe enconirerse libre de oxido, corrosisn, imparfecciones, partes rotas o suelfas, entre ofros aspeclos que fo hicleran no funcional.
Nota 2: 5ief equipo no se encuenira en oplimas condiclones para st use, de aviso a su }sfe inmediato y/o responsable EHS finaimente no opere con &,
i Pellgros asoslados a i ‘irea

RIESGOS DETECTADOS EN EL SITIO DE TRABAJO {marque xJ RIESGOS ADICIONALES {marque X}
° B RIESGO |C L
N RIESGO CIm[ W[ v]s CONTROL N S L aivl s TB1% ONTRO
1 {Riesgo Eletrico / /' 7 / , I 1 |Transito peatonal e /17
2 |Riesgo Mecanico 1~ AN 7 2 [Transito vehicutar | | /1, IdVa /
© 5 IRiesgo i /j ave /7 / 3 |Presencia de Iwvia | /l/ | /|~ /
e 7 Trabalo 212
4 |Gases Inflamables A7V / 4 |frabalos a2
5 |Riesgo de incendio | / A7~ // .- / 5 |Publico Ve // PV
6 {Maleiizi particuladof Yava e - / g |Otro{Cual?) /
7 |Riesgo Locativo |7 /| / / // / 7 /
8 |Riesgo Amblerdal | / / / Ve J / 8 /
g {Ofro (Cual?) frer it 9
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

Gdie,n 41 Doguniente: FRABLLE

Elementos de proteccion personal adicional requeridos {margue X}

Proteccian respiratarla

Careta o gafas (soldadura) con filiro

Casco dielécirico con barbuquejo

4

Traje especial para arco eléclrico

NA

Elementos de protecclon personal requeridos, adiclonal a los EPF basicos (Casco, botas, gafas, proteccién auditiva, overcl manga larga.)

Kit de guantes dieléclricos Ovarol Impermeable NA
Equipo de linga de aire/Full face | MA Guantes ) rd
Botas disiéciricas ] Qi (B, — ]
Proteccion faclat | I

Equipos de seguridad requeridos (mafque R}

Manta dielectsrica

NA

Sensor de tension por proximidad Kit conlra derrames / ' Equipo de comunicackon
Extintores / Equlpo para mediclon de gases NA Qfro {Chal?)
Equipo de rescate Equ:pu de primeros auxilios //

Sislera de iluminacion

Ptan de emergencias

Numeros de emergencia

Ne| - NOMBRE TELEFONG N° NOMBRE TELEFONO
4 |Carlos Perez 3102945450 n 5 Angela Avendaiio 3103208788
2 |Mireya Castro 3043578317 B Leonazcdo Bautisha 3213928525
| 3 Qacar Diaz 3223982363 7 Jefmy Pachon 3144878259
4 iDiego Rodriguez 3103087422 8 B
Equipos a utilizar en caso de emergencia o
N° ELEMENTO CANT SERIE i R L] AN W 'W‘I\i
1 Exdintor 1 NIA i
2 Betiquin 1 NFA 2
3 KIT de derrames 1 NI 3
4 4
?Qesponsable de activar el Plan do Emergenclas B
NOMBRE: N. IDENTIFIGACION: CARGO FIRMA:

En casa de presentarse Una emeargencla, ks colaboraderes deben conwmicarse de forma inmadiata con ef coordinador de tumo, =} grupo dey

£HS y de ser necesario adslantar llamadas a grapos de emergencia {123, bomberos, policia, defensa civii, cruz foja), expllcax o torma clars

PROCEDIMIENTO DE
RESCATE:

y precisa la emergencla para poder realizar un direccionarnienio atfecuado. Deben remmitirse el MEDEVAG para dirigirse ai cenlro de atencid)

mas cercano, la persona afectada no debe dejarse sola par ningin motivo.

Puntos a veriflcar en e sitio tn trab. ! a realizar

Para dillgenciar la slgulente Informaclén colocar: & (Cum

ol NI (o Apih:

neumélica.?

presion) 7

fuertes 1 cfras)?

Formato Dase:FRBELZ
Capysighl & Yunex Traffc 2022 All Rights Reserved

1. Se realizo un anaiisis de trabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar el trabajo.? {Adjuntar)
2. Se Informa a los demas miembros dej equipe y personal de areas interesadas los leabalos a realizar.?

3. Se cuenia con un procedimiento de trabaje escrito: (procedimiento especifico, estandarizado y aprobado)?

4. S& apagaron ylo desconeclaren los equipos eléctricos, véluulas o mecanismos de aislamiento de energia hidraulica, termica y
5. Se cantralaron las energias secundarias (eléclrica residval, movimiento de gases, vapos, sire comprimido, aceite & liquidos a

6. Se delimito y se sefalizd el drea anles de iniclar el trabejo.?

7. Los encargados de realizar la labor han recibido instrucciones de seguridad para el desarrolio de la misma?, (charla de cinco
minutos antes de realizar el frabajo}

8, El lugar donde se realizaré la tarea tiene instalada la linea de vida o un punto dr @ clye cwlliicasde’?
9. Se cuenta con una persona de seguridad para la supervisién del trabajo.?
10. Requlere de olro permiso de {rabajo especial ( En callente, espacios conflinados, eléctrico)
11. Los riesgos identificados se encuentran confrolados antes «e iniclar la labor?

42, Las condiclones climalicas son favorables para realizar |a Jubor( Ausencla de formentas aléctricas, neblina, vientos

3. Las irslaizelones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, lineas de vida, etc.)?
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14. Los equipos e inslalaciones fuer ' i, zccionados: (inspecelén exhaustiva de equipos e instalaclones anles de
instar la tahory?

16, EXis. L <.sbeniis dé Comuie s4010N; {fadios o tetéfonus para comunicacidn Interna y axierna)?
16. 8e cuzntu con un plan de rescalo escrito, con los equipes y es conecldo por los irabajadares 7

17. Se cuenta con los equipos de proteccion adecuados y cerificados (ameses, cenectores, cascos, ete.)?

18. Se cuenta con sistemas de proteceion para el trabajo en aituras (barandas, redes de Seguridad, protecclon de
aberturas en piso?

- |18, Los etementos para irabajo en alluras (Arneses, estingas) se almacen en lugares secos, bien ventitados v libres de
atmosferas corrosjvas?

20 ¢ Se evidencian equipos para trabajo en alturas defectuosos (escaleras, andamios, enire olros)?

21. ;e mandiene una distancia ségura entre el trabajo y fineas ¢ equipos eléclricos energizados?, Cotocar distancia

Cédige del Dacumento: FRAE2.16
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Observaclones:

ideqzos para la réalizacién del trabajo. Me comprometo a cumplir jos requerimientos de seguridad v salud en el trabajo,

B L Sosei Trabajador auterlzado -
Como ejeCUtsT Tianiliesto que he Verncads of it de Tabajo, sé 1ar aplicado 18 Contolas Dara TINIMIZaT 105 FIesgos A50rIanas & T4 acTvidat ¥ §& Tian comunicado

a o el equipo de trabajo. He verificado que el estado de las herramientas, equipos y efementos de proteccion personal son adecuadoes para st ullizacion e

Suspensidn def trabajo

Razén de la suspensidn:

Autarizacién sjecucidn del trabajo

i Las auloridades de drex local y ¢ i han verilicad silio de reafizaci6n det irabajo la aplicacién del ATS y los demés conlrales para minimizar los
: A}Z;f si trabajo y que han sido comunicados al equipo ejecutor,
2 fome | L O bopiour, Wi
Firma S e A /ad/ (o @IF(/\O QJ @’m@‘
EHS/ I/Tr ajador autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
o [Nombre . / ' / @i Fél@ 2t ('310%% i ﬂ RY/] /]/__
é Firma ! I J— @FFEA L) Q 4
ERS Trabajad’gr autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
 [Nombre_ e L(D\f?im V(R N
i 1 - -
<
2 |Firin — o _ @1%@/\ f,
Trabalddor autorlzado Lider de area
Nombro / ' / &}E{/ﬁ() l%()ﬁ?léﬁﬁ% :
<+ ; ,
= e
© |Firma / / \DEEI_\)O ?
EHS ) Trab!‘jador autorizado Lider de area

/
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Nombre f f (XD H‘:é’@ %7_1‘ (qblp&{‘ L)lfo/] ()(ﬂm
w . ‘5‘ "
< i -
O (Firma / i . @ F(L'/TCD P M’M /
EHS/ Trabajador aJtorlzado “7 ler de dred L.ocr, Trabajo en aliura
/ . 1
Stteus Parwcgss i bl
Nombre { (E‘\‘p _ : q‘DtQ _ lr
o ] A
S ] "
D |Firma ; C !(’DTF:E‘L ) . % 1 A
HS Traba}ad/'br autori=uin Lider de arge Coot. Traba)o en alturas
_ |Nombre / / / | i . 4
™~
=<
-0 |Firma / / / / :
T
EHS Trabajador autorizado le!/ar de area 00‘:”. Trabajo en alturas
GClerre del Trabajo o
Cierre del trabajo realizado
’ Se ha verificado que el sitic de irabajo queda en oplimas codiclones de seguridad, orden y aseo. ’ o Y
) / eliea Rison_
ombre Dieus ool Rion i)
p / @ P
D | Firma f‘(_*btbCD @‘ ]
EHS Trabajador au}érizado Llder de area GCoor. Trabajo en El“LlI'}!,S
Nombre / @\MQ gOD?—/Ih\“T% ﬁmﬁ 6& /) / @;
o ) [ -
< ;
2 |Firma / @ 1 T‘(&G Q ﬁm
o EHS Traba}adc;‘ autorizado Lider de area Coor, frabajo en airuras
/ ) = s bl
o Cgo ORIGUTR |
© g ]
=< ) i
O (Flirma / e @(T:C{)O . (Z— . (‘
EH Trabr?(ador autorizado Lider de area
Nomhre / — @' =4O @'OD e’“ﬂ“@ @lffﬁﬂ ;&f M
5 {firma / | Dicuo @ Jmﬁlﬁ@;"_
El-}s '?{abajador autorizado Lider de area Coor, Trabajo en /lturas
: P
. / Dy i Jhél)ﬁ &IIMM
w
< ’ - ; .
5 |ema ! O Eeco Al
E}-!S Trabajador autorlzado Lider de area 2oor, Trabajo en alturas
I . : R . e o]
| / n e . y
S / _ Diwup Raogms I i)
L2 g—rip
| / Do w D
rma e
EH',L; Trabajad?/r autorizado Lider de area . Coor, Trabajo en alturas
Nombre / / /] f ]
I~
:f‘é
F‘ Firma / / / /
' HS Trab;‘ja.dor autorizado Lider dfarea Coor/'i‘raba]o en alturas
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Permiso de Traba)o Seguro en Alturas liga del Dacuments; FR-BE2. 1

S€

T Generalidades
Fecha de vigencla: é{ ﬂq 2? desde las /y ey Zﬂ/ K /ur hastalas 72 OB  plun  PermisoNe: 3
Tratale a vealizar: (=7 72 9mf0
Ao Loy P /]
Proyecto /Sede YU O- | _Lugar de trabajo: | /ZEG/TT #
Tipo de ydzo Estado del slstema de acceso Slstema de anclaje:
Altura aprox, (m): Sistema de @‘( ’
i /2 M Acceso: | CALD Buena }¢" Ragular Malo Ern 7
' ) Datos del equipo que ejecutars sl trabajo en alturas T
Tipo de vinculaclén: Yunex; flemens; Temporal: Contrat|sta Nombre:
o : Trabajador Afilfaclén Resuitade | Punios de anclaje
Nomb [+t
N ambre y apeliido Céduta autorizado Vigente SSI | afcoilmetiia per teabajador ;irma
s . . LAy
V| ety sgavidea 13 Hpsag 52 s. o s sagvddem
.2 . -
Lty fueee. . qoosPBl_ | ., s | P 5
3
I D S - yd p e
SO - —
: / 4 ’ ¢__1¢ ¢
Conrdinador de Trabajo segdro en alturas:
owie: F cadtf f cedut: TOFOSKYSH- Cerllticado; =
] ) Descripslon ¢y la actividad
Tipo de trabajo- Rutlnarlo X | Descripulény W”?f,Z" Ol g oot oly cabieato
No rutinario _Iprocedimiento de la ﬂ & #ors
LApHca ayudante de segurldad? taraa M 7
st No | e Hombire del Ayudante T [ Firma |
4 _ Equlpos y herramisiias u utilizar
N° i EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PREOPERACIONAL N° HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
kb —
V| Pale  (apsT 7 -~ 1 Vg “a
2| Erulevq  Twpo Tgme\ _ L f ? 2
3. Oflme S 7 e 2 /
2l Avatd e 4
5 _] | 5
: Equipns para el acceso al lugar
?IPO SELI E;E?“O FREOPERACIONAL ~OQHSERVACIONES TIPO SEL Egm‘ﬂo PREOPERACIONAL | OBSERVACIONES
Focatera f Andamio ]
-seatara fija : cerlificado 1. o
) T Maniifi
Escal I S "
scalera extendlbie et ]
s : Carre canasta
Escalera tipo tijera .
T ol Cuerd
Ofro (Chal?) i uerdas ]
|
Condlcion general del
equipo de acceso 3” Nno e _—
Nota 1: Ef equipo debe encon!mme rm. «[v. velde, corrosion, imperfecciones, partes roles o suellas, entra ofros aspectos que lo hicleran no funcionai
Nota 2: 5 el equipo no se enouenrra & - condici= 3 para su uso, de aviso a su fafe inmedlalo y/o responsable EHS finalmente no opere copn &,
' " igros asoclados a la tarea
i : ¢ BA {hargue X RIESGOS ADICIONALES (marque x)
° S N° RIESGO CONTROY
N RI_F_";‘{ v LiMmimlfdglvis|p CSNTROL SG LiMmM(J|V][S|D
1 ngg Fletico / £ e Favars / 1 |Transito peatonal | 117 Ar v
2 'R esgo Mecanico A /| - A / 2 (Transito vehicular | - | /] A7 7
3 Rlesgo Quimico PV N e e v / 3 |Presenclade lwia) | A/l |7 | 7
e i ‘Trabajo a la /]
I 4 |Gases Infiamables A7 re ./ / 4 |aosod Al T
5 |Riesgodeincendio | |- | <] |/ | A / 5 |Publico Al | A
6 Materlal particulado} |~ | | 1 71 | 7] / g |Otro (Clal?) N4ie’s 4V
7 [RiesgoLocativo |- {7 | A L] 17 / 7 AA A4
S ._l_.._..._ gu— - ——
8 |Riesgo Ambiental // v 7] / 8 v arav
- L =
g |Cfro (Clal?) 4 [/‘/ ’ P i 9 ety ANl

Formato Base:FR-881 2

Cepyright @ Yunes T:p’ 2« 2022 Al Righls Reserved

Clapificacién d= Seguridad
Reslingids

Veraidn: 04
Pighia 1ded




YUNZX
TRAFFIC
£labard L Raeén (SH0 YU 0L BE)

Revad D Pere (3O YIHOOL 8E)
Aprbd A Avendisa SN0 COL BE}

Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

e (5

C4digo dal Doclanealo: FRWUEZ S

Elementos de profeccidn personal adicional reguerldos (margue x}

Elementos de protecclén persohal requeridos, adiclonal a los EPP béslcos {Casco, botas, gafas, protecclén audltiva, overcl manga larga.)

Responsable de activar el Plan de Emergenclas

NOMBRE: f crr  JUPH.

N. IDENTIFIGACION: W,‘Uf 9? f d. eane: Teen 1 e

Proteccion respiraloria A Kit de guantes dieléctricos /7 Overal impermeable MA
Carela o gafas {soldadura) con fillro [4 Equipo de linea de aire/Full face NA Guantes »
Casco dietéctrico con barbuguejo e Botas dieléciricas 4 Otro (Caal?) . o
Traje espscial para arco elécfrico NA Protecclon faclal 7 Va
Equlpos de sequrldad regueridos (margue x)
Sensor de tension por proximidad Ve Kit conlra derrames - Equipo de comunicacién rd
Extintores Ve Equipo para medicion de gases NA Otro {Cual?)
£quipo de rescate Ve Equipo de primeros auxiiios e |
; o
Manta dieleclrica NA Sisterma de #minacion )
Plan de emergenclas N

Numeros de emergencia ) _
N° NOMBRE TELEFONO N° NOMBRE TELEFONO

1 |Carlos Perez 310294 5450 5 Angela Avendario 3103208788

2 |Mireya Casiro 3043578347 <] Leonardo Bautisia 3213928525

3 |Oscar Diaz 3223082363 7 Jeimy Pachon 3144878259

4 |Diego Rodriguez 3103087422 8
Equipos a utlilzar en caso de emergencia

N® ELEMENTO CANT SERIE N° HERRANHENTA CANT | INSPECCION

1 Extintor 1 NIA L t W ‘/‘/ A 5/ S

2 Botiguin 1 NIA 2

3 KIT de derrames 1 NIA 3

4 4

L /

FIRMA; %

En caso de presentarse una emergencia, los colaboradores debén comunicarse de forma inmediata con el coardinador de turno, &f grupo da

EHS y de ser necesario adelantar llamadas a grupos de emergencia (123, bemberos, policia, defensa civil, cruz roja), explicar de forma clara

PROCEDIMIENTO DE
RESCATE:

y precisa la emergencla para poder reallzar un direccionamienta adecuado. Deben remilirse el MEDEVAG para dirkirse al centro de atencié

mas carcano, la persona afectada no debe dejarse sola por ningdn motivo.

Puntos a verliflcar en el sitio de trabajo a realizar

Para dlligenciar la sigulente informacion colocar: C ([Cumple}, NG {No Cumpie}, NIA {No Aplica)

{oimato DaeetFABELZ
Gopyright @ Yunex Tralfic 2022 /il Riphls Reserved

Slasiieackn da Sequrirind
Restragldo

LM J VvV S8 D
1. Se realizo un andlisls de trabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar ef trabajo.? {Adjuniar) / rd / / / r v
2. Se informa a los demas miembros del equipo y personal de areas Interesadas fos Irabajos a realizar? / / / /
3. Se cuenta con un procedimiento de frabajo escrile: (procedimienta especifico, estandarizado y aprobadol? V4 . /' Ve / / - e
4. Se apagaron vfo desconectaron ios equipos eléclricos, vélvulas o mecanismos de alstamiento de energla i, .wlica, érmica y A
neumética.? Ve / ’ e Vars
5. Se conlrolaron las energlas secundarias {eléckrica residual, movimiento de gases, vapor, alre comprimido, actite 6 liquidos & A
presién) 7 il A7 7
6. Se delimitd y se sefalizé & drea antes de iniclar el trabajo.? - s pavs ~
7. Los encargados de realizar la labor han recibide instrucclones de seguridad para el desarrollo de la misma?. {charla de cinco Py ;—m
minutos aes de realizar e) trabajo) vd'disd .
8. El lugar donde se realizara 1a tarea tiene instatada la linea de vida o un punte de anclaje cerificado.? / Vs e e / 4

. %

9. Se cuenta con una persona de seguridad para la supervisién def irabajo.? Vs / / VaV4WaPs
10. Requiere de otro permiso de frabajo especial ( En callente, espacios confinados, elécirico) ol Ve / 7
11, Los riesgos identificados se encuentran controlados antes de iniclar la labor? / % / / I'd / ,/
12. Las cendiciones climalicas son favorables para realizar la labor( Ausencla de lormientas efsciricas, fivt fito}:] - ) /
fuertes u olras)? ’ ad Vald / £
13. Las instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamies, linsas de vida, eic Jr e’ 77 / rd /

Veesion: o1
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A4, Lo i mstiacians s fowon Insprectoasisg: tinspeceitn exhaustiva de equipos e irstalaciones antes de
Inelar la sy A7, die 7/
15. Existan sistemas de comunicacion; (radios o teléfonos para comunicacitn Interna y externa)? 4 a4

Y 7 rd e
1€, Se cuenta con un plan de rescate escrile, con los equlpo_s y es conocido por los trabajadores b A7 4 '/ ' I's
17, Se cuenta con los equipos de prolectién adecuados y cartificados (ameses, conactores, cascos, ete.)? Vg / Alrir i F '
18. Se cuenta con sistemas de proteccian para el trabajo en alluras (barandas, redes de Segurldad, grotecclén de Ve
abaduras en pisa? _ ' 4 . ’ ‘<
19. Los elementos para trabajo en aliuras (Arneses, eslingas) se almacen en ugares sBéa 5, blen ventilados y libres de IV ’
almosferas corrosivas? ¢ / [ -
20 £Se evidencian equipas para trabajo en alturas defectuosos (ascafleras, andamios, entre atros)? ( ¢ 7 s ¢ e
21, 4 8e mantiene una distancia segua entve el frabajo y Hineas o equipos aléctricos energizades?. Colocar distansla 4 rAL e (/

Observaciones:

%

. - __ NW |

. ] e e “Trabajador autorlzado . - o P
L0 cfﬁmﬁaﬁﬁﬁﬁWmemWWommos ala aclividad 'y S& han comumncada
2 tudo ei equipo de frabajo. Me verificado que ef estado de 25 herramientas, equipos y elementos de proteccitn personal son adecuados para s ulilizactén &
idonecs para la realizaciin del frabajo. Mé comprometo a cumpli Jos requerimientos de seguridad y salud en el trabajo.

Suspensidn del trabajo

Razdn de la suspension: . ) e
—— B
‘,-«f—"""ww_
_ _ 777777 e —_—
7 o - o __A_u_iorizécién ejacucién del trabajo
5 (i Ajva |ocal y ejecutanta hay verllicado en el sillo de realizacion dei trabajo la aplicacion del ATS y los demas controfes para mfimizar los
3 riesgos asociados a este frabajo y que han sido comunicados al equipo ejecutor.
 [Nonbre / . /\ . W e AP L Y X L |
=] , ”
: : ) ) A s’
Fisnma f N / L ATy . spavedre el M T
EHS X TraBa]ador/”!utorlzndo Lider de area Coor, Tral?o en alturas
o |Nombre / ‘ / HERDS Saqve dea ;%
A J Mrery . ssavedio g
EHS/ Tlahaja'jfo‘r atitorlizado Lider de area Coor. Trabgfo gn alturas
Nombre ¢ ___/____ e Hiray SAdve Lo a
] . N PR A G
: ] - .
Q [Firma ) ‘#{d}ﬂ’y - IAAVE dra
F.Igfs Tra%ajador autorizado LEder de area
/
Nombre / / HEAMY  SApVEd te,
- . f
p! [
& |Firma - AERARY sAavELca
EHS Trabajador autorlzado {.ier de area Coor, Trabajo en alturas

venalipg 61
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

B (X

[

Codlgo def o= tidvnb  FRAELIG

[ Jordly/
Nombre (‘ ALy 5V E dra, /
/ /
O [Fiyma A E xR ity ._!-' jﬁﬂ-tfﬁ_«l!q
EHS / Traba}ador}utorlzado i_fder de area
Nombre / / AL Ry A C e oy
w -
< / / ; of
2 \Firma S ES2 J - SAs Vidfo
EH% Trabajaﬂor autorlzado Licler de arex
- |[Nombre / / fmy SAﬂMM%
~
< . :
Q |Firma / / ‘ »H'EWW; J‘IQZ/-JA Vi dte /e
IgHS Trabél)ador autorlzado Lider de area Gdor. Trabajo e alturas
Clerre del Trabalo
Gierre del trabajo realizadoe
8o ha verlficado que ¢l sitio de trabajo queda en oplimas codiciones de saguridad, orden y aseo.
. )
Nombre ; ( AlZIRY  sAAY £di e
B {eirma HENAy . SAAVE el _
v
EH% Trabajadoy a{dorlzado Lidsr dr area Goor. Trabalo en alturas
S pd
: A
Nenibre l , SRy Ssaved rq ,[C/‘ﬂ% .
o~ v 1/
< . .
O |Firma WAyl g sAg v el eey 7
EHS ! Trabajador/autorl:-iadn L.ider de arca Coor. Trabajo en alturas
Nombre I / iy g g E b
o1
2 .
2 |Firma l / ALy S AR vE dta
bt £
. EH‘\{ Trabajador autorizado Lider de area Coo{. Trabajo en altu7{
Nombre , f Herry  SAay & <R Zof/”
=t Ey
< ' :
A |rirma [ / m&)_j o ,Sﬂ“#(/('émiw _
E}’S Traba]al or autorizado Lider de area Co%y'rrabajo en alturas
: A
Nombre e ALy sib e B . -
" 4
i | I ' gy rapved ﬂ//
a ia
- l a
Flrma __,_;Jf {09 [ o L
%HS Trabelgador autorizado Lider de area Ccagﬁ'abajo en alturas
e .
Nombre I l ,_./’/ff‘iﬂy sAavidin, e
O |Firma HE7 g JENAVE of e —
] EHS ?rayLajador autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
JER . .- P A
Nombref / Ay sanve d g
-
g /
B |Firma Mspay . sapwedra
EHS Tr’aba]ador autorlzado Lider de area Codr, (raba]o en alturas

raiato BaseFR-DELT
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Permiso de Trabafo Segirc en Alturas

Sk LEH

Cédigo del Documento: FR-BEZ. 5t

Facha de vigencia:
Trab-to o rsallzsr

i 24

Mr_mk/t VK DININCS

Generalldades

diasde lag C’.‘) Yo i

haslalas |G (4O

JM L

Permiso N ‘

Proyecto /Sede

! Lugar de trabajo; |

Datar. del equipo que efecutara el trabajo en aituras

_ Tipade e vy VO oA Pf—" Estado def sistema de acceso Sisfema de anclaje:
Altyva aproy. {m): } - Slstema de -
12 mis. Accesa;  [EaCE e Bueno X Regular Malo {

}’jpo de vinculaclén:  Yunexi X Slamens: Temporal: Coniratlsta Nombre;
. : Trabajador Afilfacién Resultade” | Puntos de anclaje |
N Nombi llid
ombre y ape : ° _ Gédula autorizado Vigente 85I | alcollmetria por trabajador F'r',"a
"ed cledwdve petblont  loizaae3ss ol o\ M b v Il
. ) ” — - . y =S
2Hwiliom  Peaeo | Hgq34eqys [ S| AA Z (|
3 - . -
callos pavAReS | LlyeBgel s 51 N /A z AP
. :
5 H
Coordiz i trabalo s BOQUrD BN Al o
NombraJuQ el Eloned e el IW\Cedula P O1Z.9.28% Certlficado; 1 Flrmﬂ‘cj‘-@-ﬁ—g&gf £
L Descripolén de la actividad i
N Rutlnario Descripelén y
Tip ] -
po e bajo Mo rutinario procedimlento de la
| &Aplica ayudante de segurldad? Anroa X
(X No J Nomki : dal Ayudante] GIATAA FER . [ Firmz | v D
: ) Equlpos y herramlentas a uthizar _ )
N°; EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS CQNT PRECPERACIONAL i N° HERRAMIENTA CANT [ iNSPECCION
1 avnes 2 S L I PAOND BT Y
21C3lnser it 31 ' 2
3| Cowo cpanle ' Nl 3
4] LS ealare=s i - 4 _ |
5 5
o Equlpos para el acceso al lugar
r EST, iy T T i o ESTADO
, PG ‘__"EE! el ; .'..Jc!UACIONI-.im TIPO SEL g PREOPERACIONAL | OBSERVACIONES
Andamio
—
Escalera flj&_l- B cerificado |
Escalera ssienditie e Manlift ]
____—H—'—'"_-— B [
Escalorz lipo tijera Y 6 5t Carro canasta x b oS
Liro (Cual?) _ Cuerdas T

Condiclon general del
equipo fe accesa

Nota 1: EI equipo debe encontrarse libre de oxido, corrosion, .fmparfecciones partes rotas o

2uelfas, enire ofras aspeclos que jo hicieran no func.'onaf

Nota 2: Siel sequipo no se encusnira en oplimas condiciones para su use, de aviso a su ;eré inmediato y/o responsable EHS finalmante no opera con éi,

Peligres asoclados a la tarea

RIESGOS DETECTADOS ER fil. SITIO DE TRABAJO (marqus x)

RIESGOS ABICIONALES {marque x)

N° RIESGO LT —-&_\!T*\{Efﬂﬂﬁml - :inTROL N° RIESGO CTww il s B CONTRO}.
K _Bjiﬁqo Bl ﬂrk l' vl l-:“g/‘ 7 l L / 1 {Translte peatanal | - | f v | [t /
2 |Rlesgo wigcanico v | ¢ | ¢t 1| / 2 |Transito vehicwlar | o [ Av |7 |/ /

3 |Rlesgo Quimico | v [ ¢ | ¥ | b ! ¥ / 3 |Presencia de lluvig) v [V]v |/ | /

4 |Gases inflamables | v | ¥ 1 v | o [ ¢ - / 4 m'a Vivis | s /

5 |Riesgo de Incendio |y | ¢ v | s / 5 {Publico v /,/ MiEL

& |Materiat particulado| v | ¢ | V1o | s / g |Otra{(Clal?) AT i
7 {Rlesgo Locative | V| v | 7|« | v / 7

& |Riesgo Ambiental [ | |7 |7 1 / - 8

g JOtro {Caal?) i 9 {

‘., Foimalo Baca FRAEL2
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A

Cédige ¢~ 11 3:umento: FR-BE2.18

Elementos de protecclon personal adiclonal requeridos (marque x)

Elementos do proteccion personal requerldos, adicional a los EPP basicos [Casco, botag, gafas, proteccion audltlva, overol manga larga.)

Proleceion respirataria / Kit de guanies dieléclricos - e Overol Impermeable NA_|
Carela o gafas {soldadura) con filtro 7 Equipo de linea de alre/Full face NA Guantes 'Y
Casco dielécirico con barbuquejo A Botas dietéclsicas A Otra {CGal?) R
Traje especial para arco eléclrico MA Proteccicn faclal e o
Equipos de seguridad requeridos (marque x) -

Sensoar de tension por proximldad / Kit contra derrames )( Equipo de comunicaclon )/
Extintores X Equipo para medicion de gases NA Otro (Clal?)
Equipo de rescate Equipo de primeros awxillos X
Manta dielectrica NA Sisizrna de iluminacion )(

y ]

Plan de emergenclas

Nutneros de emergencia

MeL NOMBRE TELEFONO N NOMBRE TELEFONO
1. |Carlos Perez 3102945450 5 Angela Avendafio 3103208788
2 [Mireya Castro 3043578317 6 Lecnardo Bautista 3213928525
3 |Oscar Diaz 3223982363 _ 7 Jaimy Pachan 3144878259
4 |Diego Rodriguez 3103087422 41 8 _

Equipos a atilizar en caso de emergencia '

N® ELEMENTO CANT SERIE N® HERRANIENTA INSPECGCION
1 Exdintor I; NIA 1 /I
2 Batlquin 1 N/A ?

3 KIT de derrames 1 NIA 3
4 4 pu"”"J
Responsable de activar el Plan de Emerganclas -
NOMBRE: N, IDENTIFIGACION: CARGO FIRWA:

£n caso de presentarse Una emergencia, los colaboradores deben comunicasse de forma Inmediata con el coordinador de turno, el giupoe de

EHS y de ser necesario adefantar Hamadas a grupos de einergencia (123, bomberos, policla, defensa civil, cruz roja}, explicar de forma clarg

RESCATE:

mas cercano, la persona afectada no debe dejarse sofa per ningdn motivo.

FROCEDW[ENTO DE y precisa Ja emergencla para poder realizar un direcclonamiento adecuado. Deben remitirse el MEDEVAC para diriglrse al centro de alencid

Puntos a verificar on el sitio de trabajo a reallzar

Para diligenciar {a slgulente infermaclén colocar: G (Gumple), NC (No Cumple), N/A (No Aplica)

Formata Base:FR-BE1.2
Cepyiighl ® Yunex Tratiic 2022 Al Rights Reserved

Cimlficacion de Seguiidad
FastringT

L WMmJ VvV 8 D
4. Se realizo un andlisis de trabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar el trabajo.? (Adjuntar} i [ ] T e
2, Se informa a los deméas miembros del equipo y personal de Areas Interesadas los trabajos a realizar.? viFlvt el
3. Se cuenta con un pracedimiento de trabajo escrito: (procedimiento especifico, estandarizado y aprobado)? s Vi s /
4. Se apagaron ylo desconeclaron fos equipos eléclricos, valvulas o mecanismos de alslamiento de energia hidréulica, termica y i b )
neumatica.? ﬁ\ LU iﬁﬁ i \
5, Se controlaron las energlas secundarias (elécirica residual, movimiento de gases, vapor, alre comprimido, aceite 6 liquidos a I 1} B \%5\
prozidn) 7 ‘ [u;\' bRy (¢
6. Se dellmild y se sefializd ef drea antes de inictar el trabajo.? o aravs v
7. L.os encargados da realizar 1a labor han recibldo instrucclones de seguridad para el desarrollo de |14 misma?. (charla de cinco ava / V4 ./
minutos antes de realizar el rabajo)
8. Ef lugar dende se reallzard |a tarea tlene instalada a iinea de vida o un punto de anclaje cerlificado.? u} ;M‘ P\\\ lm" Ef‘;\r \
9. Se cuenta con una persona de seguridad para ia supervision del rabaje.? u)q },9 \\9 ';m % \
10, Requiere de otro permiso de trabajo especial ( En caliente, espacios confinados, eléctrico) I /v _J \
1. Los rlesgos idenfificados se encuentran confreiados antes de Infclar # labor? o 4 [id /
12, Las condiciones climaticas son favorables para realizar Ya lahor( Ausencia de tormentas eléctricas, neblina, vientos FArAVInGY
fuertes u ofras)? .
" ) W V4 e 7 ]
13, Las instalaclones se encuentran en buen estado (escaferas fijas o de mano, andamlos, lineas de vida, elc.)? i
[} .

Versidin: 0%
Pigina 2 de 4



YIN=X : Permiso de Trabajo Seguro en Alturas Giédigo del Bacumento: FRAE215
TRARFIC

¥ie4) L flnotn (SKO YU COL BE) 5
acnt B Heffera (SMO YU COL BE) ) (: {

s A perdalo lSME TUGE, 0

: H

14. Los equipos & inslalaciones fieron Inspeccionados: {Inspeccién exhaustiva de equipos e instalaclones antes de e / ;
-|inciar la (abor)? R4l

16, Existen sls!emas de conunicacitn. {1uir; 248l b0 5 aara semunicacién interna y externa)? v v v v /r

16, Se woviilo ooi i Plan de el @5CREL, ook us ’\.-I.-|‘:'§PU§ y €3 conocide por los tabajadores ? S / v /

17. Se cueniz con los equipos de protecclén adecuados y certificados {amesss, coneclores, cascos, ete.)? 4 Vs /s v |V f

18, Ge cuenta con sistemas de proteccién para sl trabajo en alturas {barandas, redes de Segurldad, preleccion de - Y

abeariuras en piso? Al lir 1

19. Los elementos para trabajo en aliuras {Areses, eslingas) se almacen en lugares secos, blen ventilados y libres de Vv /1 v 4

atmosferas corrosivas?

20 4 Se evidencian equipas para frabajo en alturas defectuosos {escaferas, andamios, entre olros)? |,li\ M\ ;J} H\ f"' /

21. ¢ Se mantiene una distancia ségura enlre el trabaje y lineas o equipos eléctricos enargizados?, Cologar distancia v v -/ v V{

Obsarvaclones:

e

i

L ! ! - Trabajador autorlzado
|GGG ejeCunil frivvilidgsto que he vmﬁmmﬁm(m
a fodo el eaiipe de trabajo, He verificado que el estado de las herramientas, equipes y elementos de proteccidn personat son adecuados para su utifizacion e
Ideneos para |z vealizacién det trabajo. Me comprometo a cumplir los requerimientos de seguridad y salud en ef trabajo. .

Suspenslén del frabajo

Razdn de la suspension: R

Autorizacion sjecucldn del trabajo

Las auloridades de drea focal y sjecutante han verlficado en el sitio de realizacién del frabajo s aplicacién del ATS y los demés controles pars minimizar los
riesgos asoclados a este trabajo y que han sido comunicados al equipo elacutor.
; Nombr . o ) ,\Uio Q. l’ueﬁ' [‘/aﬂ
) el
Firma__ _ i
EHS ' Trahajador a%toriiado Coor, Trabajo en alturas
;‘( Nonbre / / JU\S o f}ﬁfb_ 0/‘
% Firma / <, / 38
EHS / Traba]ad)!r autorizado Coor. Trabajo en alturas
Nombre / j oS G !5@ ﬂfaﬁ
“r
o
Q:tFirma e b
Coor. Trabajo en alturas
Nombre J(iﬁ a" M/{(CJ\
= /{ "
< . ;
A [Firma ff :
¥ LI \.x\\ / e
eHS Trabajador autorlzado Liderde area Coor. Trabajo an alturas
mie BaseFRAELS ‘Clasificacién de Seguridad , j‘:r";‘g':::

Copyright & Yunax Teaflie 2022 Al Rights F e aved Restiingido
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Parmiso de Traba)o Seguro en Alturas

e 1Y

Géhllgs d<lDacumento; FR-BE216

- / / b o B/
" iNombre 7
w
< / btk
B |Firma i e
EHS / Trabajader au)érizadu {*nor. Trabajo en alt:;ras
Nombre / / /
o
<
O |Firma ‘ ]
EHS / 'i’rabajad}r autorizado L!de)/de area Coor. Trabajh en slturas
Nombre / / / /
[
2 / / (
2 1 Firma
i
EHS Trahajador autorizado [/ Lider de area Goor, Trabajo ¢ alturas
_.Clerre del Tralizjo
Clerre del trabajo reallzado
Se ha verificado que el sitio de trabajo queda en oplimas cadiciones de seguridad, orden y aseo, -
: VI
Nombre“ i IUb fﬁ__tflj !‘:]j_.__
- 1 /
= L[
O IFirma \1 /\W‘ B(y{ If/]
§
EHS 1 Trabajador autorizado Coor Trabajo en alturas
§
i
Nombre \ 1 . ) )( 1'\ 4t MLGV)_
o | L
< |
i
rHs Trabz‘}jador autorlzado N Coor. Trabajo en nituras
| | iy 125 I
Nombre \s (:,M( W"’l AL ﬁ’j J'UU qu fﬁ/“
o
< % ] i
& iFirma \ !i| /’éﬂ% A g
EH%, Trabajar‘ior autorizado T L o arud s oabajo en altiras
| | wilhrleo B
Nombre \ () Lo 1 ](}M\ i b@ i —
3 !\ ’W j “
<
O tFirma \ / il M d i
EHS \ Trai:ajador‘!‘auto:lzado l.I er de ayea Goor. Trabajo en alturas
i S
| \ s P 103 0 fetfon
Nombre {'f\)\ \grat—1G 0y 1L' ) - v 9]
n 4 T - - _|
< | : ]
O |Firma !
! - P
EHS i\ Trabajador au\orlzado aez, frabajo en alturas
7 T
! \
Nombre \ R - - L
o - - T T T
< \ ‘:
O IFlrma " |
EHS \ Trabajador autorérado Lider dé area Coor, Tr"abajo en alturas
Nombre \ )
[ \ — —
-3 |
B Yrirma ;
EHS

Y
Trabajador autorizado

Lider de area

-

1A
Coor. Traba)o ew alfuras

Feimato Base:FAOEL2
Copyighl @ Yunex Tralflo 2022 All Rights Resetved
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Y i i\g =Y Permliso de Trabafo Seguro en Alturas Lidigo de) Pocumento: FILEER1!
TRAFRFIC '
(lebad L Rroda (S0 YUCOLBS)

el D Herer {0 YU OO, BS)
ARIES A Avendara (St TUGOL BEY

. ; SE5)~
Generzlidades B
Facha ¢z vigencla; f{ @ ’

Trabajo a realizar;

de elas

_ -hasta las ‘3/ &7 ﬁ.—‘nm Permiso N°:

il

Proyerto [Sede | Lugar de trabajo: |

Tipo da Estado del sistema de acceso 1stema de agclajer
Altura aprox. {m): /Z Sistama de Z / | dj
it Accesa; sl Buend\; - Regular - Malo

Datos del equipo gue gfecutard e trabajo en alturas

Tipo de vinculacién: Yunex; 3( Slemens: Temporali - Contratista Nombre:
o Trabalador Afiffacion Resultado Puntos de anclaje
N Nombr LIy GCé
evap dufa autorizado Vigente 581 | alcolimetria por trabajador
Nz : - ~
et o fv‘/:zl/ y oy ‘79"7"226?? - / i ’/ Pl 7 //
2 t -
. _é‘/(// {ser QMW ,___/ dFoHF/I4 8 < g oy f";ﬂ/{ S,
. . ~ . L s R - ) .
qWeswon  Req®s  flpinsepig 3 st | Wk | g1
4 I U
5 T
Cuardinarloztﬂﬁat?segum onalturas: /
Nombre: bi¢pr (i 2. ,/ Ceduta: /o2 27 0} 7r e Certlficado; /. - Flrma = //
] _ Descilpcién de la actividad ’ e
) ] Ru:lnarlo | wescripelén y 4 i Pl o
trab —
Tipo de trabajo No rutinarlo | orocedimiento de ta| A7 7 S P s bt wm P
¢ Aplica ayudante de seguridad? - tarea " yd i : < el
si | No | Nambre def Ayudante] ] ! [ Firma |
Equipos y herramlurie s utllizar
N®| EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PREQPERACIONAL N° HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
L /.,/f.w + — (7 Y ! ,//""///[" 7 e
o v e
2 Cl/ﬁ/uﬂ I ( 4 2 ﬁ( :
i‘ W"S(: [ T , _ ] 3 .,J'J./- e B / / /
3 ‘ P 2 7
5 | 5
: Equlpus para el acceso al lugar
11PO set|  EOTAO0 breoperacional ORSERVACIONES mPo  [seL| FTAPO [ ncopenacions. |osservaciones
Escalera tija ' Andarnlo L]
seasea ) : : _ ‘ certificado | o]
iscalera extendible : . ._—-f—-—“*" Manlitt - T
 ——T ]
Carro canasta
E i . i
scalera tipo tijera A /5 i // . . )(‘ i7 // .
Cuerdas
Olro {Ctal?) - ]
JENp— | I —-'__'——_-‘—

Condliclon ganeral del
equlpo de accaso

Nota 1: El equipo debe enconme.\rscn .’.'b.' = ife oxido, corrosidn, impaifecciones, partes rotas o suellas, entre ofros aspeclos que lo hicleran no funclonal,
Nota 2: 5l el equipo no se encury snitra e op!' ondicknes para su uso, de aviso a su fefe Inmediato y/o responsable EHS finalmente no opere con &I,
’ Pallpres asoclados a [ tarea

___;ﬁi'i‘ifﬁﬂ@ I3E TABIO (imarque x) RIESGOS ADIGIONALES (marque x)
¥ B3 e ‘ ¥ 0 CONTROL,
N RIE&GO CIwT I dT v s5To CONTROL Y RIESG T IV sT5 ON
1 {Riesgo Elelrico LAl =g \{ / 1 [Transitopeatonal | | [ « ., §i /
2 Riesgo Mecanico [ ViE3 A AR / 2 |Transito vehicutar | 1] /"/ ' J -}, : /
3 iRlesgo Quimico V0 A 1» ’ / 3 |Presencia de Ruvia| + ',//' A /
\ L A - A Trabg]o 514 T
4 |Gases Inflamables | | ) X / T s REUPE +
5 {Rlesgo de incendic | 4/ / A7 + / 5 IPublico P A0 04 ¥ /
8 |Material partiuiado /| /| A | | / ] 5 |Oto (Cuars) A TS
7 [Riesgo Locativo | /] 71 A par: / 7 / .
# |Riesge Amblental y 7 7 /':/ & / B
Otro (Caal?) N ]
9 | k 9 /
Formato Baze:FR-BEL.2 : Clalficaciin de Segurddad

Gopyright © Yunex Tra'its 7 42 i\ Ricrda Reserved Restlnglds



YUNZ=X Permiso de Trabajo Seguro en Alturas ©édigo delOocimento: FR-SE21
TRAFFIC '

Betard L Rrodn [SMO YU G RE)
Rev'sé D Hanesa (840 YU COLL BE)

AprchS A Awcrda®s 540 YU O 88) ) 6(/ ( § v
Elementos de proteccin personal adicional requerldos (marque x) i
Elementos cfe protecclén personal requeridos, adiclonal a los PP béslcos {Gasco, botas, gafas, protecclon auditiva, overe! manga Iarga ]

Proteccion respiratoria Kit de guantes dieléctricos ’ ')(' Overol impermeable NA
Carela o gatas (soldadura} con filtro Equlpa de linea de alre/Full face oA Guanles

Casco dieléctrico con barbugquejo . Botas dieléclricas : Olro (Clal?)

Traje espacial pasa arce eleclrico l\?Ag_ Proteccion facial ]

Equlpos de seguridad requerldos {marque x)

Sensor de tension por proximidad; Kit contra derrames ;" Equipo de comunicaclén -
Extintores ; ~A Equipo para medicion de gases NA Ot (Clzal?)

Equipo de rescate ' Equipo de primeros auxilios

Manta dielectrica NA Sistema de iluminacion ‘ >

Plan de emergencias

Mumeros de emergencla

N° NOMBRE TELEFONO W ] NOMBRE TELEFONG |
1 {Carlos Parez 3102945450 5 Angela Avendafio 3103208768 |
2 [Mireya Castro 3043578317 6 Leonardo Bautista 3213928526
3 |Oscar Diaz 3223282363 7 Jeimy Pachén 3144878269
4 |Diego Rodriguez 3103087422 8
Equlpos a utilizar en caso de sinergencia ] .
N ELEMENTO CANT SERIE LN HERRAMIENTA CANT { INSFECCION
Extint 1 NIA ’ N /
! mer ] ! “L/@(M/M LW S
2 Botiquin 1 NIA 2 (/Le // ( }('
3 KIT de derrames 1 NiA 3 ) '
KRRV (
4 4 | '
o —
Responsable de activar el Plan de Emergencias }
NOMBRE: N. IDENTlFlCACION: TUTCARGD FIRMA:

En caso de presentarse una emergencia, ¥os colaboradores deben comunicarse de forma Inmediata con €l coordinader de furne, el grupe de

EHS y de ser necesario adefantar llamadas a grupos de emergencia (123, homberos, policia, defensa civil, cruz rofa), explicar de forma clarg
PROC:;;E’;EI@:‘O DE y precisa la emergencia para poder realizar un direcclonamjento adecuado. Deben remitirse el MEDEVAC para dirigirse al centro de atencio
mas cercana, la persona afectada no debe dejarse sola por ningtin motivo,

Puntos a vetlficar en el sitlu de traba|o a realjzar
Para dillgenciar ta sigulente informaci6n colecar: C (Cumple), NC {No Cumpie}, NIA (No Aplica)

LmmMm J ¥V 5§ D

1. Se realizo un anélists de trabajo seguro y se divulgo a quienas van a realizar el trabajo,? (Adjuniar) ‘/ /] "_/ vy ;/ \
2. 3e Informa a los demas miembros del equipo y personal de areas interesadas los trabajos a realizar.? W A SVans
SIRES . -
3, Se cuenta con un pracedimiento de trabaje escrito; (procedimiento especifico, estandarizado y aprobado)' ‘f Vs / yd
4. Se apagaron y/o desconediaron los equipos eléciricos, valvulas o mecanismos de aislamiento de energia ki Sudica, 1€rmica y . . > h
neumética.? p ml\,\j“ AP
8. Se controlaron las energlas secundarias (eléctrica residual, movimiento de gases, vapor, alre comprimido, acelle 6 Jiquidos a o N ¢ 3*
presion) ? Ny [ Vi .
. 4 i
8§, Se delimitd y se sefalizé el &rea antes de iniclar el trabajo.? il Ve i//
/ /
7. Los encargados de realizar la labor han recibido instricciones de seguridad para el desarcollo de la misma?, (charla de cinco \{ j / . /
minules antes de realizar el tralzajo) ran i
8. £l jugar dende se realizara la \area Uene Instalada la linea de vida o un punto de anclaje cerlificado,? .{\" L LO 20l ﬂ%)
B '
P H3
9. Se cuenta coh una persona de seguridad para la supervision del irabajo.? N@ }f\-'{) ‘\“ P ?'1\1
u T y
10, Resiere de ofro permiso de trabajo especial { En caliente, espacios canfinados, eléctrica) J j // /s { tf
i i
I
11. Los riesgos Identificados se encuentrar controlades antes de iniclar fa labor? . M / / / . ?f
J
12. L.as condiciones climaticas son favorables para realizar la labor( Ausencla de tormentas elécinra‘ ashbtvs Jenfos f / / p /
fuertes u otras)? " ! / ":’
. : RYar /
13, Las Instalaclones se encueniran en buen estado {escaleras fijas o de mano, andamios, {ingas de vida, elc.)? ) } / j }

Solinate Base FANEL2

Clazifieacidn de Seguridad
Copytighl @ Yunex Traffic 2022 All Riphls Reserved
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TRAFFIC i

Ettod L Re dA"S'—OI’UCOLB‘I

CReing D3I {E40 YW COL BE) 7 .
A-qchd A .'\ent f.n (Y0 YUCQK BE) é {. 2/

14, Log equipns e Inatalaciones e iaaosiardoes: {nspecitn exhaustiva de equipos e Instalaclones antes de 1, A i
inclar ka fabos)? viel A —i¢” &

1B, Existen sistomas de comunicacion: (radios o teléfonos para comiinicacion inlerna y externa)? v A 1 & /“
18- Se euenta con un plan de rescate escrito, con los equipos v s conocldo por las frabajadores ¢ V] /] T, P >
17. Se cuenta con Ios equipos de proteccion adecuados y certificados (arneses, conectores, cascos, elc.)? k/ . g );,f
18. Se cuenta con sistemas de protecclén para el irabajo en alturas (barandas, redes de Seguridad, protecclon de 2 o
aberiuras en piso? VNI A1

18, Los elementos para lraba]o en alturas (Arne:sas eslingas) se almacan en lugares s¢cas, blen vantifades y libres de ; /'
almosferas corrosivas? f/ L P
20 ¢ Se evidencian equipos para trabajo an alluras defectuosos {escaleras, andamios, entre otros)? (74 ,s{«(m(; Ao i‘ﬂ} }"’

21, ¢Se mantiene una distancia segura enlre ef frabajo y lineas o equipos eléctricos energizades?, Colosar distancla 4 F ,»’-( v -
Observaciones: B i

BT b

[ g

! Trahajador autorizado

TCOTAG ojacutor maniiesto que he ven cado o S e Traba o, 58 fian aplicads 108 Controles para mINIMIZar (05 FIESgos asociados d 1a AcVidad ¥ S&fan comunieado
2 todo el equipo de trabajo. He verificado que el estado de las heamientas, equipos v elementos de protecclon personal son adecuados para su utilizacién e
wdoneos para la realizaclon det frabajo. Mé comprometo a cumpir fos requerimientos de seguridac y salud en el trabajo.

Suspensién del trabajo

Razén de la suspensian:

~ Autarizacten elecucion del irabajo

14 {73 de drea local y cjecuiante hon verifivado #n =l siflo de realizacion del frabajo la aplicacion del ATS y los demas centroles para minimizar fos
ilesgos asuciados a este trabaje y que han sldo comunicados al equipo ejecutor,
g wombre [ -t fsee B [
o
Firma E W"é’_@?’—' - j
EHS / f Trabajador autorizado Lider de a+a
<.
o | NOmbre / 7(’ ‘)(’}Oh p\(g'?ff? e /
‘é Firma I _ ’
EHS “Frabhjader autorizado Lider de %rea Coor. Trakajo en altura;
fpomsre [ Jeisgien ‘ile(;&é'f? . , /
B3] . -
<« -
SdFbma_ | i gi m ey / %’/ =
EHS Trabajador autorizado Lider d% area Coor. Traba]q,eﬁﬁuras
Nembre [ r\("‘,{,{fj S iglf/ / - C
" -
O |Firma ) W i I /X/d -
JHS " “Tra afador autorizado iider zie area Coor. Trabaﬁy’ﬁm/ras
Formalo Nase:FR-BEL ’ Clusificacién de Sequildad LRl i ; T _"m“;'g':“n: _
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Permiso de Trabajo Segurc en Alturas

Se \5?/_

Nombre I gf"!“‘#’/r’ P f/\t’/é i / s T
0 o
2 g 4 /4
B | Firma s /‘f;‘a”‘/ e/ ! [ A .
EHS ﬂfrabajae’gl‘";utorizado |.idder de area I Coor. Trabajo en altiiras
| e
. - 8 i !
Nombre Wl f u;, /’f”'/ ( / L
w f_ ,,?
= of £
O (Firma / v }4‘ o b ..7L _|
eHE ""’*’Lﬁ;ba}aﬁ(;r autorlzado Lider da ara Zoor. Trabajo en gitwras
Nombre { X /
< f '
0 |Firma i N A ]
EHF Trabaj%dor autorlpado Lider de are Goor. Tra?’a]o en alturas
Clerre del Trabajo ! |
Glerre del trabajo rnallzado !
Se ha verilicado gue o sitlo de trabajo queda en oplimas codiclones de seguridad, orden y aseo.”
-
) / e
Nombre f4/% 5 eoys 3 ’ C s
- ; : / ,/-
FHS Traba)ador autorizado ’ "Les: it nrea . Coor. Trahajo en Moo
Nombre e (4 ) /\Z‘;/J/ _ e :
o~ A St
< _J?_l ); / I
O tFirma 7 7 B ﬁi_é{ﬁ L (j .
EHF Trabajador autorizado Lider de arpa Caoor, Trahajo en alturas
r) — s
A Ayt A
Nembre Ty 7o --” ﬁ\tyé’g. 2 — / C / (S
: //l( / o ) / - .
< /3 ,:/ S o P
Q IFirma S &7 E508 o I pd _f /
EHS 7 Trabajador éutorlzado Lider deFrea Goor, Trabajo en dlturas
R
Nombre ")qﬁ'"w O ( (‘ {Z“"Z’ T
4
<
2 |Firma
E+S
Nombre .
0 ‘ .
= I i '.
3 |Ftrma el
EHS ﬁabajadorgutorlzado lem/de area u Coor, Trabajémen afturas
T >( P ‘./); e . s
Nombre J r.‘ 7 7{’ Cop &
i)
< e LA ._‘_1:7
9 | Firma 74 f////';' t/ﬁ/(]/f, ) / O e
EHS Tfafba]a/o utorlzade Lider de area Coar, Trabajo en altliras
Mombre ’\' '
N . e e [ S
<
D (Firma ]
éHS Trabajati‘or autoriz.ado L’Ider de ares Coor. ‘{raba]o an aliuras

Fuimats Base FR-DELZ
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i L J. Nz X Pernilso de Trabajo Seguro en Alturas Gédiga del Bostmento: FA-8e2.11
FRAFFIC :

Elloni i i [55Q YU COL £5)

Rivisd L2 SH3 U COL BS)
AETBS & Aot da# (SHO YU COL b

P e e [T ———

S \@L
Generafidades
Fecha tie vigeigi J5 0% 0w desdelasmj}(’; DG - ens hastalas 20 Q‘Q Bsfun Permiso N:3& 162

Trabaje 7. eapzar

L HTD 000 22CTCN S ATonliacie

Proyeain fSode : | Lugar de trabajo; |

] Tipode |Gy epderen L Estado del sistema de acceso Sistema.de anclaje
Ailtira aprox. {m): : Sistema de Pt £15o

1) mdvew | Accaso: Canmsd= Buenojs Regular Malo Cmams s
i " Datos del equlpo que ejecutar et trabajo en alturas

Tipo de vinculaclén:  Yunex! [V Slemens: Temporalt Contratlsta Nombra:

. ] Trabajador Aftllaclén Resultado Puntos de anciaje
N Nombre y a ellldo Céd i

vap : wa autorizado Vigente 81 ! alcolimetria por trabajador Firma
N Boyeo  ponpnca |4106ga qlice | 51 st ¢ 4 Jsides
y

2|/t gyl 10/3578737 3 st | w/a 1 :
iCLm&qL_UQ,L B 17 S0/ L TN S Y <. WY L S

5 . i
Cooerdinador de Trabajo seguro'en alturas:
|Nemiie: ,/AQ 0D fauca Lime neg Cedula; ¢ & Fet t Flety Cerlfficado; ¥ Flrma:
Descripctén de la actividad S .
— Rutlnatlo : K4 Dascripelon y e
Tipo de trab it — e ]
i po de trabaja o ruttnarto __|procodimlento de la
{Aplica ayudante de segurldad? tarea )
8i_ | v No | Nombre daf Ayudants] [w-§}e, o alce | _Firma |
Equlpos y heriamlanti a utilizar
N°| EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURA' T CANT PRE"‘"ERACIONAI_ N° HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
! 1 ! (hes O 2 ; ! | = | W
2 ?.&\"t “ﬁﬁ —— 2 .// 2 — ]
3 A e 2. 2
4 ; 4
5] i ; 5
LT T T e T s Equlpos para el access al lugar
TH‘.O SEL] E;Ei? REOPERACIONAL  ORSERVACIONES TIPO SEL EESJRAMDHO PREOPERACIONAL | OBSERVACIONES
’ Andario '
ar: o |
Escalora fja - cenlificads || 1
Escalera extendible ___P_____ﬂ___r—f—-*—*"'ﬂ— Manlit o =TT
Escalera tipo ffjera Caro canasta
) : - . |Cuerdas —— ]
Olre (Clial?) | o

Condlclon genaral del
equipe de acceso i _
Nota 1: £l equipo debe enconlrarse libre da oxido, comositn, imparfecciones, pares rotas o sueltas, enlre ofras aspeclos que fo hicleran no funcional.

Nota 21 Stel aqulpo no se encuenira on :!fmas condicjones para su 4so, de aviso a su jefe inmedialo y/o responsable EHS finaimente no apere con él,
Peligros asoclados a la tarea

SAD fvarg: X) RIESGOS ADICIONALES (marque x)
hi* CTwl T E—E VTIsTE: . '_‘_QNTROL N’ RIESGO LTl TTvi 8 TS CONTROL
1 |Riesgo Eleirica v j |/ ' e 1 |[Translto peatonal | /| 7 ']/
2 |Riesgo Mecanico | ¥ / TS v 2 |Transilo vehicular | - W%
3 iRlzsgo Quimico / l': /. o A 3 |Presencia de lluvia '|/ d f(!/
Wia_)féases Inframaties | ¥ U, ViV // P . 4 gm; a v/ v ) )
5 |Riesgo de Incendio | ¥ l{r N o 5  Publico v W / T
6 |Material particulado Vr J / v g {0l (Clial?) YAy ﬁ.uk't{ﬂ'yg,
7 |Riesgo Locativo / "! vl 7 V4 7
8 Rlesgo Ambientai ! j'f ‘/‘ —/ ,/ o 8
y [Ovotcaa® Iy p‘gj;ﬁrrﬂﬁ/}f : 8

Fotmato Basa:FR-BEL2 ClayHiczeldn do Seguridad
Copyright @ Yensx Traifl 7972 %+ it Noserved R Restringida




YUNZ¥X Permiso de Trabajo Seguro en Alturas Codian i) Documentor 1 BEG

TRAFFIC

Biatord L Recdn ($40 TUCCLESY

Aesd O Hanera {SMO YU SOL BE) &~ s {/z/
ApmeS A Averdata (MO YU COL BE) f 7 l_

Elementos de proteccion personal adlcional raguerldos (marque x)
Efementos de protacclon personal requerldos, adiclonal a los EPP baslcos {Casco, botas, gafas, protecclan a_udltlva. overol manga larga.)

z J—

Pratecclon respiraloria [ Kit de guanies die¥éclricos I Overal Impermeable ~|na
Carela o gafas (soldadura) con filtro A Equipo de linea de alre/Full face NA / Guantes o v
Casco dieléclrico con barbuquejo Y Bolas disléclricas ' Oflro (Cital?) e,
Treje especial para arco sléactrico NA Proteccion facial -
Equipos de seguridad requeridos (marque x}
Sansor de tengion por proximidad / Kil conira derrames , . / Equige de comunica_cién s/
Extinlores / Equipo para medicion de gases IhIA Oiro ‘C,"a‘?)
Equipo de rescate Equipo de primeros auxitios ’ ,/
Manta dieleclrica . MNA& Sisterna de iluminacion
. Plan de emergencias R

Numeros de emergencia o ' . }
N° NOMBRE TELEFONQ N NOMBRE TELEFONO |

1 |Carlos Perez 3102945450 N 5 Angela Avendario 3103208747

2 IMireya Caslro 3043578317 6 Leonardo Baulisia 3243928525

3 |Cseav Diaz 3223082363 7 Jeimy Pachon 3144878259

4 |Diege Redriguez 3103087422 8
Equipos a utlilzar en caso de emergencla =

N° ELEMENTC CANT SERIE . N HERRAMIENTA CANT | INSPECCION

. R | pe

1 Extintor i NIA 1 e

2 Holquin 1 COWA 2 A

3 KIT de derrames H NIA

4 ' 4 ]

Respaonsable de activar el Plan de Emergencias .

NOMERE: //,r(pl @‘(An,w LT N. IDENTIFICAGION: /66” CFF LI"{cAlﬁ{:‘p . ﬁw rZc FIRMA%T
/ En caso de R(ésen!arse una emergencia; los colaboradores deben comunicarse de forma inmediata con el coordinader de lurPJ. el grupe ia

EHS y de ser necesario adefantar llamadas a grupos de energencla {123, homberas, policia, defensa civll, cruz roja), explicér de forma dlarg

y precisa ia emergencia para poder reallzar un direcclonamiento adecuado. Deben remitirse el MEDEVAC para diriglese al centro de: slecio)

PROCEDIMIENTO DE

RESCATE!
mas cercanc, & persona afeclada no debe dejarse sola por ningdn motivo,
Puntos a verificar an el sitlo de trabajo a reallzar s
Para diligenciar ta siguiente informacion colocar: C {Cumple), NG {No Cumple}, NIA {No Aplica)
LMwM J VvV 8§ D
1. Se realizo un andlisls de trabajo segwso y se divulgo a quienas van a reatizar ef 'lrabajc-.? (Adirmiar) |C.‘. C | C| cle l &
2. Se [forma a los demas nylembros del equipe y personal de dreas interesadas los irabajos a realizay - . Is C c c ¢ P
3. Se cuenta con un procadimiento de Irabajo escrito: (procedimiento especifico, estandarizado y aprobado)? ' Cle C, ‘. C_ C.
4. Se apagaron y/o desconectaron los equipos elgctricas, vélvulas o mecanismos de alslamiento de energia hidréulica, térmica y
neumética.? Uﬂﬁ m ph ¢4 WV e
§. Se confrolaron las energias secunkiarias (eléctrica residual, movimiento de gases, vapor, alre compriinido, aceile o liquidos a Pﬂ
preslan) ? 3’“\,!"’?’ pu P A
&. Se dellmitd y se sefializo el drea antes de Iniclar el trabaje.? o c e ¢ a ¢
7. Los encargados de realizas la labor han recibido astrucciones de seguridad para el desarrollo de la misma?. {charla de cinco C ¢ z-
mintos antes de realizar el trabajo) C C [l
8. El fugar donde se reallzaré la tarea tiene Instalada la linea de vida o un punto de anclaje cerlificado.? 3 q“m v ) A
9. Se cuenta con una persona de seguridad para la supervisién del trabajo.? Hatih fm ﬂﬁ e WB‘
4@, Requiera de otro permiso de trabajo especial (En caliente, espacios confinados, eléctrizal . }IQAP_QM) l’}& lt/t\ H”‘
11. Los rlesgos Identificados se encuentran conrolados antes de Iniciar [a labor? .C Q ¢ ¢ c cll
12, Las condiclones climaticas son Favorastes para realizar 1a labor( Ausencla de tormentas etéclricas, neblina, vientos
fuertes u oiras)? C C C C|C| e
L,
43, Las instalaciones se encleniran en buen estado {escaleras fijas o de mano, andamlos, lineas de vida, et.}? (P vy ool
Formzlo Base:FR-AEL2 Claaificacidn de Sequided
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THAFFIC

gnf 3 L R (.\50:3%:3 .
i a3 SUQ S . .
AN & 5 g dife (5YO RUCOL BS) Ee Py - Z/
2¢€ 0
14. Los equipos e Instalacicaes fuer - ... slonados: {Inspaccitn exhaustiva de equipos e Instalaciones antes de A R
lilae fa lohar)? : ‘ ‘ MY M B s
16, Exisi i misicr1 - de vomuicacion: (racics o teléfonos para comunicacién Interna y externa)? o C ¢ ¢
18, S cuenta o j .
£ Suenta oon un plan de resqaie sescrito, con los equipos ¥ es conocldo por los lrabajadores ? i, C (D c C, e
17, S0 cuenta con las equipos de proteccion adecuados y certilicades {ameses, conactores, cascos, ete.)? Cl Il &) C C C
'18. Se cuenta con sistemas de proteccion para el Irabajo «n alluras {barandas, redes de Seguridad, proteccién de - . 1T
aberturas en piso? _ Micnan M
19. Los elemenlos para trabajo en alturas (Arneses, e¢slingas) se almacen en lugares secos, blen ventilados v libres de
atmosferas corrosivas? : (O 4 el
20 ¢ Se evidenclan equipos para rabajo en alturas defeciuosos (escaleras, andamios, entre utros)? Q¢ C I C,-
. 121. . Se manliene una distancia segura ente el raksjo y lineas o equipos eléctricos energizados?, Colocar distansla M O [ q I [
. ol SRR SO, W

Observaciones:

I

PR

Lo © 7 Trabajador autorlzado

[Come G)Rciior mmﬁmfmmﬁm:mmﬁﬁm
a tudo e equipo de trabajo. He verificado que el eslado de Jas hamamlantas, equipos y efementos de proleccion parsonal son adecuados para st Ulilizacion e
fdureos para la reallzaclén del trabajo. Me compromets a curnplir los requerimientos de seguridad y-salud en el trabajo.

Suspension del trabajo

Razdn de la suspensidn:

—

i T 3

i

S =TT .
o g Aumrlza.acldn sjecuclén del trabajo .
Las auloridades de drea focal Ve -0 en ef sliflo de reallzacion def trabajo la aplicacion del ATS y los demas confrotes para minimizar los
Frtann : s drabaje'y que hensido comunicados al equlpo ejecutor,
= |Nombre_ " M/ M . /hm, B le.co
a ' _ /
EHS - Trabajadpr autorizado Lider de area Coof. Trabajo en alturss
I : .
oy |NOmbie : | é,/%é/ Vi ds é/zj
= |Firma N S %} A
. — E . ~ e
EHB : Trabajadoir autarlzado Lider de area Co?%aba}o en alturas
. fNombre R L éf/é/ Gﬁ//&/g '/% 5W
© "
< , [
3 {Firna e I o -~
Evi% . Trakajador autorizado Lider de'area Cool. Trabajo en aliuras
Mombro . /d’J%éV Lore s oo, o
~ - T ” : B ’ / .
" Firma . - = W
m . . + X -
EHS’ Trabafadof autorizado Lider de area Cnor./{;bajo an alturas
Formalo Sase:FR-BELY ! Clagffieaddn ta Segurldad Versldn a1
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

3¢ et

Cidipo del Cocumente, F-IEZAG

! .
Nombre ( /‘-ﬂ’///ﬁl/ C’pf?&éf /Z?”’ 6[9"6"
@ i f N /
=
O |Flyma ’ %
: ——
EMS Traba]acior autorlzado Licer de area Coor. Tluisajo en alturas
Nombre &,\'\( Lfb-\-t\? QW\ %/‘%/ C’o/‘@/é/ .//W QD\W
w
2 /
£ iFlrma R s R _ ——- %
EHS Trahajador auterlzado Llder de area Cuor,'ﬁrélggjo en alturat |
N
Nombre I - - .
[ [l
: | ._
B (Firma ; \' ]
EHS Trabaja?!or autorizado Lider ¢ ;tﬁea Coor, Tkabajo en a'itiras
Clerre del Trabajo
Cierre de] trabajo reallzado
Se ha verificado que el sitio de trabajo gueda en oplimas codicionas de seguridad, orden ¥ aseq.’ B
Nombre A‘/ﬁ ¢ av//a/[é 5
-
!
& |Firma T e
EHS Trabajador autorizado 4o dearad
Nombre ~ /3/ He E&/(@/)'
[o]
5 L2
B iFirma A —
EHS Trabajagior autorizade Lider d& ..rea - Coor. Fratajo en aituras
Nombre /&/%»/ Coprerte)
Lot}
ﬁ
O Iflrma _/ o
EHS Trabajadlor autorizade Lider de area Cogf. Trabajo en alturas
4 7,
Nombre /& %’/ Mmmﬁ,,f . A/ it
. 2) wrd
< ﬁ )
2 3Einna y ; S M ]
' EHS Trabajaflor autorizado Lider de area Coor%abajo &h alturas
Nombre A}/é‘{ @f/a/f/ //Z14\/l fHW
10
C IFirma Ry i -
i )
EHS Trabajador autorlzado Licler cte atea Coor, Trabajo en alturas
Nombre | ij};@\ “ng /M/)é// M 4_1 &@
« ;
< .
O 3Rirma v ltm i . — _— ]
EHS Trabajador autorizade Licter o0 i, Cpor, Trabajo en alturas
Nombre
[
: |
B Ifirma i, -
EHS Trabajador autori&zado Lider de Coor, Trabd)o en alturas
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

SE |5

Chdigga del Documento; FR-BEZA1

S Generalidades
gU 2q desde las é : 1t
e BVAT ey s T O

»

echa de vigencia;
Trabajo a reallzar:

Ed_ ||r’/

"Lt’ NEF I Jo

hasta las ij——‘: 2 e g

Permiso N

Proye.t /150t ____'"F":'/{ Bl 52 ¥ ey fSace™] Lugar de trabajo: |
Tipo de Estado del slsterma de acceso Sistema de anclaje:
Altura aprox, {tnj; Sistema de
a Acceso: Bueno Regufar f#nalo e%jtﬁ\(m / G

Datos det er;uipo que ejecutard al trabajo en alturas

Tipo de vincylacion:  Yunex; Slemeans: Tamporal: Contratlsta Nonthye;

. : . Trabajador Afiliacion Resuftade | Funios de anclaje |, ~

M Nombre ellld: o - or

vap oo ) fdula autorizago Vigente 881 | alcollmetria por trabajador Fama
3| CLetiis, . BR YA | 10T GT Ly <y o IRy L
41, . ]
By ‘ / o
> ( o ¢ c 4 -

Coordinador de Trabajo spgjr;;_aﬁ At )

_Nomt' Ol./d ’Sb = lﬂﬁ‘j’é‘)}*ﬁ : f o ACETLA B D Cartlflcado: [y Firma: @EL
. Descripoldn de la actlvidad )
] Riitinario S Descripcidn v
Tipo e trahs
Po v QJO No rutinarle procedimient: de la

" iAplica ayudante de séguridad? tares PUAAE 117 o P & 12 e ot HE

No J Nambre del Ayudante

Firma | ~& e,

Equlpos y herramientas a utllizar

"] EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS CANT | PREOPERACIONAL N® HERRAMIENTA | CANT ]
1| Ao e s <y R 1 Ay pte e
2 Drep gl < / £ 2 T ¢ TR s if o P o2 fCE N
83| E5hm on e~ B 3 |7 e 2 o f
4 4
: 5
: T Equipos para ! accesc al lugar T
TIPO SEL Esi - iﬂREopﬁn-."*omALl OBSERVACIONES TIPO SEL ES;‘QE&O PREOPERACIONAL | OBSERVACIONES
. ' CT T T Andamio
) Al o
(scaler fia ] cerfifiado | | ————1"
eentorn extene 1777 [— Manlift
Escalera extunidibie ___'—f—*—”—*ﬂ ________,_F-—-"""——_F—
Escalera tipo fjera ] Garro eanasta
o o Cuerdas -
Qira {COal? T
iro (Lial?) i L 1

Condielon general def
equlpo de acesso

Nota 1: Ef equipo debe encontrarse ibre de oxido, cormsrén imperfeccionas, partes rolas o sveltas, entra ofros aspaclos que lo hicleran no funcional.

Nota 2: Siel equips no se encuenira en oplimas condfcrones para su uso, de aviso a st* ui rnmsdfaro Yo responsable EHS finalmente no opere con &l

Perlgrom. asootados « 4 tarea

RIESGOS DETECTADGS EN EL 5iTi0 DE TRABAJO (marque X RIESGOS ADICIONALES {marqite x)
» : Ne RIESGO | CONTRGL
N RIESGQ CT T v i 57D CONTROL S C TS "’ 5T H §]
p T 3 T

1 (Rlesgo Eletrico F FANE ﬂ 53 L 1 |Translto peatonai 4 ¥ f\* k/

2 JRiggno b o ¢ 7 '7% X ?'&‘ 2 |Transilo venicular | ¢ £ N e /

3 |Rlesgo wuinice. | ¥ \L oA ﬁy\ i - / 3 (Presencia de lluvialy & €] >(R L

— ' ; Trabajo 518 :

4 Gasesmlrildm bles ¥ [« | R[4 | R / 4 Hntersstie Vofely v 1 /

3 Ri>:,p.) da iacendio 3 &4 p‘ﬁ;_}&,fsf‘ . / 5 [Publico ¥ | H \(/

6 wrmmi particutado] V | | % fy { S g |Otro(Clal?) iy

7 |Riesgo Locativo (U e [ 5 [ | & / 7
8 |Rlesgo Ambiental | ¢ [ o | /| x| o] 4 8

Otro (Clai?)

o I ! o {

“oBa. e . Clarituacton de Segurldz
Realringlda
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56 154

Gédyp dei Birunwnte: FI 2EZ18

Elementos de protecclon personal adiclonal requerldes (marque x)

Elementos de pro!éccién personal requerldos, adiclonal a los EPP baslcos (Casco, botas, gafas, proteccion :;udltlva. averol manga targa.)

Proteccion respiratoria K Kit de guantes dlelécirl_r:.os "] B Qverot impermeab_ie' NA
Careta o gafas (soldadura) con filtro [] £quipo de linea de alre/Full face NA Guantes o £
Casco disléclirico con barbuguejo “ Aolas dialactricas o it (Coal?r N
Traje especial para arce elécirico NA Protecclon facial  ~ o L 4

Equipos de seguridad requeridos (marque %}

Sensor de tension por proximidad Kit contra derrames Equipo de comunicaclon
Extintores Equipo para mediclon te gases NA Giro {Clial?)
Equipo de rescale E4g:ipo ¢ primeros auxilios
Manta dielectrica NA Slstema de ilurinacion

o Plan de emergenclas -
Numeros de emergencia '

N° NOMBRE TELEFONQ tl Ne NOMBRE TELEFONO

1 ICarlos Parez 3102845450 5 Angela Avendafio 3305208788

2 iMireya Caslro 3043578317 3] 1.eanardo Bautisla 3213928525

3 |Oscar Diaz 3223982363 7 Jeimy Pachon 3144878259

4 |Diego Rodriguez 3103067422 [i] o
Equipos a utilizar en caso de emergencia ‘ S ) ] .

e ELEWENTO CANT SERE " ihen[ | PERGAMENTA T TANT]INSPECCION

1 Extintor 1 N/A 1 A Pas-Es <l It
P Botiquin 1 NIA 2 E{r@&-‘ v [vAPolt | @ 1 S«

3 KIT de derrames 1 NIA 3 [Pracsa ¢ ot | 7/

4 4 AL al| pl

NOMBRE:

Responsable de activar el Plan de Emergencias

Cotlses B ASor PR

N. IDENTIFICACION: 18 q 0 Y 3145} ARG

o AOX FIRMA: 7/ Coonpor

En caso de presentarse Una emergencia, los colaboradores aepen com

nicarse de forma inmediata con el coordinador de turno, el grupo de)

'£HS y de ser neceserio adelantar lamadas a grupos de emergencia {123, bomberas, policla, defensa civil, cruz roja), explicar de forma ciard

PROGEDIMIENTO DE
RESCATE:

y precisa la emergencia para poder resilzar un direcclonamierio adecuado. Deben remitirse sl MEDEVAC para diriglrse al centro de atencid

mas cercano, la persona afectada no debe dejarse sola por ningdin motivo.

Puntos a veriflcar en el sitfo de trabajo a realizar

Para diligenclar la sigulente informaclén colocar!

neumatica.?

prasion) ?

minutos antes de realizes el trabajo)

fuertes u ofras)?

Feormata Daxe FRLBE1L2
Copytlghl & Yunex Tratfic 2022 Al Righls Reserved

8. El lugar donde se reallzara la tarea tiene instalada ia linea de vida 0 un punto de ani:i

6. Se delimitd y sa sefalizé &l 4rea antes de iniciar el frabajo.?

9. Se cuenta con una persona de seguridad para |a supervision del {rabajo.?
10. Requiere de otro permigo de trabajo especial { En caliente, espacios confinados, eléclrico)

11, Los tiesgos identificados se encueniran controiados antes de inicias la labor?

Claaieaclén de . o 0
Rastring! 1

1. Se realizo un andlisls de trabajo seguro y se divulge a quienas van arealizar el trabajo.? {Adjuntar)
2. $e Informa a los demas miembros del equipo y personal de éreas interesadas los trabajos a realizar.?

2, Se cuenta con un procedimiento de trabajo escrito: (procedimienio especifico, estandarlzado y aprobadc)?

4. Se apagaren y/o desconectaron fos equipos eléctricos, vélvutas o mecanismos de aislamiento de energia hidrdulica, térmica y

8. Se conlrolaron las energfas secundarias {elécirlca residual, movimiente de gases, vapor, aire comprimido, acelte 6 liquidos a

7, Los encargados de realizar la abor han reclbido instrucciones de seguridad para el desarrollo de ka misma?. {charla de cinco

“eerlifioace ¥

12, Las condiclones climaticas son favorables para realizar la fabor( Ausencla de tormentas eléclricas, neblina, vientos v |+

1%, |as instalaciones se encuaniran on buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, lineas de vida, etc.)?

apte], NC o Gumplel, Nz 16
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Permiso de Trabajo Seguro en Afuras

14. Los equipos e instalaclones fueron Inspecelonados: (inspeccién exhaustiva de equipos e instalaclones antés de

Inctar la Jabor)?

15. Existen sistemas de comunicacic. 1 adios o teléfanos para comunicacion Interna y externa)?

€. 8 cuenta ¢on un plan de rescate oo s egteeles ¥ g cobetido por dos drabajadoras ?

17. Se cuenia fui .3 equipos de;proleccién adecuados y cerlificados (arneses, conectores, cascos, eto.)?

8. Se cuats con sistemas de proteccion para el trabajo en alturas (barandas, redes de Seguridad, prateccion de

abertuias en piso?

19. Los elementos para trabajo en alturas {Arneses, esfingas)
Alrnosferas corroslvas?

se wimacen en lugares secos, bien ventilados y llbres de

20 ¢ Se evidenclan equipos para trabajo en alturas defeciuosos (escaleras, andamios, entre otros)?

21, ¢ Se mantiene una distancia séura entre el trabaje vy lineas o equipos eléstricas energizados?, Golocar distancia

Gdlgo del Docusments: FRLBE2AS

bl
-
g

T
p-]
=5
>

Observaciones:

Trshajador attorlzado

i Al
5 arificado qu- dat las horamisnlas, equipos y
idoneas para lars ciaacfén del lrabaju Ma comprometo a cumplir fos reguerimientos de

seguridad y salud en e frabajo.

PIICEdET08 Controlas para NIMMIZAr 108 Nesgos AS0CTa0s 4 18 acivIoad ¥ 56 an comumisais
slementos de proteccién personat son adecuados para su utflizacién e

Suspension del trabajo

Razdu rde la suspension:

Autorizacln efecucisn aal trabajo

Las auloridades de drea locat y ejeculanle han verificado en ef sitio de realizacion de trabajo |la aplicacién det ATS y los demas conlroles para minimizar los
riesgos asoclados a este trabajo y que han sldo comunicados al equipo efecutor.
1 3 {
% |Nombre /,'»U ¢ jg;f -z _ Jw~o (r_;usl'w et o
=} . ;
T o= s m e
e o F:
Trabajactor autorlzado Lider de area Coor, Trabafo en alturas
o, INoiinre / g1 50s B Jowo  Ursheo 150 L D |
e, . .
i3 |Flrma / /’,L/—}_"(L"—‘ _ rﬁ—m fi 5 5 ) -
EHS / Trabajador autorjzado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
Nontbre / gl 125 _Jewe  twhee (vt Yges B
L]
= —_ ~
EYIS “vabajador autorlzado Lider de area Coor. Trabajo en alfuras
- T A 4
S LJ
Nompre | plilse s Jewwo cughves / AP O
<+
] (- T e LTRSS
O Jrlrma_ | Al
EHS Trabajador autorlzado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
ormala Bay: 77 RS i22eidn da Segun.da Yeraldn: 81
::nnyﬂ‘lnh:’ Sttt .ozg_n}z g Gliill He:etll:nlfl:ﬁ e Pignadded
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Cod go det Dosumente; " TRELS6

L :‘Scf

™.
Nombre ‘ ) \ \\ ‘ y \
['1]
8 irirma B
EH\F Traba}%dor autorizado le%r_de area v o Trahafo en alturas
Nombre \ \ [
0
<
O {Firma -
EHS \ Trabajaddr auterizado Lider de area Coor. T\abajo en alturas
Nombre \ \ \ \
I
& lFirma
EHS Trakajador autorizado leef de a\‘ea Coor. Trab;‘Io en alturas
Clerre del Trabajo !
Clerre del trabnjo realizado
Sa ha verificado que el sitio de trabajo queda en optimas codiciones de sequrided, orden y aseo. " . ]
Nombre [ s 1 S0 5 £ JC’;\‘TQD 60\01\"7) s {.)0" B
Y
O fFirma l T o MR M
E!PS Trabajador autorlzado Lider de area Goor, Trabajo en alturas
Nombre , SN 1 Lo i3 (J@l\V'O Crw 1"“9 i »! Jc)?‘i_:?_
o .
<
O fFirma L i : D i
) EHS[ Trabajaclor autorizado Lider de area- 1 Coor, Trabaju en alturas
. - }
Nombre ! ISt 1So s B Jowro  cogtve 0_'}_{' S0y D
o E
=
O | Firma W - ﬁ,nE"E'E\ e e M
EH% Trabajador autorizado Lider de 2iea Coor, TrabaJo en alturas
: {
Nombre ’ ) C"dy 56;5 2 J arPe carTR £’ ey
<t . S
o R
F | T ez et
f—y
El-}s Trabajador autorizado Lider ¢ area Coor. Trabao en alluras
. {Mombre ’ ! . \ ‘
uy
=<
O IFlrma
}
#HS Trahaja"flor autorizado Lh:t%r de area Coor. Trabajo en alturas
Nombre [ \ o I N \ :
w
< .
S i Flrma .
*EHS Traba]a:i\;r autorizado Lider %e area Coor, Tflrbajo e alturas
- 1= |
Nombre
[
A
poorma_ [ i
EHS Trabajadr:n\autor!zado Lider de\‘area Coor. Trabajo en alturas
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’__H L — T e Generalltdades IC

Fecha de vigoneia: 9N _Qf{ R 1:( desde Jas U’U)O m prdane hasta las ZZ 6 m omsan Permiso N°: »161
Trabwu a realizar: ot A !t EAHICA 70 PRESEVT WY o QPR ECcTiv) 26
) e = el s FO&J‘/-\CLVP | j | = i
vy soto fSede Lugar de trabajo: B ATTN j
; ! fipoda | = neala L Estado del sistema de aeceso Sistema A8 ancizin:
Altura aprox, {m); ’ { ZTY]/LD Sistema de [

. Acceso: | EFS CoNBae Buenohd Regular Malo Lo -

Datos del equipo que ejecutars el tra bajo en alturas

Tlpo de vineulacién: Yunex;' ) Sienens:; Tomporal: Contratista Nombre:
N Traha]adoy Afillacion Resultado Puntos de anciafe
N Nombre ellido ddul ;
. yep 5 I Cédula auforizado Vigente 881 | aicolimetria par trabajador Firma
1 g L Y N\
_mzaér_\go_dm‘mm oz 8 | 24 NI S ) 2o |
" s * - i
2\ Jehn Yicews ¢ Latogn | Poi6)Zm | & =, M| 5 e
3 J MMM_MW*_*_
4 ‘ _ T
. e —_— il — .
& M““,"‘M
- e ——— —
Coordinasior de Trgbajo seguroien alturas: :
Nowbre: £ O lQ‘() e POTID_ceduia OO0 1) @)CC:FS:I Cenlificado; &% Firma: ’E@!)l
o i Desciipclon de la actividad ] i
Rutinarlo S0 [ Tisdripetény PUMTE N (A [C N T o ]
ifo de ¢ e -
Tlio de trabajo ,; No rutinario ! ﬂiprocedlmle.lto de la % &c 2. 2 gl
¢Aplica ayudante de seguridad? ! tarea
st ] No I ___|Nombra dof Ayudante N [ Firma |
Equinos y I\erl'amf(‘.;:;: < utllizar
N°| EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTUFJ*_ i CANT PREQPERACIONAL ;_N" HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
1 BS o e -l " lahecales | 2.
HawnBe 0 19 2 s 6‘% V4
3 N B . 3 1A esden i\\\\CAM l-—-l‘
4 . . . : 4
T‘ . i : _ 5
i L i Equipos para el acceso al lugar
“_W"? SEL E;;A’?mo RECPERACIONAY 7(}'HSERVACIONES TIPO SEL ES.‘IFR‘}J\DnO PREQPERAGIONAL | OBSERVACIONES
. Andamic
. H | "1
E“""f_” a N cerlificado e ]
- . o — Manlift —
rzscalera extendlble : e e
e _ =] S
Escalera tipo tijera Carro canasla
o ' Cuerdas
- f |
Otro (Cdal?) 7," 7 ‘: I

Condlcion general del
equipo e acceso
Hota 1. El equipo debe encontrarse iy )r» s i oxitlo, corrosldn, Imperfecciones, partas rotas o sueltas, enfre olros aspacios que o hicleran no funclonal,

Nota 2: 3lel equipo no se encuerta i | . oas condiciones para su uso, de aviso & su jefe inmediaio Yo responsable EHS finalimente no opere con él,

; Pellgeos asociados a [4 tarea

TS DECECTADOS B 00T e x} RIESGOS ADICIONALES {marqus x)

S = ! RSN

. E8G : ‘ RO Ne RIESGO CONTROL
N Riz&60 LIm{M[J[v]s]|p CONTROL LMm[JIv[s [P

s " 1
1 |Rlesgo ditilco | p’h;/ /| iRV / 1 |Transtto peatonal | AW A~ p 77 ¥
2 F“desm Mecamco / ) f’/ Vs 7 / 2 |Transito vehicutar | ] A A+ /] Py 4
! #4509 Quimico / - 1 s W alVd e / 3 |Presencla de lluvig, /_// « ///

. - Ly : / . Tabajo a [a P V4
4 |Gases Inflamables A ] A 1 / 3 | iormeria AW Iy 47

5 |Riesgo de Incendio | /| . ol A / & !Publico <A AT

& |Matertal pariicutado| v | /T A | A7 / | e |owo Cual) P

L ] _
Py e
7 |Riesgo Locative (" . ‘j/_ -1 / 7 e
& |Rlesgo Ambiental v /] q - - " / B T
Olro (Cal?) ) I a 3 T
') N N 4 ® e N
Formalo Base'FR-BEL.2 Clasliiczelén da Segusidad Yersidn: ¢

Tepyright © Yurez Tralts #97. Al Hights Reserved Restingtdo Pégina1ded
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Elomentos s proleccion personal adicional requerldos Tmarque x}
Elementos de proteccién personal requerldos, adlclenal a fos EPP basicos (Gasco, botas, gafas, protecelon auditiva, overol manga larga.)

Profeccion resplratoria v Kit de guantes dielécliicos - [Gverot impermeable NA b
Careta o gafas (soldadura) con fiilro ’ Equipo de linea de aire/Full face NA Guantes 7
Casco dieléctrico con barbuguejo v Bolas dieléctricas o Otro (Caal?) o o
Traje especial para arco elécirico NA Protecclon facial L o

Equipos de seguridad réqueridos (marque X} ——_ .
Sensor de tension por proximidad Kil contra derrames ‘ (/ Equipo de comunicacion ,/
Extintores l,’/’ Equipo para medicion de gases N Qe {Cilial?)
Equipo de rescate Equipo de primeros auxilios ] ) /
Manta dielectrica N &istema de iluminacion : r

Plan de emergencias

Numeros de emergencia

i NOMBRE TELEFONO ] NOMBRE #TELEFONO
1 |Carlos Perez 3102945450 Angela Avendafo 31032087686 |
2 {Mireya Gaslro 3043578317 Leonardo Baullsta 3213928526 |
3 [Oscar Diaz 3223082363 Jeimy Pachén 3144878239

4 |Diego Rodriguez 3103087422 o M ]

Equlpos a utlilzar en ¢aso de emergencia ) ) . o N

Mol ELEMENTOQ | CANT ' SERIE Ne HERRAMIENTA CANT | ;!{PECCION
1 Extintor 3 NIA 1 ) ] |

2 Botiguin 1 NIA 2 /
3 KIT de derrames 1 NIA 7

[ e — . ‘ - — — —— i e e s —

) S | N

Responsable de actlvar ef Plan de Emergencias

' . e . <0 U g A eARG < o]
NOMERE: gk) &‘ w0 C b\égpﬂ“C) N. IDENTIFICAGION: | -5, Y7 (s earse C)T FIRMA: £-p.
En caso de presentarse una emergeiia, los colaboraderes deben comunlcarse de 2 Inmedlata con el coordinador de lurno, el grupo o

EHS y de ser necesario adelantar flarnadas a grupos de emergencia (123, bcmhérbs, poiicia, defensa civit, cruz roja), explicar de forma clarg

PROC:EDSH\CJJIETIEO DE y precisa la emergencla para poder rewzar un direccionamiento adecuado. Deben remitlrse el MEDEVAG para dirlgirse af cenlro de atencld|

mas cercano, la persana afectada no debe dejarse sala por singiin motivo,

Puntos a veriflcar en ek sitlo de trabajo a realizar
Para dlligenclar la slgulente informacion coloear: C {Cumple), NC {No Gumpie), NIA (No Aplica)

LwMm J ¥ 8 D

1.5 i 4ilsls de trab divul baje.? (Ad ) 1 ! |
, 5e reallzo un anallsls de trabajo seguro y se divaigo & quienes van a realizar el trabajo, (Adjuntar) l
: Couc| el el

2, Se informa a los demas mlembros del equipo y personal de areas interesadas los trabajes 0 realizz (/ (’j’:"f ; c <
4. Se cuenta con un procedimiento de trabao escrito: (procedimiento especifico, estandarizado y aprobado)? C c/ L cle Q (..—
4. Se apagaron ylo desconaclazon los equipos eléclricos, vélvulas o mecanismos de alstamiento de energia hididulica, termicay | Y ¢
neumélica.? f DmN !/H) p‘r
5, Se conlrolarcn las energias secundarlas {eléclrica residual, movimiento de gases, vapor, aire comprimido, acaite 6 liguidos a k P r‘ I
presion} 7 ‘5 'QS

6. Se delimité y se sefializ6 el drea antes de Iniclar el trabajo.?

5
oI5
5

14

<

<—‘y
"G
C I IO

. 4on ancargados de reallzar fa labor han recibido instrucciones de seguridad para el desarsollo de la misma?. (charta de cinco L~ . (--
minulos antas de realizar el irabajo} - (; (\J
8. £l lugar donde se realizaré |2 tarea tiene instalada la linea de vida o un punto de anclaje certificado.? (’—)/ (/ {: C 1
i Q,
9, ’ } ! -
Se cusnia con una persona de sequridad para la suparvision del trabajo.? C’.(/ ﬂ] (/ C’ C ‘-
0, i i a5 i i > [> *
40, Requiere de otro permiso de trabajo aspeclal ( En caliente, espaclos confinados, eléctrico) ; (/ L 6 C C C
el el A
11. Los riesgos identificados se encuéntran conlrolados antes de infclar la fabor v ‘ﬁ L L C C Py
R . bt .
42. Las condiciones climaticas son favorables para realizar la labor{ Ausencia de lormentas eiéctricas, neti.. S N n
fuertes u otras)? C (/ (‘/ a 8 c C‘
43. Las Instalaclones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, jineas de vida, etc )" (‘t (’f Cy C,, (),l' & C:
Foimato Dasa FR-BE1.Z ctaslficackinde Sequ: Jad Yerslon: it
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Nz X Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

s

Cadyo del Documenta; FR-BE2 45

EEIC
L apmnen -
) s tsuovugaL b, . 56 [ é ‘
<t Los eruinen rinetsacknies fierc. aycobon o n .« oo cahaustiva de equipos & Instalaciones antes de
Incia, i.. . - . CIGQFQ/C
15. Existest sistomnas de comuniceacion: {radlos o tel¢fenos para comunicacion interna y axlerna)?
i eme y exem) Geecieiele
16 Se cuen con un plan de res:f:aie escrite, con los equipos y es conocldo por los trabajadores 7 b~ A
P C el ele e
1. Se cuenla con los equipos de prolecclén adecuados cérilficados {armeses, conectores, cascos, elc.)? ’ :
quip! 3I?' ¥ { y Clo D . 7&_{0 ¢
18. Se cuenta con sistemas de proteccion para al trabaje en alturas {barandas, redes de Seguridad, profeccian de . "
aberturas en piso? : Gl el |
19, Los elementos para trabajo en alluras (Arneses, eslingas) se almacen en lugares secos, blen ventitados y libres de o |
atmosferas corrasivas? c. {4 Cf ¢ (/ C, C
20 4 Se evidencian equipos para jrabaj:o en alturas defectuosos (escalsras, andamios, entre olros)? C &'ﬂ ¢ (7 é ..
21. . Se manliene una gistancia seguré enlre el frabajo y lineas o equipos eléct;ipqs ensrgizados?. Colocar distancia . Q C- C/ d . C./
Obsarvaclones: ' o .
[ M : .
. L e - Trabafador autorlzado
CoRIS ejeitor maniesto que fig Veriicato el §Mo de rapajo, 88 RAR aplicads 105 CoNTolas Péra minmizar 165 rtesgos asociadoes 818 actividad ¥ S& han cemunicado
2 todu i equipo de trabajo. He verificade que el estado de las herramientas, equipos y elementos de profeccion personal son adecuados para'su utllizacién e
iiunzos para la realizacidn del trabajo, Me compromelo a tumpiir los requerimientos de seguridad y salud en el trabajo.
Suspension de] trabajo
Razdn de la suspensidn:
) - ,,,_M--'———"‘“"‘“MH
.’;‘M, -
' Las =itoiitndes o drea local v eje i de realizacian del trabajo ta aplicacién del ATS v los demds conlroles para minimizar los
‘ dos @ e frabajo ¥ que han sido comunicados al equipa efacutor.
o . 2 ey v ‘ "
o {Nenibre V,/ahﬂ sdrfd{’?ﬁm . - ZO (JH QO C%
a Lo ' ,
[Vima T K
H — - A v
i EHS : Trabajador autorlzado Lider de area GCoor, Teslayt o alluras
o [Nombre o
g Firma_ | =
EHS “rahajador autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
R & = . 2 3 3 y
vombre | ey Perrrergein _ /4004’ 80 %
8 [Firma e il < 7‘7 /
BEHS Trabalador autorizado Llder de area Coor. Trabajo en alturas
Ml
- =
Hombre 2%/[0 &D‘f’ rggﬁm J(O il ,C? O {é
«
0 |Firma e, {
.s—/ i
EHS ' Trabajador autorizado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
Formate Base:FR-BEY 2 ) Clasificadién do Sequildad Veraléno vl
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YUNZX Permiso de Trabajo Seguro en Altdras Gadgode B
TRAFFIC E
Elabrd L ficda (S50 YU COLBEY = S
B e s z;? 6 | o
Join Lo % c:
Nombre 7 Ghn_L)arragan N
0 [V
<
2 |Flrma
EH3 Trabalador autorizado Lider de afea Coor. Yrah Ju en ai!uras
Nombre Zé/h 5 dffcycyzira %ACLL‘EQ( L
o [
<
2 |Firma » . _ R o 4 "o
EHS Trabajador autorizado Lider de afen _ Coor, Trabajo en alluras
[ x ’/
Nombre —Tehn Harggen _ o ﬂ/?’t(;ﬁ ol
~ & 7 ; / 4 p !
£ = o 4
3 [Flrma e —
EHS Trabajador autorlzado Lider de area Coor. Trabajo en aituras
Clerre del Trabajo
Cierre dal trabajo realizado
Se ha verificacdo que el sitio de frabaju queda en optimas codiclones de seguridad, orden y aseo. )
e '\ ' . \
Nombre T Botrregrain Xo-ollrﬁo—éf' WZ
- )
B |Firma %4“%\ S, o o o . @L
BHS ‘Trabajador autorizadc Lictor b Jaren Gaor, Trabajo ¢n altui1s
i . S
Wombre /%/7V ] r@@f Vit Cé/%‘ft?ﬂ @J@Q_Gﬁ
] ~ -
< s .
2lm ALl /%
rma i sl 7’/7
EHS] Trabajador auteriz.ago Lider de arqa Coor. Trabajo en altu.as
Huhatire ). rolm Bawaﬁ dn I . KO 1 { v
©
O lFirma ﬁz . e I M
r_/ e T
EHS Trabajador autorizado l.ider de are ooy, Trabajo en alluras
F)
Nombre da/’l"l g facfcvn ' LT é:élov JZ
p .
B iFirma - ﬁ?
EHY Trabajador auterizado Lider de ar’ea Goor, Trabalo on alturas
F? J-J i/
Nombre | Too b Percespin _ Lot boolf
w N ¥
<
O |Firma
EHS Traba)ador avtorizado Lider de }rea Coor, Trabajo en alturas
Nombre {72‘) A gdf@%%ln ! /
w * [%4
< y
2 [Firma - o
EME Trabalador autorizado Lider g o Cuot. Vrabao e v - &
U . f L 1g
Tlohe, Bt 7@7%{-/& éz/
M~ ¥ ¥ 7 r
< -
2 |Firma : e _
EHS Trabajador autq;_i.:a«m Lider de aie Coor. Trabajo en alturas
Formato Base:FR-BELZ Ctatificacian de Seguilfad Veraidn: 01
Resirlaglda Piginad ge &
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Gédiga de¢l Decumento: FR-AE2AG

Y U N E X Permiso de TrabaJo Seguro en Alturas
TRAFFIC

Eubors 1 Raesn (SMOQ YU GO BE)
Raizd D Hamers {310 YU £CL BE)
Aprobd A Averdeho |SMO YU COL BE)

SE 31

Generalldades
Fecha de vigencia: ool Q_E! desde las \&_.{_: Qb m prav/a hasla las 2@_ cHOm  pmiam  Permiso N
Trabajo a realizar: - o
Proyecto /Sede I Lugar de trabajo: |
Tipode |e= . tco l Estado del sistema de acceso Sistema de anclaje:
Altura aprox. {m}: G; Slsterma de esy # -
Acceso: | Bueno v: Regutar i Malo
" Datos del equipo que ejecutaré el trabajo en alturas
Tipo de vincutaclon:  Yunex: Siemens: Temporak: Contratlsta Nombre!
Trabajadaor Afiliactén Resultado Puntos de anclafe
M
N Nombre y apelido Cédula autorizado Vigente 81 | alcollimetria por trabajador Firma
i s o
1 g)qom o Aaeneg WA, 1039656 ey S S “/A i I\ ovel
2 21 / ; / . i
s / / / /
4 / / / / 7
LN
5 7 7 4
Coordlnador de Trabajo seguro"en alturas:
Nombre: @cLOQQ-m_ i. ThnaBa . Cedulazz (09GN 01 14y Certiflcado; &4 Flrma:@o@{e_q -,
- Descripcidn de la actividad . \
Rutlnario Descripciény
Tipo de trabajo No rutinarfo procedimiento do la
LAplica ayudante de seguridad? tarea
st No | Nombre del Ayudante | Firma |
Equlpos y herramientas a utlllzar
N[ EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PREQPERACIONAL N° HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
T Aswws 1 ok 1
2| Es\adow i ok 2
3 9 3
4 / 4
° 4 el s 4
: Equipos para of acceso al lugar
TIPO SEL ESTADO %REDPERACIONAL OBSERVACIONES THPO SEL ESTADO PREQPERACIONAL | OBSERVAGIONES
B R/ M BIRIM
Andamio o
Escalera flja certificado I
H Manligt
Escalera extendible ] ]
o SR I,
N Carro canasta
Escalera tipo tijera
Cuerdas
Ofra (Cual? | ]
( ) |
Condiclon general def
equlpo de acceso
Nota 1: El equipo debe encontrarse libre de oxido, corrasion, imperfecciones, parfes rotas o sueltas, entre ofros aspectos que lo hicizran no funcional.
Nota 2: Siel equipo no se encuenira en oplimas condiclones para su uso, de aviso a su jefe inmedialo y/o responsable EHS finalmente no opore con él.
’ Pellgros asoclados a la tarea
RIESGOS DETECTADOS EN EL SITIO DE TRABAJO (marque x) ) RIESGOS ADICIONALES (marque x)
o ° IESGO CONTROL]
N RIESGO CTwWImTITvI s B CONTROL N R CTWRIITVIETE
1 |Riesgo Eletrico s / / / 7/ / 1 {Transito peatenal | /| / Fariravs /
2 |Riesgo Mecanica | ./ J o7/ o / 2 [Teansitovenicwar | /17| /| A7) / /
3 |Rissgo Quimico 1,/ -/ 7 i / / / 3 |Presencia da lluvia / s f ' ,f /
Trabajoata /
4 iGases Inflamables | / / / ey / / 4 |interperie / A7 v Vs
5 {Rlesgo de Incendio v / FAVavVaNs / 5 [Publico / r/ / / /
6 |Material particulado] 3/ Varard / v / g |Otro(Clal?)
7 |Riesgo Locativo v AW, v / + / 7
8 |Rlesgo Amblental )/ 7 7 7 ,/ / / 8
g |Otro (Cual?) / 9

Vesién: 01

Formato Base:FRBE1.2 Ghasificacifn de Segurldad
Pégina § de d
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Y U I\l E x Permniso de Trabajo Seguro en Alturas Cétigo del Documento: FR-BE215
TRAFFIC

Bl L Rmcén {540 YU COL EE}
Rasd £ Hamena (S0 YU COL 8

Apeobd A Avendato (SMO FU COL BE) 56 t qD\
Elementos de protecelén personal adicianal requeridos (marque x)
Eiementos de proteccién personal requeridos, adicional a los EPP héasicos (Casco, botas, gafas, protecclén auditiva, overoi manga larga.)

Protecclon respiratoria Kit de guanies dieléciricos Overol fmpermeable NA
Carela o gafas (soldadura) con filiro Equipo d¢ linea de aire/Full face NA Guantes

Casco dieléctrico con barbuquejo Botas dleléctricas Olro (Céal?)

Traje especial para arco eléclrico NA Proteccion factal

Equlipos de seguridad requeridos [margue x}

Sensor de tension por proximidad Kit coentra derrames Equipo de comunicacion
Extintares Equipo para medicion de gases NA Giro {Cual?)

Equipo de rescate Equipo de grimeros auxilios

Manta dielectrica NA Sistema de iluminacicn

Plan de emergencias

Numeros de emergencia

N° NOMBRE TELEFONQ N* NOMBRE TELEFONO
1 tCarlos Perez 3102945450 5 Angela Avendafio 3103208788
2 [Mireya Gaslro 3043578317 <] Leonardo Bautista 3213928525
3 |Oscar Diaz 3223982383 7 Jelmy Pachdn 3144876259
4 |Diego Rodriguez 3103087422 8

Equipoes a utilizar en caso de emergencla

N° ELEMENTC CANT SERIE N’ HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
1 Extindor 1 M/A 1
2 Botiguin 1 N 2
3 KIT de derrames 1 NI 3

4 4

Responsable de activar el Plan de Emergencilas

NOMBRE: =y S0 re | anod R, N IDENTIFICACION: {09 % CA1eq,  CARGO Ve .o FiRMAQ%sSS{'E\

En caso de presentarse una emergencia, los colaboradores deben comunicarse de forma inmediata con el coordinador de turno, ef grupo de

EHS y de ser necesasio adefantar llamadas a grupos de emergencia (123, bomberos, policia, defensa civil, cruz roja), explicar de ferma clarg

PROCEDIMIENTO DE ¥ precisa la emergencia para poder realizar un direccionamienio adecuado. Deben remitirse el MEDEVAC para dirigirse al centro de atencid

RESCATE:
mas cercano, la persona afectada no debe dejarse sola por ningdn motivo,
Puntos a verlficar en el sitio de trabajo a realizar
Para diligenciar }a slgulente informacién colacar: C {Cumple), NG (No Cumple}, NIA (No Aplica)
LMM J V S D
1. Se realizo un analisis de trabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar el trabajo.? {Adjuntar) / { / / / 1/ P
2, Se informa a los demas miembros del equipo y personal de areas interesadas los trabajos a realizar.? ,/ )/ / / "/ /
3. Se cuenta con un procedimiento de trabajo escrito: (procedimiento especifico, estandarizade y aprobado)? / ‘/ / / / /
4. Se apagaron y/o descongclaron los equipos eléctricos, vélvulas o mecanismos de aislamiento de energia hide&ulica, térmica y rd/ ,J' ;Z Kran o
neumatica,? [ A, /ﬂ /ﬁ A)
6. Be controlaron kas energlas secundarias {eléctrica residual, movimiento de gases, vapor, aire comprimido, aceite 6 liquidos a N]
presién) ? A

YAYAYA
/

B, Se delimilé y se sefializo €l drea antes de iniciar el trabajo.?

7. Los encargados de realizar ia labor han recibido insirucciones de seguridad para el desarrollo de ta misma?, {charla de cinca
minutos antes de realizar el rabajo)

<

8. Eljugar donde se realizara la tarea liene instatada la linea de vida o un punto de anclaje certificado.?

v

9. Se cuenla con una perscna de seguridad para la supervision de! trabajo.?

1. Requiers de olro permiso de trabajo especiat { En caliente, espacios confinados, eléctrico}

11. Los riesgos identificados se encuentran condrolados antes de iniclar ia labor?

12. Las condiciones ciimaticas son favorables para realizar la labor( Ausencia de tormentas eléciricas, neblina, vientos
fuerles u ofras)?

\\\\\a&‘;\\,ﬁa
MIERVEREREN S RN S
A S NN SENEN

NN NN
NSNS R BN

13. Las instalaciones se encueniran en buen estado (escaleras fijas 0 de mano, andamios, lineas de vida, etc.)?

Formalo Bave:FR-BEL2 Clatlfleacidn de Sequridad . Yersiin: 01
Copytight @ Yunex Traflic 2022 All Righla Resesved Restringido Pigina 2 dad



YUNZ=X
TRAFFIC
Elarerd | Rnotn (SU4C YU CCL BE)

Radst O Hereea (SVD YU CCL BE)
Apretd A Averdafa (MO YU CCL BE)

inciar la labor)?

aberturas en piso?

atrmosferas corrosivas?

Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

2€ %\

14. Los equipos € instalaciones fueran inspeccionados: {inspeccién exhaustiva de equipos e Instalaclones antes de

15. Existen sistemas de comunicacion: (radios o teléfonos para comunicacion interna y externa)?
16. Se cuenta con un plan de rescate escrito, con Jos equipos y es conocido por los trabajadores ?

17. Se cuenta con los equipos de proteccion adecuados y certificados (arneses, coneclores, cascas, efc.)?

18, Se cuenta con sistemas de proteccién para el trabajo en alturas (barandas, redes de Seguridad, proleccion de

19. Los elementos para frabajo en ajturas (Ameses, eslingas) se almacen en lugares secos, bien ventllados y libres de

20 2 Se evidencian equipos para trabajo en alluras defectuosos (escaleras, andamios, entre otros)?

21. 2. Se mantiene una distancia segura enire e trabajo y lineas o equipos eléctricos energizados?. Colocar distancla

Cédige del Beeumenta; FRBE2AE

~ Y= T~

~ES X [xTA~

~ =~ <5 =
\::xj

T

hﬂodﬂﬂb

5SS N IS
X

Observaclones:

‘Trabajador autorlzado

ToHIG §jecutor manliesto que he Varmcado el siio de rabajo, se hah Aicadsc 105 coNtroles paid finimiZar [0s fIesgos a
atodo el equipo de trabajo. He verificado que el estado de las herramientas, equipes y elementos de proteccion persanal son adecuados para su utitizacién e
idoneos para la realizaclén del frabajo. Me comprometo a cumplir los requerimientos de seguridad y salud en el trabajo,

socados 4 1& actividad y se fian comunicadc

Suspensidn del trabajo

Razén de la suspension:

Autorizacisn efecucion del trabajo

Las autoridades de 4rea local y ejecutante han verificado en el sitio de realizacién def trabajo la aplicacién del ATS y los demdas conlrales para minimizar los
rlesgos asociados a este trabajo y que han side comunicados al equipo ejecutor.
« [Nombre / /\ %fé M/&// G@.&Qm&\
o
- ’
Firma / / ‘e 4/4’{% s X o)
-
EHS / Traba]ador aut}rizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
o |Nombre / / %yﬂ /,ﬂ/;«étzﬂ G o\l
< / / e / ;
& {Firma Ceye Af/ lort ¢ B WP TN
EH# Trabajado,lautorizado LIder de area Coar. Trabajo en alturas
/ o
Nombre 74 P oA ol Qgg&sa_,q ]
o0 /
=< ’
O |Firma Bl ﬁq’ﬂé’t/ B ST
rd
#HS Trab7!ador autorizado Llder de area GCoor. Trabajo en alturas
Nombre / / %}6’ 44’4‘; P £ ;&O@‘Kd’.ﬁ
- oS
3 / / / :
2 'Firma Sy Ly ollad Do
P
EHS 1!rabajador autorizado Lider d¢ area Coor. Trabajo en alturas

Fermato Baze:FR-BELZ
Copyright @ Yunex Tralflo 2022 All Rights Reseqved
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Cddige del Docements: FR-BE2AS

Y U N = X Permiso de Trabajo Seguro en Alturas
TRAFFIC

Elapaes L Recdn (SO 1U CCL BE)

g s, S¢ (3]
s / L Larcer Gacay
Firma / / Q&'P ///4,(/ T\MC}]Q

EH# Trabajador%utorizado Lider de area Coor. Traba)o en alturas

Nombre / / r%&?qql‘pﬁuu b M:S.E:ﬂ‘_;

—_ | chdhen ol o

EHS Trabaja/dor autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas

o] / / /
o] / / /

EHS Trabajador autorizado LIde%:le area Coor/l‘raba]o en alturas

DIA &

DIAS

DIAT

Clarre de| Trabaje !
Cierre del trabajo realizado
Se ha verificado que ef sifio de trabajo queda en oplimas codiciones de sequridad, orden y aseo.

Nombre [ / 40 /‘: /‘4{’«: ‘ Ce OQ'QM a‘*\\

< .
A [Firma / /%‘;:ﬁ ﬂz{_, ”’(.\-W‘\éch_

EH% TrabaJador autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas

Nombre / / ' ,-.' < 4’”4 o Ga_qu_Qaaq\
Firma I . K %ﬁf) A‘:w[é—vﬂw SN Mé'h

Trabajador artorlzado Lider de area Coor. Trabajo en alturas

|
Nombra / / . /‘i‘ff’@ in)‘f"f’:¢f GaaQQw‘\\

DIA 2

- —
< l / / ,/ ,
2 |Firma e iy = , TR D

EH# Traha]adof autorizado Lider de area Coor, Trahajo en aliuras

Nombre / / ﬁm&%

-+
=
O {Elrma . YEEP 5N

Ebl‘s Trabajafor autorizado ’ Lider de area Coor. Trabajo en alturas

. | G diodor e,
Firma f Qe@ﬂ L ;Lf ey s PN ALY

- %HS Tmb]‘]ador autorizado Lider de area Coor. Trakajo en alturas

| nfﬁm%u/B CaoSse

DIA 5

Nombre
w0
5 V}&\())M !
O {Firma (—\h/d TR e Qs
l EHS T?Lbajadur autorizado leer de area P Coor. Trabajo en alturas
Nombre/ { /
B~
<
O (Firma
HS /Trabajador autorizado Lider de area / Coor, )lrahajo on alturas
’ !
H
Formalo Base:FR-BE1.2 Claslficacién de Seguridad Veralon: 0%
Piginad ded
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Tidigo det Docurnento: FR-BEZ16

Y UNZX Permiso de Trabajo Segtro en Alturas
TRAFFIC

Elabexs L Rriobn (SMC VU COLEE)
Piisd D perera (SWO YU COL BE}

Apehs A Averdato (SMO U CCX B ﬁt‘ %L—{

Generalldades

Fecha de vigencia: A€/ ou -"[u’(\{ desde las @éc) i pm i haslalas 4@", Bo m wiam Permiso N°

Trabajo a realizar: Hunk O al s e -}z’) A {dpmere S dp Vi d ' 0(‘.'(’ Feorton
Proyecto /Sede [ Lugardetrabalo; | \AROL 9 tion  DPra Lo 7t
Tipode  |lorio Lientey Ty L Estado del slstema de acceso Sistema de anclaje:
Altura aprox. (m): d 06 6] Sistemade | . jorac . , - :
Acceso: €5 lera s Bueno 4, Regular Malo = Pa“-‘g ¥ inog
: Datos del equipo que efecutars el trabajo en alturas :
Tipo de vinculaclén:  Yunex: Slemens: . Temporal Gontratista Nombre:
o Trabajador Afitlacién Resuitado | Puntos de anciaje
N Nombre y apellido Céduta autorizado Vigente $S[ | alcolimetria por trabajador Firma
- - E- ;
el Mook Rulimol  foigs908 | 57 52 | w2 Lany
2 [l Codve Mele | BoBlaoll | Jo_ | o | 2= D
3 I e
—
4 T——
5{7 o I I
CoordInador de Trabajo seguro en alturas:
Nombre: ‘Sc.o‘p.r Go ;: [ Xr=] Cadula: 7 i 8“» -‘f44 Certlficado: 3, Flrma: C;“
t Descripcion de fa aclividad =
Rutinatio e Dascripeldn y HonkPrivieodbed  focrocle o6 [}
Tipo de trabajo / = =
No rutinarlo procedimiento de 18| Criapr o % som AN 0L B EOP R T O F ) B
¢ Aplica ayudante de segurldad? tarea N
sl | Ne | o Nembre def Ayudante [ “Firma |
) Equipos y herramientas a utitizar
N°| EQUIFO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PREQPERACIONAL N® HERRAMIENTA GANT | RNSPECCION
1) Araes T &y ¢ L Varitdoe ol
. - . A,f
2, £Slin bes T =W 2 —
3 3 L
4 4
5 5
Equipos para ¢l acceso al lugar
TIPO SEL| E;TQ,?‘? TPREO?ERAC[ONM OBSERVACIONES TIPO SEL Eg;r’;o PREOPERACIONAL | ORSERVACIONES
. Andamio |
Escalera fija certificado |
) Manlif ]
Escalera extendible ] i
scale ] ]
- Carro canasia ) ~
Escalera tipo fijera pYe Buosacy I ( oL | B g, P Plg
Cuerdas
Otro {Cuial? |
(Cutal?) I —

Condliclon general el .
equlpo de acceso Bdﬂ-\ G,Srj—t Ol o

Nota 1: £l equipo debe encontrarse libre de oxido, corrosion, Imperfecciones, partes rotas o sueltas, entre ofros aspecios que fo hicleran no funcional,
Nota 2: Si el equipo no se encuentra en oplimas condiciones para su uso, de aviso a su jefe Inmedialo ylo responsable EHS finalmente no opere con &l
Pellgros asoclados a la tarea

RIESGOS DETECTADOS EN EL SITIO DE TRABAJQ {marque X} RIESGOS ADICIONALES {marque Xx)
® cO N RIESG CONTROL|
N RIESGO Lm[mM[JIV]S|D NTROL . © LMmJv[s[D ;
1 |Riesgo Eletrico AV A4 / / 1 |Transito peatoral | A Y/ f/(/é:l /
2 |Rlesgo Mecanico | &7 s e 74 & / 2 [Transito vehicutar | & {¢} Yt/ f /
3 |Riesgo Quimnico a4 / J/ / 3 P{esenciadelluvia,b,o,\ﬂmmyé
Trabajgala ¥
4 |Gases Inflamables ,,.ﬁ LR TWE IV 9N / 4 linterpere L/i/ v , 4
5 |Riesgo de incendia || pa | 2|00 bup / 6 Publico U, Vv i/
& |Materfal particulsdo] | ¥| V|V |/ / s [Otro (Cual?) 7
7 |Riesgo Locativo 174 [/ U' 4 / 7
§
8 |Riesgo Ambiental ¢ I's ./ d t 8
Olro (Chal?)
9 9 A

Vetsibn: 01

Formalo Base:FR-BE12 Clasificackn de Seguridad
Piginz {ded
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Elabord L Ancdn {SHI0 YU COL GE)
Revsd 1 bawgra 1S90 YU COLBE)Y S‘Q ’ 'bq
Apmbd A Averdara (540 YU COL BE)
Elementos de protecclén personal adlcional regqueridos {marque x)
Elementos de proteccién personal requeridos, adicional a los EPP bésicos (Casco, botas, gafas, proteccién auditiva, overol manga farga.)

Proteccion respiratoria Kit de guantes dieléctricos e Overol impermeable NA
Carela o gafas (soldadura) con fillro Equipo de tinea de aire/Full face NA Guantes g
Casco dielécirico con barbuquejo * Bolas dieléclricas Y Qtro (Clal?)

Traje especial para arco eléclrico NA Prateccion facial

Eguipos de seguridad requerldos {marque x}

Senser de tension por proximidac Kit contra derrames }( Equipo de comunicacidn )(
Extintores )( Equipo para medicion de gases NA Cra {Lual?)

Equipo de rescate . Equipo de primeros auxilios

Manta dielectrica NA Sisterna de lluminacion

Plan de emergencias

Numeros de emergencia

N° NOMBRE TELEFONO N° NOMBRE TELEFONO
"1 |Carlos Perez 3102045450 5 Angela Avendafio 3103208788
| 2 Mireya Castra 3043678317 6 Lecnarde Bautista 3213928525
3 (Oscar Diaz 3223982383 7 Jeimy Pachén 3144878250
4 |Diego Rodriguez 3163087422 ] 8
Equlpos a utlllzar en caso de emergencia
| N° ELEMENTO CANT SERIE N HERRAMIENTA CANT | INSPECCION

1 Extintor 1 NiA 1 \
2 Betiquin 1 NIA 2 \

3 KIT de derrames 1 NIA 3 \
s 4 N\
Responsable de activar el Plan de Emergenclas
NOMBRE: Vi) o/ ol 80 7 & N.IDENTIFICACION: 79 B 142 carco [ 7 oi F|RMQ% 13

En caso de presentarse una emergencia, los colaboradares deben comunicarse de forma inmediata con el coordinador de turno, ef grupa de

EHS y de ser necesario adelantar lamadas a grupos de emergencia (123, bomberos, policia, defensa civil, cruz roja), explicar de forma clard

PROCEDIMIENTO DE y precisa la emergencia para peder realizar un direcclonamiento adecuado. Deben remitirse et MEDEVAC para girigirse al cendro de atencid

RESCATE:
mas cercang, la persona afectada no debe dejarse sola por ningdn motivo.
Puntos a verificar en el sitio de trabajo a realizar
Para diligenclar la siguliente Informacién colocar: C (Cumple), NC {No Cumpie), N/A {No Apllca)
LMM J V S D
1. Se realizo un andlisis de trabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar el trabajo,? {Adjuntar) Y i v &
v
2. Se inferma a los deméas miembros del equipo y personal de 4reas interesadas los trabajos a realizar.? V| £ P4 Y o 9/
3. e cuenta cen un precedimiento de trabajo escrito: (procedimiento especifice, estandarizado y aprobado)}? 4,/ L/f/ 1% 4 V
4. Se apagaron yfo desconectaron los equipos eléclricos, vélvulas o mecanismos de aislamiento de energia hidraulica, térmica y
neumatica, ? Migunlre |12
5. Se conlrolaron fas energias secundarias {eléctrica residual, movimiento de gases, vapor, aire comgrimido, aceite 4 liquides a
presién) ? ad WWJ‘U.J ﬂ}; ﬁ"’g
4
8. Se delimitd y se sefiallzd el drea antes de Iniciar el rabajo.? g /| U i/
7. Los encargados de realizar fa labor han recibido instrucciones de sequridad para ef desarrollo de la misma?, (charla de cinco / ‘/ P4 4 /
minutos antes de realizar el trabajo) ‘J/
8. El lugar donde se realizard la tarea tiene instalada la linea de vida o un punto de anclaje ceriificado.? M"”ﬁwﬁ Aip olﬂ U/—\
8. Se cuenta con una persena de seguridad para la supervisién del trabajo.? PR bt (g A D |44
10. Requiere de ofro permiso de rabajo espscial ( En caliente, espacios confinados, eléctrico) Ml’}'\l!‘ i’ﬂ W hrfy N‘.-,,
11. Los riesgos identificados se encueniran controlados antes de indciar la labar? v ol ¥ v Y
12. Las condicicnes climéticas son faverables para realizar |a labor( Ausenciz de formentas eléclricas, nebiina, vientes P ,/ V J / 1/
fueries u otras)?
13. Las instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, fineas de vida, ete.)? A M}l"’ﬁ MM \lp
\.
Formato Base'FRBEL? Glasificacidn de Seguiidad Verslén: 01
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Bt L Ricdn [S40 YU COL BE}
Ractd D Ferets (SW0 R COL BE}
Apectd A Avardana {EMO YU COCEEY

SE oy

Chdige del Documento: FR-BE2.15

Formzle Base:FR-EE1,2
Gopyright @ Yunex Tralfic 622 Al Righls Raseyved

14, Los equipes e instalaciones fueron inspeccionados: (inspeccidn exhaustiva de equipos e instalaciones antes de |
inclar ta labar)? o v v v
186, Exislen sistemas de comunicacion: {radios o teléfonos para comunicacion interna y externa)? o ¢ % S/ / rd
16. Se cuenta con un plan de rescate escrito, con los equipos y es conocido por los trabajadores ? |/ [/ v/ l/ /
17. Se cuenta con los equipos de proteccion adecuados y certificados (ameses, coneclores, cascos, elc.)? V’f/ Pl !/ f/ ‘/
18, Se cuenla con sistemas de proteccidn para el trabajo en alluras (barandas, redes de Seguridad, proteccian de
aberturas en piso? M wtias| Y|P
19, Los elementos para trabajo en afturas (Arneses, eslingas) se almacen en lugares secos, bien ventilados y libres de Vf,/ v 1/ / /
almosferas corrosivas?
20 ¢ Se evidencian equipos para trabajo en alturas defecluosos (escaleras, andamios, entre otros)? i/ % /4 v / /

Fl

ek /

21. ¢, Se mantiene una distancia segura entre el trabajo y lineas o equipes eléclricos energizados?. Colocar distancia

Observacionas;

i —

Trabajador autorizado

Comeé ejecutor manifiesto que he Verificado el Siio de frabaje, se han ap icado 105 controles para minimizar [65 Tiesgos ascciados a [a aclividad y & han comunicado

atoda el equipe de trabajo. He verificado que el estado de las herramientas, equipos y elementos de proteccion personal son adecuados para su ulilizacién e
ideneos para la realizacién del trabajo. Me comprometo a cumplir los requerimientos de seguridad y salud en el trabajo.

Suspensidn del trabajo

Razdn de fa suspensién:

Autorlzacidn ejecucion del trabajo

Las autoridades de 4rea local y ejecutante han verificado en el silio de realizacion del trabajo la aplicacién del ATS y los demds controles para minimizar los
riesgos asociados a este trabajo y que han sido comunicados al equipo gjecutor.
= |Nombre / ﬁvl,\ N, Raghrtﬁ D 'gc‘\)(um 0}»‘6\‘4@ T‘\i\o Aeveec foage e
—_ LW I'd
o
Firma / 0‘-’[ A Aekere 0 - % 4‘
L4 L) i
EHS / Trabajador autorfzado Lidér de area Coor, Trabajo en alturas
< |Hombre Tl Soive i gl
g Firma i 7
EHS Trabajador autorizado L. o area Coor. Trabajo en alturas
~ " -
Nombre o eh 2% (d STV QN\‘)N MGlU Aed et Gontore
Foy [
< ' . R
8 feums A paliy o GO Cc—
LA ) 1 ¥ \H—*
7{18 Trabafador autorlzado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
-
Nombre Fta,é Y E’\I h. DJ ‘Ed\?@/\ Q/'—a'\m MG(O devier 6"“(’35"1’"’
< ‘
<
B | Firma M kmwf?, o+ k’\;’ﬁ (S %./ g’
ey
EHS Trabajador autorizado Lider de area Coor. Trabao en alturas

Clasificacién de Sequridac
Festringlda
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Clasificacién de Sequiidad
Restilagido

o€ | b
.. T
Nombre E(,é ﬁ EQQﬂEb / Jﬁd"&' (:.a—,n,gla—ﬂ
uw
< L
2 \Frma }& / G
Trabajador autorizado Llfer de area Coor. Trabajo en alturas
Nombre EFUS (h SE;&'DQ ) / (‘"“'(f / 06256"&
“w
< & ;5; -
8 |firma LA Rudep o / %““
I L)
%HS Trabajador avtorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
Nombre / / ' / [
i~
S /
A |Firma '
/ EHS Tfabaj{dor autorizado Lider de area Coor. 'Trabajo en alturas
Clerre dei Trabajo
Clorre del trabajo realizado
Se ha venficado que ef sifio de lrabajo queda en optimas codiciones de seguridad, orden y aseo.
Nombre __ F }g% A\ Rl D. o Calw Mels Wl Gengos=
< L o
Z (NP at.c® Hor e
™ ' C
EHS Traba)ador autorizade -~ Lider de area Coor, Trabajo en alturas
| — - . - N hY -
Nombre / g_n,v/\ A ﬁa(,«\np I dz\)QC'V\ QJ'L'Q-\ o f\(lQ,k\) Awd @y Ggagyrn
] e T
< | » 'l .
S |Firma / 2 A Ry c E‘QM
< _‘ S———
EHS / Trabajador autorizado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
Nombre Mo # g D EQ wenn Ut Melo Avies Gonp P4
o .
< | ‘
E i BN R, S e
T v -
EHS [ Trabajador autorizado \\*l:lr.fer de area Coor, Trabajo en alturas
Nombre / ’:ﬂb‘[?\ b R@;&)@@m D :ECK\KM CJ"B&O MQ\D )&l""{? &V}W
~ Av4 hai [ {
« L
Bl | L N Rfige o DX A G
L] U ¥ —
EHﬁ' Trabajador autorizado We area Coor. Trabajo en alturas
o
Nombre / Fﬂ/‘\ A Rebyo / dovlgr boof <@
1w b L [
< ' =
& |Firma / ﬂ«é ik RMQ’W“ 1% /
T v 7
E7‘S Trabajador autorizado Lider de 7"ea Coor, Trabajo en aituras
e | b N S / fapn Gopre
@ N =
< ,
B |Firma ﬁl b Q\J};\, b / 4&1—-"'
U AN |
/EHS Trabajador autcyfzado Lider d} area Coar, Trabajo en alturas
Nombre / / [ﬁ
P~
<
© IFirma
] EHS Tra?{jado;' autorizado lee£ de area Co,or. Trabajo en alturas
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Gensralidades
Fosha de vigencia: 4 2 desdelas &7/ po gty haslalas  S& QO patwn  PermlsoN: J573H
Trabojo a reallzar: Par:y iréc ? 1Oy g_-c@{-,m/ Cos A LA Tesrg Poz L2 SO L

2
Proyecto /Sede 2 ﬁoq a;’a. | Lugar de trabajo: | 77 erSeecion ES2s728f07 Fe O
Tipode  [az2e “’3{”“5""4! Estado del sistema de acceso Sistema de anclaje:
Altara aprox, {m): 5 /??/‘5 Sistemade (¥ EScaten &
i Acoeso: |7 Tipesi Bueno p7 Regular #alo O 1 Of SN e f s
; Datos daf edulpo que ejecutard ) trabajo en alturas
Tipo de vinculacion: Yunex| )" Siemens: Temporal: Contratlsta Nombre:
» TrabaJador Aflllaclén Resultado Puntos de anciaje
N Nombre v & allldo Géd .
yap ula autorlzado Vigente S5 : alcolimetria por trabajador _Flrma
! /melzs C%.m fgje r2SF (oo St St J /A { S
2| Juost Se cia '~ etz (103602685 | ot &L AIZA 1 D e,
3 I
4 S : . ] o
B I I
5 IOy p T
cr.oadmador ci}raba]o segure en alturas: .1
Hombre: é'// kidded ‘9" o/eo. Couia: A58 W H. Certiflcado; S5 Fhms: %y |
e Descripcion de la actividad . /S ,
TIpo de trabajo Ryllnarlo - rr Descripelén y / '3 / '
No rutlnarlo | _|procedimlentodelal #F2 &recraics  Cowe Coriie A LA Ped
¢Aplica ayudante de segurldad? ) tarea =007 qté")’ ! .
st No | Nambre del Ayudante | Firma |
: _ Equlpos y harramientas a utilizar
N° | EQUIPO PARA TRABAJO EN A{;'G_URAS CANT PREOPERACIONAL N°® HERRAMIENTA CANT INSPEC(}!{)N
1| Aene o - 2 ON ' WAliecalen / 2
2| En '//AFQA«& & OA . 2 [redormi/ladlor / OA
2L o | 3 Qm"{'a{vwf_-, 4 K.
4 i 4
5 5
R _l . Eruipos para el acceso al fugar
. O SEL EBS',T;:IDMD 'PREOPERACIONAL OBSERVACIONES TIPC SEL Eg;r;“?f PREGPERAGIONAL OBSER\.’ACIONEf
I acalera fija Qggl?i?;?m o —T1 =
: — Manlift —
£ a extendibl | ] . e
scalera extendible I e e
|
Escalera tipo tijera f ' ' ! Carra canasta
Otro (Crial?) Cuerdas [ Sy

Condlclon general del
equipo de acceso

Nota 1: El equipo debe enconfra:sn I v ! r: corroefﬁn .umperfecc.'ones, partes rofas o sueﬂas, enire ofros aspectos que io hicleran no funclonal.
3 s de aviso a jefe inmediao y/0 responsable EHS finalmante ne opere can &,
“+/Igros asoclados a la tarea

NOtr 2. Siel euufno fo e anc'wntra e i, i

0% OETECTADOS EN EL SITIO DE TRABAJO {marque x) RIESGOS ADICIONALES (marque %]
© & COR Ne IESGO C L]
N Fessa Lim[m[J[vIs]m ONTROL R LTWw[ V[ 5 [ o CONTRO
1 |Riesno Eletrica { / / (’ s / 1 |Tsansito peatonal | - AT o1 /]
2 [Riesgu Mecanica ” ( / f/ I's y 2 |Transio vehicular P’ / {'/N
3 |Rlesgo Quimico fals / 7 4 4 3 [Presencia da lluvial /71y 141/
b Trabajo ala

4 |Gases inflamables | )| yaraTan . 4 | erperio i/l 7] 7171
5 |Riesgo de incendio | =\ 7| /17| - // ! 5 |Publico s /
6 [Maleriat particulado| {7 [ ars s 3 g {Otro (Cual?) /
7 |Riesgo Locativa 'a ( / Ars ’/‘/ 7

i : |- ]
8 [Riesgo Amblental ( 1( / / {l s 8
g |Ofre (Cual?) ]"—J‘]—"“- j/ l. J— .

Fotmata Base:FRABFY © Clanlficacién ds Segutidad Versidn: 01
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Elston L R radn {30 YU COL BS)
Rivisd O Harera (SO YU COL BE)

Aptctsy A Averdada{SNO VUG B} S']L— k &”)
Efementos de proteccidn personal adicional requertdos {margue X) A
Elementos de protoccidn personal requeridos, adiclonal a las EPP basicos (Gasco, botas, gafas, protecclon auditiva, overol manga larga.)

Proteccion respiratoria [/ [Kit de guantes digléctricos s Overal impermeable NA
Careta o gafas (soldadura) con fillro I Equipo de linea de aire/Full face NA Guantes f
Casco dieléctrico con barbuguejo - Botas dietéciricas L g Otro {Caal?)
Traje especial para arco eléclrico NA Proteccion facial ) -
L4

Equlpos de seguridad requeridos (marque x)
Sensor de tension por proximidad f% Kit conlra derrames B e Equipo de comunicacién rd
Extintores e Equipo para mediclon de gases NA Otro (Cuial?)
Equipo de rescate f”/‘;_ Equlpo de prameros auxilios ,/
Manta dielectrica NA Sistema de iluminack.r; r

I

Plan de emergonclas

Numeros de emergencia

NONMBRE TELEFONO

N° NOMBRE TELEFONO N*

1 |Carlos Perez 3102945450 5 Angela Avendario 3403208788

2 Mireya Caslro 3043578317 B Lecnardo Bautista 3243928526

3 |Cscar Diaz 3223982383 7 Jelmy Pachan 3144876259

4 |Diego Rodriguez 3103087422 8 |
Equipos a utilizar en caso de smergencla :

'y ELEMENTO GANT SERIE N® HERRANIENTA CANT | INSPECCION

T Extisdor 1 N/A 1

2 Botiguén t NiA ) 2

3 KIT de derrames i MIA 3

4 4

Responsable de actlvar el Plan de Emerganclas

NOMBRE: /(/ w/;, 3 C_%,%(Z AL N.IDENTIFICACION: {033 4 f&n - ‘ FIRMA: (/e hitL

En caso de ﬁ'esenlarsa una emergensia, los calaboradores deben comunicarse de forma inmediata con el caordinador de We, el grupo de

=

EHS y de ser necesario adelantar flamadas @ grupos de emergencia {123, bomberos, policia, defensa civll, cruz roja), explicar de forma clarg

PROCEDIMIENTOQ DE

RESCATE: y precisa la emergencia para peder realizar un direccionamiento adecuado, Deben remitirse el MEDEVAG para dirigirse al centro de atencid)

mas cercane, la persona afectada no debe dejarse sola por ningln otivo.

Puntos a verlflcar en ¢l sitlo de trabajo a realizar
Para diligensiar fa sigulente informacion colocar: C {Cumple}, NG (No Cumple), NIA (No Apilica)

1, Se realizo un andlisis de trabajo segwo y se divulgo a quienes van a realizar el trabajo.? (Adjuntar)

/|
2, Se informa a los demas miembros det equipo y personal de areas Interesadas los {rabajos a realizar.? 'l

3. Se cuenta con un procedimiento de frabajo escrito: (procedimiento especifico, eslandarizadu y aproby

4. Se apagaron ylo desconeclaran los equipos eléclricos, véalvutas o mecanismos de alslamien.. .. =iy, wilica, 1ermica y
neumética.?

8. Se controlaron las energlas secundarias (elécirica residual, movimiento de gases, vapor, alre comgrimida, aceile 6 1|quidos a
presian) 7

A

T
B
et
i
_i‘-
=
[

i

IS
S
NG
£
3
——'—"-—

8. Se delimité v se sefializd el drea anles de Iniciar e} lrabajc.?

-,
.

7. Los encargados de realizar ja lapor han reclbido instrucclones de seguidad para el desarrallo de ta misma?. (charla de cince
minutes antes de realizer el trabajo)

T
&
-

z
X

RN
N

SN

~

8, 12l fugar donde se realizard |a tarea tlene instalada la linea de vida o un punto de anclaje certificado.? ApA ¢ L[ e
9, Se cuenta con una persona de segueldad para la supervision del trabajo.? ¥ f v IS \
10, Reguiers de otro permiso de trabajo especial { En caliente, espacios confinados, cléclrico) » ? “'L i A . \
(A
11. Los riesgos identificados se encuentran controlados antes de Iniciar k Jabor? ¥ f / f’ s
12. Las condiclones climéticas son favorables para realizar la labor( Ausencla de torment.: s sléofricas, Hientus ;,? '/ |
fuertes u olras)? ' {
N " . if
3. Las Instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fifas © de mano, andamios, lineas de vida, elc.;. u( 7} A ”!' "9 !
Formato Bas< FR-PELY Qjasifeacidn de Seguridad Vershdn: b1
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* Lord L Regdn{SHO VU COL BS) et o
Va8 D Raor (G T CEL BE 56 L 5 '1)
i - .

Afrebt A Ardamp LU0 YUCDH BE}

4. Los wylros J sistalaciones fieron inspecclonados: (Inspeccién exhaustiva de equipos e instalaclones antes de
inciar |z 1uteryy I/

=~
~

5. Exisien sislemas de comunicacion: (radlos o teléfonos para coraunicacion interna y externa)? /

¥

N '\!\

SR SNIRIS

5'1(4. % cuenta con un plan de rescale escrilo, con los equipos y &5 conocido por {os trabajaderes 7 o /

~ RN
BN N N

17. Se cuenla con los equipos de:protecolén adecuados y cerfificados (arneses, conectores, cascos, etc,)? ;/ 7/ \
18. Se cuenta con sistemas de proteccion para ef trabafo en alturas {barandas, redes de Seguridad, protecclian de y 1% 4
aberturas en piso? ) Lo L., A (3
- RS v v
19. Los elementos para trabajo e alturas (Arneses, esfingas) se almacen en lugares sacos, blen venlllados y libres de f v {

almosferas comrosivas?

20 ;Se evidencian equipos para trabaic #n alturas defectuosas (escaleras, andamios, entre ofros)? 4

s
™

N
\\

"[2%. 1.8e mantiene una distancia segui:: o it frabair . *i'mas o equipns eléctricos energizados?, Colocar distancia & /ﬂ'/‘-f’ i

' Obserar.

I ‘Trabajador autorizado e
'Cémamrmmﬁwﬁmwmmﬁmmc ¥ & RAR B0l Sado]
atodo ef equipo de trabajo. He verlficado que el estada ¢ las herramientas, equipos y elementos de proleccion persenal son adecuados para su uilizacién e
idoneos para la reatlzacion del frabajo. Me comprometo a curmplir los requerimientos de seguridad v salud en el Irahajo,

Suspension del trahajo R

[Razén de la suspensién;

iizacién ejecucién del frabaje

| V_I——L.as ‘qdlui’idi;l:l;:»:-cl—; éreé local y ejecutante han \)é}éfli:;dé_e;n él sitio de realizacicn del frabajo la aplicacion del ATS y los demas confrotes para minimizar los
riesgos ascclados a este frabajo y que han side comunicados al equipo ejecutor,
e : _ ;
f / .
- |Nombre ka"'fghsﬂﬂi PG‘I?:\:_ {iu/’ et (4 ’{{5\4% AA//;&{” ‘ %fdé
: - - ~, £ i
Firmna _ . é." : FF_?TE’I A/f’//?éf YM/‘ W ;
EHS Trabajador autorlzado Lider de area /%%aba}o en alturas
v . , A1 2 U/
o |Nombre ; NC By ta P‘“"’_"Q /(/f co/tr‘« (\/lmf}c%’ Mﬂ,/ /C/é;):/fw
3 |Firma S P ACOAS C)-Qv\ / 74‘_
. EHS Iabajador autorizado Lider de area oG T abajo en alturas
. m——— i+ ame — M / ’
i Mo ' 5 EBasvin PC"C’\ /Mw/"'} (Z (re ‘}-% /A%Ad’ﬁ?, X/él’(fz’
B e N L / 7 7
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p

¢
. [ é
Nombre \XFBA&""’\J ()(?1{}: ‘0\[(4\..:) C&\wp‘,ca(-e //l///dﬂ? /{/ofﬂ
0 =
g
B |Firma b - ?C/'{?\? D\QD\N'BC“L %/
EHS Trabajador autorfzado Lider de area /O/g/Trabajo er alturas
r\I
- | | /
Nombie
© -
0 |Firma -
EHY Traba}ado;fautorlzado Lider de area Goor. 'rr?éajo en aHurss
Nombre / / :
[ /
2 |Firma o
EHS Trabajad!zr auterizado l‘_Ider de area Coor, Trabajo en aituras
Cierre del Trabajo
Clerre de) trabajo realizado
L Se ha verificade que ef sltfe de irabsjo queda en aplimas codiciones de seguridad, orden y aseo.”
n Nudg, Gung ¥ /. ab
Mombre - WO Bag PN“»‘K) Wl W CJ e X J [l iy
o /
O |Firma S ‘ P(?‘\I—’\ ‘\\\tﬁl\)‘( \’&\/ m
EHS Traba]ador autorizado Lider de area
Normbre :) CBas i ??IF% JL/f £f K’Lt__ Céf 7“%
L]
= -
3 |etyma O ) «:/‘l"’—‘ D\Cod\gcm/ —
EHS Trabalador autorizado Lider de area
Nombre \()EBAWAJ ?PLE’\- Q\tc(ﬂv Q\W‘ogﬂ"s ¢ / t/// am %:a 4
o L]
b -
2 {Elrma - S) GAga (\\)\QOU\S(,%,— A%ﬁ'/
EHS Trabajador autorizade Lider de area ){s/ }!ﬁ!bﬂ}ﬁ en alturas
- . { g ,
Nombre N R Py m\colc% C\'\\ re mLf /S// / an rﬂr;z/!
< ! /
o L
B Eirma \5 : ()M(' _ E\;@‘Jﬁgfﬂ v —
EHS Trabajador autorizado Llgis de area ;
li
Nombre SephoNie Qﬁ”“‘ \\}l\u.\‘--, L\'\i ?\%4’11 /’IA/ A L%ﬁl
w L
b4 . . - y) )
O |Flrma i:)“ (F)c‘ Lok N Kj\tf\“}w\%, f/—%ﬁj/ /
EHS Trabajador aul&rlzado Lider de area %A}J/{rabajo en altliras
: 7
\ /
Nombre
o
<
& |Firma .
EHS Trakajatlor autorizado Llder dg area Coqgr. Trabajo en alturas
Nombre
N e
<
B YFirma
i S
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re . . ’ Generalidades

Fecha},cfe vigenclialy, ((, desdelas & : (o, pinifl hastalas 2 1 pdp Hym Permiso N°: 3
Trabéjo a reallzar: /40,\4 Qfmﬁ B -
o e el I oz
Praysci.: VTHO ang% _ | Lugar de trabajo: [ T Afers e jonn o maqenlodt F LE0 5
= fipo de el .
Altura gz, Jn): \'Z,m%"s Sletoma de Estado el silstema de acceso . Sistema_ e apclaje:
L i Acceso: Bueno #7 Regular - Malo M:}
_ ) ‘Datos det aqulpo que ejecutars of trabajo en aliuras : e
T dde vinculackdng Yunex; / Slemens; -~ Temporal: Contratlsta Nombrs .
y T e Trahajador Affliacin Resultado | Punivs de =hclale | .
Nompre ilid 3 y
\ o “N’ Y aps ] ° Jédula auforlzado Vigente S8 | alcolimetria por trabajador Fiznla
" Jeen Ve \OLBEECOFE, | - >\ 2 D1L ) s

2 0:}1\1\1“\? lf"‘atéln. #‘J%MEHSIS‘LE Yoli A - %v!/#l ‘(.. = ol |
Hlejsann Geyes  [\OFRIBB| =3 | o5 | whe | 1 W

T 7

4

Coordinador de Trabajo aegum en: : @%‘9‘5&1 w5 b s (CAADEAIS IR

Nomb: - Q)QO\ @; f an Cedu, (03 CHCTO0E Cerlificado: = NF’ i

K Desciipeion de la actividad

. Rutlnarlo P Descripcléiny
Ti SRR Y
p“r:.f“” 7 ’ajo No rutinatio procedimientc de la
| . &fplica ayudante de seguridad? tarea
o No | I ... |Nambre dsi Ayudante I Firma |
- . - Equlpos y herramlentas a utllizar - o i

{W°] EQUIPQ PARA TRABAJOD EN ALTURAS CAN]' PREOPERAGIONAL N® HERRAMIENTA CANT

1 foyrts " 2 1| Monten oy I

-

2} e5langy t s |2 _

3 e scene Lt e :

4 : 4

5 ) 5

: B . Equlpos para of acceso al lugar N
TIPO T onal rerrRVACIONES TIPO ESTADO
. SR g £ SEL BIRIM PREOPERACIONAL | OBSERVACIONES

-Wscalent_-.w . - v S ' ST Andarmio S

- o o e cetificado | | 1"

Escalera eutvhale : _———P"L—"ﬁ Maniift '______.r———"_—_’

] S
Escaiura iipo njura Carro canasta
Ol (DA ‘ Guerdas 1" T

‘Condlcion peneral del
equlpo de accese
Nota 1: El equipo debe enconlrarse libre de axida, vo: rDsICrn Imperfecclones, parles rofas ~ stigltas, enire ofras aspeclos que lo hicleran no funclonal.

Nota 2: Slel equipo no se encusntra en optimas condiclones para su urn, de aviso a .. wi. Inmediato Y/o responsable EHS finalinente no opere con &l

Peligros asoclados & ia tarca

NN
<

RIESGOS DETECTADQSEI}LE} 3ITIO DE TRABAJO {marque x) RIESGOS ADICIONALES {margue x]
N 5GO S ] C N® RIESGO UL E TROL
’ RIE Limlwlsiv¥s[p ONTROL Limmid[v[s[D
1 [Riesgo Eletrico J/‘/, / ‘ // oo 1 |[Transllo peatonal /‘y T o ‘/;/ .
R S S P TSP P S A 7
- ([T M 5/‘ / H Ti t / 5/ ¥ /
R /! ,/‘// // | ransito vehicular d A /f'
Riesgo Quinic / / f / Presencia de lluvial = |#] ¢/ f
X
4l

2
3
/ / 4 Trabajo ala
interperie
5 [Publico
g |Oto (Coal?y

3
4 Gas#“‘ Inrlamablas
]

fd esq ) de incendio

+ Materml particulade

Rieuqgo Locative

NN AR

RALNAAY
\\\\\\\
N
e NN N
=
~
\

[
8 |Riesge Ambiental
“g Oiro (Cial?)

J
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Elementos de pretecclon persenal adiclonal requeridos (margue x)

Elementos de proteccion personal reguerldos, adiclonal a los EPP bésicos (Casco, botas, gafas, proteccldn audltiva, overol manga larga.)

Proteccion respiratoria g it de guantes digféclricos. 7 Overol Impermeable ' NA
Careta o gafas {soldadura) con fillro e Equipo de linea de alre/Full face - NA,_~~ Guanles o [
Casco dleléctrico con barbuaugjo 4 Botas dieléelricas [4 Otro (Coaf?)____ . _
Traje especial para arco eléctrico A Proteccion facial o - _ . o

E¢uipos de seguridad re“qiluridos {marqie x) ST ]
Sensor de tansion por proximidad ra Kit contra derrames -~ Equipo de comunicacion /
Extintores . o e Equipo para medicion de gases NA Otro (Cual?)
Equipo de rescate /| Fquipo de primeros atixilios ¢
Manta dielectrica NA Sistema de luminacion 7

Plan de emergenclas

Numeros te emergencia

N° NOMBRE TELEFONO |t NOMBRE TELEFONGC
i [Carios Perez 3102945450 5 Angela Averdanio 3103208788
2 [Mireya Castro 3043578317 6 ieonardo Bautista 3213928525
3 |Oscar Diaz 3223982363 ] 7 Jeimy Pachén 3144878259
4 |Diego Rodriguez 3103087422 ’ 8 o .

Equipos a utllizar en caso de emergencla - :

N® ELEMENTO CANT ! SERIE LS HERRAMIENTA B CANT | INSPECCION
1 Extintor NIA L /k?ﬂ e ) et T
2 Boliquin NIA 2
3 KIT de derrames NiA 3
4 4

NOMBRE: r}f:}“\

Responsablijle acfivar &1 Plan de Emergencia

Ca el

]

"
J};,g. IDENTIFICAGION: | /o3¢ IO GE  CARGO T

FIRMA: zﬁ/

En caso de presentarse una emergencla, los colaboradores deben comunicarse de forma inmediata con el coordinador de turno, el gripo de

EHS vy de ser necesario adelantar lamadas a grupos de emesgencia (123, bomberas, policla, defensa chvl, cruz roja), explicar de forma clarg

PROCEDIMIENTO DE y precisa la emergencia pera poder realizar un direcclonamiento adecuado, Deben remitirse e} MEDEVAC para dirigisse al centro de atencié

RESCATE:

mas cercano, Ja persona afectada no debe dejarse sala por ninglin motivo,

Puntos a verlftcar en el sitio de traba]o a reallzar

Para diligenciar Ia sigulente Informacion colotar: C {Cumple), NG (No Gumple), NiA {No Aplicat  ~

neumalica.?

presidn) ?

minwdos antes de realizar el rabajo)

fuerles u olras)?

Famnato Base:FRAEL2
Copyrighl @ Yunex Teaife 2022 All Rights Reserved

1. Se realizo yn anallsis de irabajo seguro y se divulgo a quienss van a raalizar el trabajo.? {Adjunlar)

2, Se informa a los demas miembros del equipo y personal de areas Interesadas los trabajos a realizar.?

6, Sedelimité v se seializé el drea antes de iniclar el trabajo.?

8. El lugar donde se realizara la tarea tiene Instalada la linea de vida o un punto de anclaje cerlificado.?
9, Se cuenta con una perscna de seguridad para la supervision del trabajo.?
16, Requiere de ofro permiso de trabajo especial ( En caliente, espacios confinados, eléclrico)

11. Los riesgos Identificados se encuentran controiados antes de Iniciar la fabor?

Chasificaulén de Seguiidad
Reatringldo

3. Se cuenta con un procedimiento de trabajo escrito: (precediniiento especifico, estandarizado y aprobadu)?

4. Se apagaron y/o desconectaron los equipos eléctricos, valvulas o mecanismos de aistamiento de esergka hidraulica, térmica y

4., S= conirelaron las energias secundarlas (eléctrica resldual, movimiento de gases, vapor, aire comprimide, aceite 6 fiquidos a

7. Los encargados de realizar la labor han recibido instrucciones de seguridad para el desarralio de la misma?, {charia de cinco

2. Las condiclones climéaticas son favorables para realizar la 1:bu{ Ausencia de lormentas eléctricas, nebling, vientos

13, Las instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, Hneas de vida, etc.)?

»

R R

™~

§

i\

/
(
C
¢
C
C

RIS

o

=10
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14, Los equipos e instalaclones fieron inspecclonados: (inspeccidn exhaustiva de equipos e instalaciones antes do
inciar la tabor)? . ' ’

16. Existen sistemas de comunicacion. (radias o teléfonos para comunicacién fnterna y externa)?
18,87 et s U plan de reseate vsorite, con fos equipos y es concelde por los trabajaderes 7

17. Se cuenta con jos equipos de proteccidn adecuados y cerlificados (armeses, conectores, cascos, etey?

8. Se cuanta con sistemas de protecciéh para el trabajo en‘alturas (barandas, redes de Seguridad, proteccion de
aberturas en piso? oot !

13, Los elementos para trabajo ef alturas (Arneses, eslingas) se almacen en lugares secos, blen ventilados y libres de
atmosieras corrosivas? o )

2@ ¢ Se evidencian equipos para trabajo en alluras defectuosos (escaleras, andamios, enfre oiros)?

21. £ Se mantiene una distancla ségura entre el trabalo y lineas o equipos eléctricos energizados?, Colocar distancia

Gddigo de) Rosumento: FR-DED A6

N

™y
S

P Y SN

O

N

DN2NIND

MEANINRENER

SN AN
A IR0 NPT

T[N

S0
RIAN

-

Observaciones:

" “Yrapajador autorizado

Gan0 w

Tt

170G ) B

idoneos pa; 7 i - salizaclon del trabajo, Me comprometo a cumplir os requerimientos de seguridad y sajud en el frabajo.

0, 58z apicado 1os coiroles paFaminimizar 105 r1esgos asociados 3 1a achividad ¥ 58 hian conunicads

afodo el eyu.po o wabajo. He veriflcada gue el estado de las hemamientas, equlpos y slementos de proteccién personal son adecuados para su utilizacién e

Suspensidn del trabajo

Rasan rie 1a suspenslén;

e

-~

- P

Autorizaci6n ejecucidn del trabajo

Las autoridades de 4rea Ioc?l’y cjecutante han verificado £n el sitic de reallzacién del trabajo |a aplicacion del ATS y los demés controles para minimizar los
£ fiesgos asoclados A este irabajo y que han sldo comunicados al equipe ejecutor. , /
I _— . §
i
/ ' o/ é%h
Shhombre /. - W o By o
a .,
- - : v
EHs / Trabajado/ attorlzado Lider de area Goeor, Trabajo %17 akturas
i
.. 1hombre / / 3 B (ZL%/ L
[5‘ Firina / l o T
EH}; Tréﬁafxdm autorizado Lider de area Coor. Trabajo en alturas
- i1 2
- . L/ / 7
Nombre / { Wilme Gaede Con J/ <
© ’
2 [Firma " L T A L
EHS [ Lider de area Coor, Trabajo en alturas
B e /.
A\ ;
W e, Ve v
< |
@ (Firma__
EH Trabajador autorizado Lider do area " Coor. Trabajo en alturas

\

Clasificacidn do Sequridal
2t Resulnglde

FarmatoDe: - 0oty
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Gddigo det wesinente: FR-BEZE

—
" |Mombre 5(3‘%’;4»’70(\ R@&ﬁ
@ L
<€ . 2
O |Flrma W
EHS Trabajador autorizade
Nombre /
Lt}
<
4 |Flrma
ENS /Trabajador autorizado
Nombre /
~
st
Q |Flirma L
Ey/ Trahalador autorlzado Lider de area C"ir. Trabajo en alturas
" Clerre del Trabajo
Gilerre del trabajo reallzado
Se ha verficatlo que el sitio de trabajo queda en oplimas codiciones de seguridad, orden y aseo.” /
Nombre / ._,;\D,\\mg *+ GL_L -0 /( ,
-t
3 iFirma o
EMS Trabajad}/autorizado Llder do area Goor. Trabajo c-l alturas
Nombre ; / iL ’ ;\{!! ol Eﬁu}‘)u C/(;#?F’" }/é”[
™
< /éﬂ
A IFirma
‘ EHS / Trahajador autorizado Lider de area Ct;.aor. Trabajo cr alturas
Nombre / m ‘\Mﬂu % S'u;! » , J‘y&}_ /é/ﬂr
© 5 P
1
2 IFirma e - s ]
EHS / Trabajador autorizado Lider de ar.a _wwn Trabaja en ait’?as
A _
Nomhbre / w \m ery F"J(@L IV
<t
<
£ |Firma -
/EHS Traba)ador autorizado
Normbre Q'?ﬁ) RN dr_’é}/%? — LD § \ %) '
wt 7Sy " ] e [y
i g
O {Firma b /7%;@”
v e
EHS TrabajadonVautorlzado Lider de area
Nombre \.)"} My ¢ ‘-i:ﬁ Ao
oy
: / Tty
A |Rirma
EHS / "Trabajador autorizade Lider de area Coor. 'lrabajo en alif‘;
W\ Lo, fr
Nombra Ny i::%c‘;J
. i .S
<
B |Firma _
EHS / Trabajador autorizado |.kler de area Coor. Trabalo e alturas

Foimatlo Base:FRDELY
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

3¢

Cddiga de) Banmicmo: FR-2g2 11

. Generalidades -

desde las £) f."r’. :

00

o
JRLIEN

hasta las

£

é‘b arn fam

Permiso N°

| Lugar de trabajo: |

Tipo de { I Estado del sistoma de acceso Elstema de anclajs:
Altura aprox, (m): Sistoma de
Accesa; ! Bueno .. Regular Malo
. Datos del equipo-que efecutara el trakajo en alturas
Tlpo de vinculaclén: — Yunex; Slemens: Temporal: Contratlsta Nombre:
o ; i Traial<dor Afillaclén Resuitade | Puntos'de anciaje
Nombr eltid ;
N ombre y apeliide o Cédula AU IZeni0 Vigente 581 | alcolimetria por trabajador Firma
4 -
"Camilo ROmero 1037341724 $i 5 N4 { 4
2 . . ’ F: . . ‘
eaced Recees \oszous S Sy | oY A Ay 4
3 [ 2
4 T
5

T
Coordlradoy g

Trabajo seguro’en alturas;

INotzre:€ gg_m lo Rgmt 70 H( vmn ceawz: 103939141 Certificade; 5§ Firina:
i ‘ Descripclon de la actividad o ]
, 7l b Rutlnario )( Descripeidn y
! po de tiabajo No rutinarlo _Iprocedimlento de la
Aplica ayudante de seguridad? tarea
sl | No | jNombra del Ayudants] € g M 9 Roniin [ Firma |
s Equipos y herramleni A utilizar
N°j EGUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | CANT PRECPERACIONAL N°® HERRAMIENTA CANT ; INSPECCIgW
) ARNES ) i 1 | TainpRo / <,
2] 3 livga _ L 2 | Pyirdove / Rd
| -
3 3
4 ; 4
- S e e A { B R
5 : . 5
. s Equipos para el acceso al lugar
j !jﬂi SEL EBSI%DMO REOPERACIONAL  OHSERVACIONES TIPC SEL E:;r:n?nc PRECPERAGIONAL | OBSERVACIONES
" Andarilo
o ar N P_——-"'——-
Esf_‘i'["' fita certificado T
#scalera oxtendible T Maniit )
Escalera fipe tijera ' Carro canasta
Otro (Clial?) Cuerdas RSN S
Condlcion general dei -

equipo de acceso

Nota 1: El equipo debe enconlrarse re de oxido, eorrosion, imperfecciones, parles rotas o suellas, entre ofros aspectos que fo hicleran no funclonal.

Mara 2: Siel equipo no se encuenira ¢ i .'mas coidiclones para su uso, de aviso a su fafe inmediato y/o responsable EHS finalmente no opere con &),

Pa!lgros asociados a Ia tarea

L 7P!FSGO_S_I:}E;T_E;()?AQO?FQ\' ;r‘ (5 TYUE K) RIESGOS ADICIONALES {marque x)

. e — ; CONTROL N° RIESGO CONTROL]

N LiMm|MlJiV,| 8| D NTRO, LIMMIJ|V| 8D

4+ IRlesgo [ ! / [/ / 1 |Transite peatonal { f/’/’ 4 /’

2 ’r'sgo Wscanico A / 2 |Transito vehicutar | # | 4] /] //n /
- - I

Hoago Quimigo iy M M v N~ / 3 {Presencla de lluvig /| 4;’

S T - Trabao ala A A 7*’ ™
14 Gases Inflamables | A | p fJ, [‘i B / 4 interperie 7/ /] .

5 |Rlesgo de Incendio / ’I'. / / 5 |Publica VUKY /

5 [Material particulado| # 1 7] / e g |Owo(Cial?)

T Ti 7 - -

7 IRiesgo Locativo f; ORI / 7 /

8 |Riesgo Ambiental T AT / 8

o {Otro (Clal?) L & /

Foimalo Bate:FR.BEL2
Copyright @ Yunex Tralf

#2752 ¢ A ¢ s Reserved
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Rasiinglds
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Futord L Rvatn (543 YULLL B
R e v 1 j’
L ¢ o __
: Elementos de proteccion personal adlcional raguerlae: (marque X) :l
Elementos de protecclén personal requerldos, adicional a los EPP bésicos {Casco, botas, gafas, protecclon auditiva, overol manga larga.)

Proleccion resplratoria Kit de guantes dieléclricos ! | . Overol impermeable ) NA
Carela o gatas (soldadura) con filiro . ,/ Equipo de linea de alre/Full face NA Guantes
Casco dieléctrico con barbuquegjo L4 Botas dieléclricas d Otro (Caal?) e
Traje especial para arco eiéctrico NA Protecclon faclal
Equipos de seguridad reguerldos (marque x)
Sensor de tension por proximidad L Kit contra derrames Equipo de comunicaclon
W - - me— et .. JR—
Extintores rd Equipo para mediclon de qases Gtro {Clal?)
Equipo de rescate Equipo de primeros auxillos |
Manta distectrica NA Sisterna de iluminaclon .
Plan de emergencias -

Numeros de emergencia . .

N® NOMERE TELFFONO N NOMBRE TELEFONO -

1 {Carlos Perez 3102945450 f Angela Avendaio 310320878¢

2 |Mireya Casiro 3043578317 3] Lecnardo Bautista 3213928525

3 |Oscar Diaz 3223982363 ] 7 Jeimy Pachén 3144878268

4 |Diego Rodriguez 3103087422 8
Equipos a utilizar en caso de emergencla ) ) .

N° ELEMENTO GANT SERIE N° HERRAMIENTA CANT}J?:ESPECCION

1 Extintor 1 NiA |

2 Botiquin 1 NIA 2

3 Ki¥ de derrames 1 N/A

4 . 4 | ,

- Ll |

Responsable de activar el Plan de Emergencias

nomere: - oy Qe O N. IDENTIFICAGION: | &7 p}ql 247 canco 3\ FIRMA;

En caso de presentarse una emergencla los cotaboradores deben cormnlcarse de frrina Inmediata con el coerdinador de turne, @ rupn i

EHS y de ser necesaric adelantar llamadas a grupos de ernergencia {123, bomheros policia, defensa civll, ¢ruz rofa), explicar de forma clarz
y precisa ia emergencla para poder realizar un direccionamlento adecuado. Lében remitirse el MEDEVAC para dirlgirse al cenlro Jda atencioy
mas cercano, ka persona afectada no debe dejarse sola por ningdin molivo,

PROCEDIMIENTO DE
RESCATE:

Puntos a veriflcar an el sitio de trabajo a reallzar
Para difigenciar la sigulente informasién cologar: C {t:umple), NC (No Cumple}, N/A {No Aplica)

1, Se realizo up analisis de trabajo seguro y se divulgo a qulenes van a realizar el trabaje.? {Adjuntar}

2. Se informa a los demas miemnbros del equipo y personal de dreas intaresadas los lrabajos a realiz.o - / //

3. Se cuenla con un procedimiento de trabajo escrilo: (procedlmiento espacifice, estandarizado y ahr_obado)

4, Se apagaren y/o desconectaron los equipos eléctricos, vélvutas o mecanismos de alslamiento de energie hidizulica, térmica y

"2_.\‘\\

!\‘\\?‘? N NN

neumatica.? 1 MMM
5, Se controtaron las energias secundarias (eléctrica residual, m~vimiento de gases, vapor, alre comprimisdo, Aceile 6 liquidos a
presion} 7 M| Mo '
8. Se delimité y se senalizé ol area antes de (niclar el trabajo.? ‘ /‘ /'/ /
7. Los encargados de realizar ka labor han recibldo instrucclones de seguridad para el desarrofio ¢e la misma?. (charla de tinco /4’/- /
minutos antes de zealizar el trabajo) /
r
8. El lugar donde se realizar4 la tarea tiene Instatada Ja linea de vida o un punto de anclaje certificado.? reld / !
9, Se cuenla con una persona de seguridad para la supervision del frabajo.? //J’/ / I
10, Requiere de olro permiso de trabajo especlal { En callente, espacios confinados, rltintrico) P4 i / I
! " £ A

11, Los riesgos Identificados se encuentran controlados antes de inlclar la labor? * /| / /
12, Las condiclones climaticas son favorabies para realizar la tabor( Ausencla de tormentas eléclricas, neblu, > ' P / . l :
fuertes u otras)? ., / : :

. B !
13, Las Instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mano, andamios, lingas de vida, et }¥ / f / \

Formata Bose:FROELE Glasificactinda Sequrlsted Verslin: 04
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B 4 HO T CoL 80l .
I (0 YU COL BE) .
Aprts 15V0 YU COL B2} . ! ’"6 (6@
14. Los euuipm e Instaluclones fuerm. napeecionadng, (impc-ccnm 2% '; tiva de € pilpos e instafaciones antes de //K 7] /
Inciar " Y
¥
18, Existen sistemas de comumcaclon (radios o tsléfonos para comumcacién interna y externa)? / A/ /
/
6. S cuenta con un plan de ;escale escnto con los equipos y es cenockdo por los trapajadores ? / /| £ / /
. A A
17. 'Se cuenta con los equipos de.profeccidn adecuados ¥ ce‘niﬁcados {arneses, conectores, cascos, efc.)? /] /f/ / / ‘
y -
18. Se cuentu con sistemas de proteccién para el trabajo en alturas (barandas, redes de Segurldad, proteccion de / / /
aberiuras en piso? 4 i
19. Los elementos para trabajo en alturas (Arneses eslingas) se aimacen en lugares secos, blen ventilados y fibres de I /’  f (
almosferas corrosivas? Vs / /
20 ¢ Se evidencian equipos para !rabajo en alluras defecltiosos {escaleras, andamios, enire otros)? ’ fr/ [
-
21, ¢ Se mantiene una distancia segura wnire ef frabajo y lineas o equipos eléctricos energizados?. Colocar dls1anc|a ( l

[Observactonss:

e e
el

" ‘Trabajador autorlzado ) i
TR0 ejem.”lfnr m_l"i_“““ﬁ““”_i—ﬂ—ram Tasta que HEVarmcado e 's'ﬂo G iraﬁajo _se_ITan_—r"'a'ap fado [os CONIFGTes para IMRIMIZAT DS'“I’TE_———SQOS asociados & Ia acividad v se ﬁa'n'_cnm‘unicaﬂo‘

a wrie ef equipo de trabajo. He verificado que el estado de las herramiantas, equipos y elementos de pratecclon persanal son adecuados | péira‘su u!llizaclon e
iduiz0s para fa realizacion del frabaje. Me cormprometo a cuingiir los requerimisnies de seguridad v salud en el trabajo,

Suspenslén del trabajo
Razén de la suspension; e

Autorizac|én ejecucién del frabajo

#itio de realizacidn del trabajo 1a aplicacion del ATS y los demas conlrcles para minimizar los
trabajo y que hen sido comunicados al eguipo gjecutor.

L as sitoridades dr zrea local ywewlm v b vis
AesEn T ange

Y : 7 R .
Nombis 7\ -‘Q\D T2 g e f'V/ M&&

<
a . -
. i : - "
Firma / Do e / L / @m&;— »/?',-—//
EHS / Trairéj_adqr au}l‘:rizado Lider de area Goar. trabalo i vliuras
o |Nombre . / o N / ,Kl'z_/'\' <7 & [\/ Cam:lo ﬁamn 4
§ Flrma / / = ’/ .._.-;..-—¢'—»—;-;..—Q i
El:is/ : T;raba]adcfautorlzado Lider de area - Coo{%{/]‘o en alturas
CfNombre  j ) R 'M?.-&r- 24 Cam 10 Torae.
B ’
(O {Firma_ (/":::}97%&'”&— s ,«1/

3 Trabtyador autorizado . Llder de area Coor, Trabajo en alturas

‘i-lmnhre/ / ' X E/%rz_/;me’p_n/ Com g oMt vy
5 | Firma / ‘ / ‘ / 75 T

EHS ' #aba}ador autorizado Llder de ares Coor, Traba)o en alturas

=
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TRAFFIC )
S panmionicnsn = S\ ko

Apotd A Avesdala (S40 YL COLBEY

om A ( VIO ac s Cam ,
_ [Nomre . ) N 7 10 Mondra
= e ’
2 |Firma / / i L M/ﬂf’/ .
Fiaim— drw—— o
EHS Trabajadoy autorlzado Llﬁéﬁie area Coor, Trigd o en alluras
Nombre / f f
ot /
< H
S |Firma - o P SRS
EHS Trabajador autorizado Liter o e LT Coorf’f:aba}o en alturas
Nombre / / / IR / ]
-
0 |Firma ‘ X C o o
i N i
EHS Trahalador autorizade Lider de <.rca (f)oor. Trabajo en 2lis.as
L Clerre del Trabajo f
Giarre dol trabajo reallzado )
P Se ha verifivado que ef sitio de frabajo queda en oplimas codlciones de segundad orden y aseo,” o
' \ ry
Nombre ( ‘ I );_ZMQL_%G@Z _CaMy (Q,SI.LM)
< =
* S |Firma ’ / e N
S — A
E}-’S Trahajador +torizado ' fner yabajo a")uf.‘s
Nombre I l
~
=<
A (Firma - ..
EHSI Trabajador{autorlzado - Lidey de ar-a
: !
/ i !
Nombwz 5 | : \5 [Ef S AN n/
[yl
B iFlrma
EH% Trabajad}sr autorizado
Nomkre J / — —
a . <
< ’ 2
£ |Firma / 7 ,_,.-rf;./’: /;ﬂ/ —
E+S Trabaj%dor autorizado “Lider de area Coégfn Trabajo en alluias
Nombre ) / R @ﬁﬁﬁ/ £ r\! Camdg Romgro_
['y3
<
B |Firma I / il :;L/ts‘ M::vff
B ! c‘-—-““*“'" ______ 4
?lh‘f‘» Trabjjador autorizado Lider de area Coor, Trdbajo en alturas
Nombre I / . /\
n
<
O leirma )
| T o ,
EHS Tra’na}ador autorizaclo deder b Cuor. Tribajo on aitiuras
Mombre / / / /
~ : N
S /
8 lrirma .
EHS TJabajador autoiaailo le‘iar de areu Coor. Trabajo en alturas
Foimate BasaFR-DEL.2 GleaMleacidn do Sequidsr ' . WYerridn: Y
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Generalldados
Facha de vinencla: 4 6 .0 q U 2{, U 600 o /Km hastalas A &' Iy ‘_}Q fam Permiso N*:
Frabe,:: M_ﬂlﬂ pr< !/Ml—‘nlvn &  Semp. Foaradea
Proyecte issude WM‘ &505) [&] h’ | Lugar de trabajo: I e Sena LOTVT S,
Tipa de -~ Estado d t
Az aprox, (m: } ML—‘J‘ Slstama de @gc&ﬂ_ €N I_ o del sisterna de acceso e !vsvis‘emga%‘antfje
N Acceso: =3 1 D Bueno ¥ Regular Malo | ywoSied GMWJB\ALA
r Datas del equipo que ejecutara el trabajo en alturas W -
Tipo de vinculaclén: Yunex; Y Slemens: Temporal: Contratista Nombre; T
. o o Trabajador Afflfacién” | Resultado | Puntos de anclaje
N Nombi ellid: Geé
omare y apedlido . dula autorizado Vigente 88| | alcolimetria por trabajador Firma
1 Owan CO/\A?‘«:Q\{\ A0 4abuod | g S puh 2 —C;
2 . ~1 . * -~
Sdoline  Cnealte | w4 Y 5; Qo 7 e
3 : I ———
— - M L .
4 1 oo
& T
sJaordh "'i*"ﬂ .

Nombre D,J N

-
Certificado; C‘\

Cedulg: 40{0‘} q 6(704

Boserlpelén de la actlvidad

"npn e lmbajo

Rutinario

Mo rutlnario

_JAplica ayudante de seguridad?

Descripcion y
| procedimi-nto de ia

tavea

8 Neo | Norilira del Ayudante| | Firma|
: Equlpos y harramientas a utilfzar
N°{ EQUIPO PARA TRABA.IQ EN ALTURAS CANT PREOPERACIONAL | N° HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
1] Binep 2 Ole | 1 mee Y2y 11 ok
2| eshinga poriaami-| = ok 2
3 3
4 4
& . 5
- FETLLl ESTADD
' d' ; -UM TIPO SEL BIRIN PREOPEHACIONAL | OBSERVACIONES
" Andamlo
—
Escalera fijn certificado [ '
Escalery extendible e Manllif _________f-——-'"—_'
| | 1
N i
Es. a fipa fera Carro canasta

‘Dtro (Chal?y ___

Cuerdas

[Condiclon general daf
=fuipo de accese

Nota 1: Ei equipo debe enconirarse libre de ox.'d;, 7c'orrosfdn, Imperfecciones, partas rc i \'."\:." :x‘-ue.'fas, entre afros aspaclos que fo hicieran no funclenal.

Nota 2: Slel equipo no se encuentra en oplimas condiclones para su tso, de aviso a su jefe inmedialo y/o responsable EHS finaimente no opere con él.

Peligros asociados a la tarea

RIESGOS DETECTADOR I:¢1 11, SITIO DE TRABAJO {marque %) RIESGOS ADICIONALES (marquo x}
prd |
o S . . . GO o ESG C OL|
N‘ RIES?? | TR J ; 0__}_?_(21. ] -N R} Q CTMRIJTvT 5 1 B ONTR
. [Rieg s ricion I SVAvsVe / 1 {Translle peatonal | /) /i /171 A /
2 [Riesgo Mermmo /] / VA4 / 2 |Transito vehicutar | / | A1 A 7] /| /
3 Rle-.sur,uar-rr.,r,o - / / / / 3 |Presencia de lluvia| #|¢) / A/ /
s | Trabajoa la 7 Vd
4 Cj:-z.jiail.;flanmblas AV EdVins B / 4 linterperie “/ I /] /
6 iFiesgo de Incendic 7/ / : /1 e ] / 5 |Publico / / L7 /
T . ! A . tro (Gaal? /s 2T
& iMatorlal particulado| ¢ / / / ’ / 6 ‘81§ (()C\n’:ﬂ)\)(fp / / /]
7 |Riesga Lgcativo / Ve / / / 7 /
8 [Riesgo ambtentat | /| 7| 71 /1 7 /’ | P
Otro (Cdial?) -

Formata Pasa:FRBEL 7
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Eakars L Rectn [§30,YLICGL EE)
RFerxd O Hemem (SMO'YU COL EE)

Atrebd A Evendato (SVO YUTOL BE) 6(’“ \ g 1

Elementos da protecclén personal adlclonal requeridos (marque x)

mealer FR-BE2.16

Elementos de protecclén personal requeridos, adlclonal a los EPP baslcos {Casco, botas, gafas, proteccion audltiva, overol manga larga.)

Protecclion respiratoria Kit de guantes dieléclricos Overol impermeable . NA
Careta o gafas (soldadura) con fillro Equipo de lnea de aire/Full face NA Guantes pd
Casco dieiécirico con harbugquejo 7 Botas dieléctricas 4 Bro (Caal?y

Fraje especlal para arco eléctrice NA Proteccion factal ~ o

Equipos de seguridad reqy!iilgoﬁ {margue x}

Sensor de tension por proximidacd Kit contra derrames v 7 Equipo de comunicacic}ﬁ ] /

Extintores Vs Equipe para mediclon de gases . NA . fro (Clial?)

Eguipe de rascate Equipo de primeros aurdlios 2 T
_{Manta dielectrica NA Slstema de iluminacion 7

fHD

Plan de emergencias

Numeros de emergencia

M° NOMBRE TELEFONO Ne NOMBRE TELEFONG
1 (Cevios Perez 3102945450 5 Angela Avendaio 3103208788
2 [Mireya Castro 3043678317 6 Leonardo Bautista 3213928525
3 |Oscar Diaz 32239823683 _ 7 Jeimy Pachon 314478269
4 |Diego Rodriguez 3103087422 8
Equlpos a utilizar en case de emergencia
Ne ELEMENTO CANY SERIE Ne HERRAMIENTA CANT | INSPECCION
1 Extintor 1 NIA 1 idrgal 4 ol<
2 Botiquin 1 NIA ) 2
3 KIT de derrames 1 A 3
4 4
Responsable de activar el Plan da Emergencias o o
04 Riwo D—&.
NOMBRE: Conkeva ¢ N. IDENTIFICACION: 10904 feoe 4 GARGO T § FIRMAT

En caso de presentarse una emergencia, los cotaboradores. deban comunicarse de forma inmediata con sl coerdinader de turmo, e! qrwm def

EHS y de ser necesario adefantar llamadas a grupos de emergencia {123, bomberos, policia, defensa civil, cruz rafa}), explicar de forma clarg

PROCEDIMIENTO DE

RESCATE! y precisa la emergencla para poder realizar un direccionarniento aderuado, Deben remitirse el MEDEVAG para girigirse al centro e atencld,

inas cercano, fa persona afectada no debe dejarse sola por ningn notivo.

Puntos a verlficar en el sltto de trabajo a reallzar
Para diligenciar ja sigulente informacion colacar; € (Gumple), NG (No Cumpie), NIA {No Aplica)

1. Se reallzo un analisis de trabajo seguro y se divulge a quienes van a realizar «l trabisin ¥ adiuntan

i
-~
-

]
i

~

2. Se Informa a los demds miembros del equipo y personal de reas Interesadas los irabajes a realjzar.?

3. Se cuenta con un procedimianto de trabajo escrio; (procedimiento especifico, estandarizade y aprobade)?

neurnatica.?

5. Se conirolaron las energlas secundarias (eléclrica residual, movimiento de gases, vapor, alre comprimido, aceite & liguidos 4
presion) ?

\Mﬁ?\

4, Se apagaron ylo desconeciaron Jos equipos eléctricos, vaivulas o mecanismos de aislamiento de enargia hidrdulica, ¥érmica y g.

6. Se delimité y se sefializé et 4rea antes de iniclar &l frabajo.?

R e d s B

7. Los encargados de realizar 1a labor han recibido instrucclones de seguridad para el desarrotio de la misma?. (charla de cinco
minutos antes de realizar e} trabajo)

et

8. Fi lugar donde se realizar4 a tarea lene Instalada la [nea de vida o un punio de anclaje cerificado.?

~
N

8, Se cuenta con una persona de seguridad para ja supervision det leabajo.?

10, Recuiere de ofro permiso de trabajo especlal { En caliente, espacios confinados, eléctico)

11. Los riesgos identificades se encuentran controlados antes de iniciar la labor?

12. Las condiciones climaticas son favorables para reallzar la kabor{ Ausencia de tormentas eléctricas, neblina, wentos
fueries u otras)?

AR~ NN NN
&N

ﬂag-—\\.,___
rﬁ\\\
77

43. Las instalaciones se encuentran en buen estado (escaleras fijas o de mane, andamios, lineas de vida, etc.)?

Formato Baze:FA-BEL2 Clazifieactdn dy Seguridad
Copyiphl & Yunen Tralfic 2027 All Rights Reseved Rerinpldo
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b L Raddn [SMO YO OOL 35)

i a8, 0 Havea (SN0 TICOLBE
Aprhd A Averdsss [SHO VIO B

14. Los syvizog w instalacienes fueron inspacelonados: (inspeccién exhaustiva de equipos e Instalaclones antes de
Inclar ta fanory?

N

5. Exister: sistemas de comunicacion: (radios o teléfonos para comunicacién Interna y externa)?

Rl ~~

tO~N N

“‘!'_10\‘\
__,._—"'

., i .
- S& cuenta ¢on un plan de rescate escrito, con los equipos ¥ as conacldo por los trabajadores ?

17. Sie cuenta con los equipos de;protecclén adecuados v cerlificacdos (armeses, conectores, cascos, elc.)?

7Y e o e

18. Se cuenta con sislemas de proteceidn para el irabajo en alturas (barandas, redes de Seguridad, proteccion de
aberuras en pisa? : L

19. Los elementos para trabajo e alluras (Armasas, eslingas) se almacen en lugares sécos, blen venlilados y libres de
atmosferas corrosivas?

20 ¢ Se evidenclan equipos para frabajo en alturas defectuosos {escaleras, andamios, entre otros)?

‘\/'UC:\H\
\/"0\ %
‘___.-‘—‘

~ o |~ M~ Fig
~ 7o [N~
- L0

21, ;Se mantiene una distancia segu.:

Obsearvacionaz: - - s . \- .
-~

““\

< | frabaio v 'ireas o equipos eléctricos energizados?. Golocar distancia

\\_N‘M
e “*Trabajador autorizade - . e T :
TI<Mi6 ejetutor manhesto qUE HE vernicado el siic dé Wabar . se Ran apicado Jos CONroles para MINImiZaT 105 163008 as0cados & 4 Ecividad ¥ 56 Ran Comunmaas]

@ todo el equipo de trabajo, He verificado que ef estado de las herramientas, equipos y elementos de prolecelén personal son adecuados para su uikizacion e
Idonecs para la realizacién del rabajo. Me comprometo a cumplir los requerimientos de seguridad y salud en ¢l irabajo,

. Suspensién del trabajo

Razén de la suspensién:

T~

___Auiorizaclén ejecuclén del trabajo

Las au':;rllla;gés-de e;r;;a- —iuual y ejecu'!anlei han ve;l'i;cado en el sitlo de realizacion de! frabajo la aplicacién del ATS y los demés controfes para minimizar los
riesgos asociados a este trabajo y que han sido comunicados al eqguipo glecutor,
; Hombre ‘sém_ﬁ% jjara;..‘ﬁ-?m_ D&W\— C- Qum Q"'
Al A :
Firma ) %—\V/“’L___‘ r),_———ve r)'_____e_‘
EHS / . Ti;aﬁajédur autorizado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
o |NOmbre / W,\A !‘_ﬂ? pr’?f\_ Q.. QW'O’\ Q.
2 |Firma I VA Oy AP _MJ__ — 9"‘”\’@”
EHS/ } irabajador autorlzado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
oL Sheoben Bamize Dwoen_C_ Owa~— C .
© ’ v
O |Flrma_ M : »
EHS Trabajador autorizade Lider de area Coor, Trabejo en alturas
Nombre f Sl BN Q—"—"e O
- 4 -
2 n—=~8, D
B IFirma / e — (3 A
\ N
EHS Trabajedor autorizado felar do area Goor, Trabajo en alturas
Fennate Dase:FR-BEL 2 Glasificactdn da Seguifdad s'ﬁ:fr::l?:i::
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Permiso de Trabajo Seguro en Alturas

Chdigo dr! Cosumento: FRAEXAS

Nombre @L 1 o = DW\O/ \D‘t\/foﬁt‘- C/
> e A YV R T Tt o
< ‘ ; 12
B |Flrma ‘ﬁa/zﬂ‘ : M
EHS / ‘Trabajador autorlzado Litler de area Coor. Trakajo en alturas
Nombre / / - e . / . / ;M
w
<
Q |Flrma -
EHF Trabajador#utorizado Lider de area/ Coor. Tra?";jo en aliwias
Nombre / / e / _ / _
~
<
2 |Firma
EHS Trahajador autorizado Llcfer de area Goor. Trabajo en akturas
Ciorre del Trabajo
Clerre del trabajo resiizado
Se ha veriiicado que e Sito de trabafo queda en oplimas codiclones de seguridad, erden y aseo.
Nombre (" Mﬂ’;@(ﬁ.\‘é D'UM_ e D"!M ,_.
-
O IFirma C::;’/j// — O_““/%
tHS Trabajador autorizado Lider de & Coor, Trabalo en alturas
Nombre éﬁi& 5;/}3/54“2» Q/JWQMW QWQ -
o
< ( ; -
9 |Firma : #—
EHY Trabajador autorizado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
2 = O Q Do
Nombre %/%/L,_CE s E i D ,Q
[y
8 A T o—=< P —
O (Firma : 3
EHS Traba)ador autorizado Lider do area Coor, Trabajo en sMuras
Nombre g{QH—W/Z)'?/Zﬂf\(_—Ii; DWIBA - Q”‘ : DW%— Q
<
8 — h—C B —
2 iFirma e e
EHS Trabajador autorizado Lider de area Coor, Trabajo en alturas
Nombre | ég&nﬁlgﬂ {grg g\.'ff @
w .
=< : l 9 i { )
O Firma M -
EHS Trabajado? autorizado Lider de area Coor. 'i‘raTajo en alturas
I
|
Nombre ;
Ria] | -
< / |
O tRirma . - - E .
EHS Trabajadl[wr autorizado Lider de a{rea Coor, T{abajo en alturas
Nombire [ . } /
- -
<
2 lFirma .
b ; -
EHS Trabajador autarlzado Lider de area GCoor, Trabajo en aliuras

Foimato Base:FR-BE{.2
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1580 YUCOE, BE)

1O YU COE BEY
243 {SHC YU COL BE)

St (56

Generalidates

Fec,. . o g s "o 2  dudelss ﬁ; Pelv] Lekiey’  haslalas _zi 0 Faqun  Permiso N°: '
Trabajo a 1=allzar. . T 4 o -
Ao CoVg/fredo P
Prayeuto /Sede _ Repofss | Lugar detrabaje: | nlovie e fon N
C Tipo de Estado del slstema de acces Slstema de anclaja:
Alts o aprox. {(m): P 5 ),‘JQ Slstema de Soed | — - ° Je:
g ACCoS0: ‘l‘ Bueno » Reguiar Malo e re,
! Datos del equipo que ejecutars ef trabajo en afturas
Tipo de vinculaclén:  Yunex; » Slemens; Temporal: Contratista Nombre:;
N ! Trabajador Afltiacidn Resultado Puntos de anclafe
\ Nombre y apeltido Cad
¥ apali ula autorizado Vigente 88 | alcolimetria por trabajador F"m}’/"

" Andes_12eerens l1eAn ese St S{ Vg { »;ﬁ

ﬁé‘-?:_éimgl_mme sl s plln L Thoach

o
P

Coordinade, IldbaT(; segure en alturas: P : -
Nombre: ju(gg 2,,,.,,, MG cedula: Jo23F 19-2 0% Certlficado; S Firma:
L Osscripelén de fa actividad P
Rutlnario 7T Descapeisn il
Tlpo d b I ¥ n
Ppe de trabajo No rutinario piocedimiento de la| A e c@ff(#ay- - -
LAplica ayudante de seguridad? _ tarea ) — B
si ] P No | Hombra del Ayudante] Fo (e, fopurrd e | Firma_[ e
: _ Equlpos y herramlentas a utilizar
" EQUIPO PARA TRABAJO EN ALTURAS | TANT PRECPERAGIONAL N° HERRAMIENTA, CANT | INSPECCION
T
1] Atea : [ S N t 1 of HVAM { >f
2 culwn.—, : 4 S ¢ 2 |t el o ! s/
3] G&wa- A Z ol 3[4t -/aaffh/ ! S/
4 Ovet L&zﬁéﬁw’ { </ 4
5 5
T e T Ipos para ol acseso al lugar :
T e T[T EEVABD L - . ' _...rw ESTABRO
1..)(* - SEL BIRIM L‘REOPERACIONA! OBSEriVACIONES TIPOQ SEL BIRIM PREOPERAGIONAL | OBSERVACIONES
i Andamio
. [—
Escaler_a n‘? cenificado T
Escrie; -~ exlendible  __ ——] Manlift __r_r__,_——-"_”—_
.__—r——r_'“_—_“_—_——__ N . — | o
+scalera tipo tiiera Carra canasta
1
Olra (Caal?) ' Cuerdas _____d___._—‘-“"‘__ﬂ"—

Condiclon general del
eguipo de acceso B 6

Nota 1: El equipo debe encanfrsrse libre de oxida, corrosisn, impoerfecclones, partes rolas o susitas, entre ofros aspectos que lo hicleran no funcional.
Nota 2: i el equilpo no se encuenira on o,uumas condliclones para su uso, de aviso a su fefe inmediato /o responsable EHS finalmente no opere con &l
Peligros asoclados a la tarea

RIESGOS DETECTADOS Ei11 /770 DE TRABAJO [marque x] RIESGOS ADIGIONALES [marque %)

o ERGH L. . ' Rt IT M 8] C ROL
N RIERG f I MT—'—- . - : . S 1wOL N RIESG LT M a[V] g ONT|
o I A - c o ToTTTTms—— "

1 RIBSQOt_IBd*CU / / A7 s // / . 1 ITransito pealonal ./'n/rl// A7

2 |Riesgo thscarico V4 // e aANars / 2 |Transito vehicular |/ // 71 A

v - ']

3 |Riesgo Quinieo M /7 Vd / 4 v / 3 |Presencia de lluvia V}' v /’/
e Sl P L

4 |Gases Inflamables rm-ﬂm (i} /19 4 ’% / 4 ;rt:?gaje?i: . /1 R4

5 |Rlszgo de Incendio // vy VAR ' / 5 |publico T A
3 " FEVviRawd 7 Otro (Glial?

& [Material particulado f ) { / f‘ g / 8 ( } JM lﬁ./"

7 |Riesgo Locativo J: 7 //,— S / 7

8 [Riesgo Ambienlal |/ / f/ / /1/ l7 ( 8

Olro {Cual?) 7_1{3] }%
° }/vb _AI_F 'ﬂ ! ] ° - J
Formata Base:FR-BE1.3 Glasificacidn de Seguridad Vetsian: 01
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Elabart L Arzén (S¥O YULCLEE)

E:;‘; E iﬂ'ﬁiﬁ Tﬁ-é"v?."“of’ [ 9 e \ 5_5

Efementos de proteccion personal adicional reguesidos (marque X)
Etementos de proteccion personal requerldos, adlctonal a los EPP baslcos {Casco, botas, gafas, pratecclon auditlva, averol manga larga.}

Protecclon respiralosia /:L Kit de guantes dietéclricos ) I Overol impermeable NA
Careta o gafas {soldadura} con firo /s Equipe de linea de alre/full face NA Guanles ] T
Casco dieléctrico con barbuguejo V4 Botas dlsléctricas < Otro (Cual?) -

Traje especial para arco elécirico NA Proteccion facial ' - o

Equipos de seguridad requerldos (marque x)

Sensor de tenston por proximidad f‘ﬁ- Kit conlra derrames | s Equipy de comunicacion . e
Extintores V4 Equipo para medicion d; gases o NA _,_ Oro (Caial?) - MA
Equipo e rescate m Equige de primeros auxillos 4'/ 1
Manta dielectrica NA Sistema de iluminacion )

Plan e emergenclas

Numeros de emargencia

N NOMBERE TELEFONO [ NOMBRE TELEFONQ
1 Carlos Perez 31029464850 N 6 Angela Avendario 3103208786 |
o IMireya Castro 3043578317 ) Leonarda Baulisla 321302RE25E
3 |Oscar Diaz 3223082363 7 Jeimy Pachén 3144875269
4 {Diego Rodriguez 3103087422 8
Equlpos a ulliizar en caso de emergencia _
N° ELEMENTO CANT SERIE ] N° HERRAMIENTA CAMT [ INSPECCION
1 Extintor 1 NIA i .}"‘_a o { <
2 Batiquin 1 NiA N Pof'd(d“"‘"‘ { St
3 KiT de derrames 1 NA ! 3 M ‘ 2 ”{ (0_ ! S
4 [4 o
. K

Responsable de activar el Plan de Emergencias 7

NOMBRE: /J‘«/E 7&__/#‘,_ <. N. IDENTIFICACION: ORIV >2s o7 CARGO Posn.» FIRMA: %-ﬂ
En caso de presentarse una emergencia, o colaboradores deben comunicarse <e forma inmediata con el coordinador de turM grupo de
£HS y de ser necesario adelantar lamadas a grupos de emergencia (123, homberos, policla, defensa civil, cruz roja), explicar de forma clarg

Pﬁocgggﬁ_rgo D y precisa la emergencia para poder reallzar un direcelonamlento adecuado. Deben remitirse &1 MEDEVAG para dirlgirse al centro de atencidi

mas cercano, la persona afeclada no debe dejarse sola por ningtin motivo,

Puntos a varificar en ol sitlo de trabajo a reallzar
Para diligenciar 1a slouiente Informacion colocar: G {Gumple), NC {No Cumple}, NIA {No Aplica)
LMmwm J Vv

“CEC L (1
dCC| ¢
'

1. $e realizo un analisis de frabajo seguro y se divulgo a quienes van a realizar &l trabnjo.? (acdjintar;

2. Se informa & los demas miembros del equipo y personal de areas interesadas los trabajos a reiiear,?

3. Se cuenta con un procedimiento de trabajo escrito; {procedimianto especitico, estandarizado y éprobado}?

C
7
Pt
4. Se apagaren y/o desconsclaren los equipos eléctricas, vélvulas 0 mecanismos de aislamiento de enesgia hickéuiica, térmica y (m M (Ih' /VQ

neumatica,? .

5. Se controtaron las energias secundarias (eléclrica residual, inovimiento de gases, vapor, aire comprinite, aceite 6 liquidos a

presicn) ? M Vdi {Iﬁ- (\&

6. Se delimitd y se seiallzé el drea antes de inlciar & trabajo.? C C_ C C ( C

7. Los encargados de realizar 1a labor han recibido instrucciones de seguridad para et desarrolio de la misma?. {charla de cince

minstos antes de realizar el trabajo) ¢ C [g C C C

&. El lugar donde se reallzaré Ia tarea flene Instalada |a linea de vida o un punto de anclaje certificado.? Nﬂ ﬂ’_q”i [’_ m}(fw‘&

9. Se cuenta con una persona de seguridad para la supervisién del trabajo.? ﬂ\ﬂﬂiﬂﬂ M— m fﬁﬂ

10. Requiere de otro permise de trabajo especial { En caliente, espacios corfinados, slAackico) C C. (‘F ol C, C [ &

11. Los rlesgos identiticados se encuentran controlados antes de inictar la labor? C 0 c ts C C C

12. Las condiclones climaticas son favorables para realizar |a fabor( Ausencla de tormentas eléciricas, neblina, vientos j ﬁ 7

fueries u otras)? f’a f" (’A % ﬂ ﬁ

43, Las instalaciones se encuentran en buaen estado {escalera: fijzs 0 de mano, andamios, lineas de vida, elc.)? l"”ﬂ fé Fafly' [Vﬂ /‘:&"
Formpto BaseFR-DEL2 e Ela!Iﬁcal:Ibﬂ.d.\ASeglmd'ad Versldn 0t

Copyrighl 9 Yunea Fraffe 2022 All Rights Reserved Restr'e o PiginaZ ded



c YIINZX . Permizo de Trabajo Sugi:io an Alturas ©éddigo del Documenio: FR-BE2.46
TRAFFIC

Zh10 L Rusoln (EMD YU OO BE)

12 Wattesg 1S90 YU CCR BE} :
A fvatadzte SN YUCOL BE) : §t \

:n‘::}:l_:lsa?:ttlci)pr;)’f & Instalacionas fuersn inspoeclonados: (inspeccién exhausilva de equl_pos e Instalaclones anles de C. C. C C C ( C_
MB.E e g um emunteacitn, (e o tekifonss, ;)z;r'gllgq:'|1unicaci6n Interna y externa)? c c (_ ' [ X aP ) o
18. Se cuznta con un plan de rescate escrito, con los equlpos y as conucldo por los trabajadores 7 C MM- (Vh(yb {Vaw
17 e cueniz con los equipes de proteccién adecuados y certificados (arneses, coneclores, cascos, etc.)? C C C_ C c <
; g&iﬁgﬁﬁi Ec;;r; sistemas de proteccion para ef trabajo en alluras {barandas, redes de Seguridad, protecclan de '\ﬁ ” f_//)_- ‘f@' /&: ]
atmosferas corrosivas? C C C < {.— C

L2

20 ¢ Se evidencian equipos pera frabajo en alturas defecluosos (escaleras, andamios. anlre olros)?

<

19. Los eleméntos para trabajo en ajturas (Ameses, ésfingas) se almacen en lugares secos, bien ventilados y libres de L

21, {Se maniiene una distancla segura entre et Irabajo y lineas o equipos eléctricos energizados?. Colocar distancia

Observaciones:
;s : L - Trabajador autorizado :
COm0 arao i1 5iIFEsIc que ie VBNfcato 8l S e rabajo, 58 haf aplicado 105 conlrales para mitHmIzZar (08 TIesgos asocades 3 1a actvidad y 84 RN comunicads

a todo el enuino de frabajo. He verificade que & estado de las herramientas, equipos y elementos de proteccion personal son adecuados para su ulilizacién e
idareos para la realizaclon del irabajo. Me comprometo a cumplir los requerimientas de seguridad y salud en el trabajo,

R . Suspensidn dal trabajo
Razdn de la suspensian: /

Autor|zacién ejecucién del trabajo

Las autoridades da area ional y éjac-uianle hen verificado en el sitic de realizaclon des trabajo la aplicacién det ATS y les demas controles para minimizar los
riesgos asaciades a este frabajo y que han sido comunicados al eguizo ejecttor,
o [Nembie / %@M i /4‘./{04/2‘
o
|Firna___ P '~ Y / SR
EHS Trabajador aﬁtorlzado Lider de area / : or, Trabajo en alturas
o |Nombre / %M
% Firma __ o /
EH?’ ) Trabajador autorlzado . Lider de area /
Mombre | C&m__é__ /
o . R
s i
Q |Firma__
Lider de area /
Nombre 4‘,‘ {g i /
< ) ST | )
Blama_f % . T
EHS ) TrabaJador autorlzado Lider de a|lea oor, Trabajo en alturas
Fermilo Base:FR-BEL.2 Clasificaddn da Sequildzd Vessidn 0
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Cédigo irl Docwintnw: FR-BE21E

[
Nombre éﬁﬁ é ‘
o | o :
< .
O | Flrma e "E_m ; ) :é/
EHS Trabalador autorizade Lider de;area
'+ |Nombre &ﬁg ( ) ’
© ;
@ [Firma S AL .
TraEa}ador autorlzado Lider c{e area %or. Trabajo en alturas
Nombre i"’é\'}g ( Z Y !
.
=
2 |Firma
Trabkajador autorlzado LIderIciL area
Clerre del Trabajo .
Cierre def trabajo realizado
Se ha verificado que el sitio de rabajo queda en oplimas codlciones de seguridad, orden y ases, )
Nombre Zg,f é { A g_‘ S
P |
© (Firma | _@Q&QA R & B - o
EHS Trabajader autorizado Llder de ica rabajo en alturas
Nombre . , /
o
it
O iFirma o
EHS Trabalador autorizado Lider de area“ /
Nombre &,:tg;: s 'r,.,_\ /
o pot——
8 W /
8 {Flrma . -~
EHS { Trabajador autorizado Lider de area /
<t
<
B
EHS I Trabajador autorizado LEder de are%
Nombre / %’/j} /
w 3 = -
S| §rs TN,
O {Firma 4
EHS; Trabajador autorizado Lider de %ma
Nombre } .,_C\;\'Fe {f “? /
© s
ﬁ {
B |rirma I 4
EHié Trahajador autorizado Liger de area A 'Irabajo en alturas
_ ~
Nombr ’CE’( / — / /4‘ wé:/’/@
_ {Nombre = Cohfipe —
=< ) ,
= |Flrma I {L C&J\ o / i [/ =
\ i p o ! " —
EHS Trabajador autorizado Lider de area % ‘Tralfajo en aliuras
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