I PERMISO DE TRABAIO |  cooico:  rorssromaot
! VERSION: 02
INGECONAR EN ALTURA VeIGA  EERD 2019
1. DATOS BASICOS
|Ciudad: Lugar da tr Ubicacidn donde se realiza el trabajo:
Bo:« bowos Sec\ev C_o\ump.u < 2S5 )\ 1000

I’s.du de Inicio: (dd/mm/aasa) Hora de Iniclo: (am/pm) Fecha dd final: (dd/mm/aaaa) Hora de final: (am/pm)

1R. Mavio - 2024 1:00 am - Abal - 92024 3500 pm

2. DESCRIPCION DEL TRABAIO

[Tipo de trabajo en alturas a realizar: (descripcion)

Ttobcxjo en allyar Conssorn 3 92 Qe @ mis p.a(uné\éod

Herramientas a utilizar: . Altura aproximada de trabajo:
Piwo - \:/\os e\o. qo\omov\.\\u . Ta\ud\u Qcapcw.u\w D-8 mis
3. PERSONAL AUTORIZADO
Nombres y Apellidos No. Cedula Cargo - TSA v 1a 5§ o Firma
Gndom@ Medinag | 12939350 | Fogidia | x ;,MW ’
e nef 1293 755C o fiuo] | » Hetonsa
N4 12 Y34y 1k i) > & ”
4. MEDIDAS DE PREVENCION Y PROTECCION
|Sistema de acceso a utilizar: (marque con una X
Andamio Escalera Elevador de personal :] Griia con canasta I:I
Otro: ¢Cual?

L

[Seinvolucran otras Tareas de Alto Riesgo - TAR:

ecusi? Contnada,
1

Procedimienta para desarrollar el trabajo:

Caasson Bm\s ?so(onA\:\ué. on anlle de

corcrelo de 33'3‘-““3‘-"

Equipo de Proteccién Contra Caldas - EPCC y Elementos de Proteccidn Personal - EPP

Punto de anclaje Casco con barboquejo

Linea de vida horizontal Guantes de seguridad

Linea de vida vertical Botas de seguridad

K APA >

Gafas de seguridad

R

WA PA
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| PERMISO DE TRABAJO |  cooco:  ronsstomaat
VERSION: 02
INGECONAR EN ALTURA
S o i » i S VIGENCIA: ENERO 2019
ITEM Si | NO | N/A ITEM $i | NO | N/A
Se reatzd o ansisis de sequridad en ol wabajo- AST | """j“,"""'":;:""""""w"'"h' *
£l personal cumple con los requisitos de aptitud pars 51 va 8 utilizar sustancies quimicas, cuenta con los controles pars
[realizar la tarea. * su manipulacion. )(
L] parsonal cuenta SQUIPD de proteccidn
|eh I.:.hm:'.m - y Se controlaron los rlesgos presantes on el sitio de trabajo. %
£ personal cuenta con e equipo definido para acceder % !mwmcmnwm.waqwmmdmnnm #
al sitio. caso de ser necesarlo,
E1 equipo para acceder al sitio y el de proteccion £ lugar donde realizard la labor tiene instalada la linea de vida o
e | fueron Inspec d X una estructura donde el trabajador pueda asegurarse.
[Se vertficd que la formacian en alturas del personal €l personal que va # realizar la labor conoce el procedimiento de
lesté aconde al trabajo a reakizar. A emargencia y rescate. s
El sitio donde se ejecutard ol trabajo estd atslado y Los andamios se e completos, en sus partes y
completamente. X accesorios )‘
[Se han . ik o ol pune e A Estén operando los frenos de las ruedas de los andamios. )(
ICuentan con esiinga de seguridad con absorbente de Los canes o plataformas estdn asegurados y sobresalen minimo
caldas. % 30 cm. del andamio. bl
Cuentan con freno de segunidad, certificado y Se ha dispuesto de los elementos necesarios para fzary
lapropiado para o tipo de inea de vida, X |descender la herramienta. bs
|Se cuents con lineas de vida para cada uno de los s -
"y ,( andamios se encuentran asegurados €5 CUerpos. X
lamdemmdddhedeﬁnmmdbpade
lLos conectores & mosquetones son de doble seguro, | X ! se en buen estado y aseguradas %
en forma correcta.
has N— R T— = Las barandas del andamio cumplen con las especificaciones s
técnicas.
Todas los d las
didas de pr 5 jecidas en la evaluacid L Las escal plen las especif técnicas. ~
de resgos.
S. OBSERVACIONES
[ 6. AUTORIZACION
kﬂﬁﬂuuhrﬁsﬂndmhmvmmdm‘nﬂdﬂwgdMah-MTummHeddnbmuwmdmum
dentificados. Se jecucién del trabajo.
iNombres y Apellidos: ® WQLA“&‘ML
No. Ceduta: Firma: MM-\ e\
nu-uptumm—mm-i_ucmmumwmsu,ww en razdn de que contiene informacion de
jcaricter de. Esta no podrd ser da total o mw-;uuhhmbw'wndfnﬁn - S5T de INGECONAR S.AS.
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1 | PERMISO DE TRABAIO |  conico: ~ rorssromaon
| VERSION: 02
INGECONAR EN ALTURA VsNGA  ENIAD 2049

1. DATOS BASICOS

Ubicacién donde se realiza el trabajo:

Ciudad: Lugar do trabgjo:
Bavbowos Secloy Co\umpm em 2s ¥y 1000
Fecha de Inicio: (dd/mm/aaaa) Hora de Iniclo: (am/pm) Fecha dé final: (dd/mm/aaaa) Hora de final: (am/pm)
3. bbnl - 202y 1.00 o™ LY Abw) - 2024 S 00 P
4

2. DESCRIPCION DEL TRABAJO

Tipo de trabajo en aituras a realizar: (descripcidn)

Traboyo en Alney  (ovssom 3y U de ® s proqundided

{Herramientas a utilizar: Altura aproximada de trabajo:
Pico musc\u: s vo‘pﬁ\c\\\\\\g -0-8 mls
3. PERSONAL AUTORIZADO
Nombres y Apeflidos No. Cedula Cargo c"f:;':a“ V’"‘::‘s’g" - Firma
Antonie Mechna 12939390 Maesho > 7
Monuel Mediny 12951 98C [ ngdanke | | Hora ks I
Coalsy Maveque 12914 $26 Nadanle > .
hY J -

a. MEDIDAS DE PREVENCION Y PROTECCION

Sistema de acceso a utilizar: (marque con una X;
Andamio D Escalera Elevador de personal D Gria con canasta D

Otro: ¢Cual?

Se involucran otras Tareas de Alto Riesgo - TAR: ] > ] ] |

dcusi? C(:n\\n San

Procedimiento para desarrollar el trabajo:
Trabeye sitie Ccm‘mm\os en (=ud30n  won amVas de cenoelo

de Sc‘aom\oé

|Equipo de Proteccién Contra Caidas - EPCCy Elementos de Proteccién Personal - EPP
Punto de anclaje WA Casco con barboquejo
Linea de vida horizontal N Guantes de seguridad
Linea de vida vertical ) 2 o Botas de seguridad
Arnés cuerpo completo Gafas de seguridad
Conectores:
Ganchos de seguridad
Mosquetones

X
Y[y |*

Frenos

Y I X

Eslingas

de posici i y/a d
Otros; 2Cudles?

Pégina 1de 2

Powered by @ CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

E‘ PERMISO DE TRABAIO CODIGD:  FOR-SST-PTA-01
INGECONAR EN ALTURA il
et cowtt e VIGENCIA: ENERO 2019
ITEM s | no | Nn/A ITEM Si NO | N/A
) Se han consultado otros permisas y se cumple con los *
Se realizé el analisis de seguridad en el trabajo - AST )( requerimientos de éstos.
El personal cumple con los requisitos de aptitud para Siva a utilizar sustancias quimicas, cuenta con los controles para ')(
{realizar la tarea. ¥ su manipulacion.
Etpuwf-u:nuwndwdommdm N Se laron los riesgos pr en el sitio de trabajo. ¥
definido para la tarea.
El personal cuenta con el equipo definido para acceder Esta presente una persona para que active el plan de emergencia P
al sitio. A en caso de ser necesario.
El equipo para acceder al sltm y el de proteccion . €l lugar donde realizard la labor tiene instalada la linea de vida o X
P | fueron inspecci >( una estructura donde el trabajador pueda asegurarse.
Se verificd que la formacidn en alturas del personal El personal que va a realizar la labor conoce el procedimiento de
esté acorde al trabajo a realizar. 7\ lemergencia y rescate. A
El sitio donde se ejecutard el trabajo estd aislado y x Los and. se U en sus partes y 7(
|sefializado completamente. accesorios.
rs:hanseﬁ:lladn la 20na para restringir el paso de A hE Jos f de las ruedas de los andamios. )(
[vehiculos o personas.
|Cuentan con eslinga de seguridad con absorbente de y' Los canes o plataformas estdn asegurados y sobresalen minimo x
caidas. A 30 cm. del andamio.
Cuentan con freno de seguridad, certificado y Se ha dispuesto de los elementos necesarios para izary
|apropiado para el tipo de linea de vida. X descender la herramienta. 2
Sewcm:numuumpanudaumdehs )( hios andarmiois 56 an asegurados cada tres . )(
Las guayas de acero son del calibre definido para el tipo de
Los conectores o masquetones son de doble seguro. )( landamio colgante, se encuentran en buen estado y aseguradas ¥
en forma correcta.
Las cuerdas se encuentran lik de nudas. % Las barandas del sndamio cumplen con las especificaciones %
Todos los 3 d las
didas de pr 16 blecidas en la evaluacié ka Las escaleras cumplen las especificaciones téenicas. ~
| de riesgos.
5. OBSERVACIONES
6. AUTORIZACION
Se afirma que se ha revisado el drea de trabajo y que conf al andlisis de seguridad en el trabajo - AST se han establecido las medidas de control para los peligros
identificados. Se autoriza la ejecucién del trabajo.
Plaous ibies: © ‘S».‘LM Qodn quec
No. Cedula: Firma: MM’\U e\ X
JAviso Legal: La en este uimdmmuﬂﬂmMwmmw“wwﬂwvwwmwauzmmmmt
caricter ial o Esta 360 ho podrd ser da total o de la Oficina de ¥ Salud en o Trabaj - ST da INGECONAR SAS.
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“ LISTA DE CHEQUEO EN | cooico:  romssricac
VERSION: 02
INGECONAR ALTURA WeNGA: ENERD 2015
1. DATOS BASICOS

Cludad: Lugar de trabajo: Ublcaclén donde se realiza el trabajo:

Bo\\)umn& Scc\gv Columpra Em 2S5 A AD
Fecha de inicio: (dd/mm/aaaa) Hora de Iniclo: (am/pm) Fecha de final: (dd/mm/aaaa) Hora de final: (am/pm)
1B8. Mawne - 20 3:00 am 2- DMbon). 2024 S*00 pm

Tipo de trabajo en alturas a realizar: (descripcion)
£ xcavDLAG™  PNONUG) dob Cossan \1%\0 \\cgm o 9 m\s de
) \()\um)\dcu‘s - con omMaes de Sequ Qod

Mosquelones - Cinlos ondoyc

Herramientas a utilizar: Altura aproximada de trabajo:

Awes Cuevpo u:;m‘g\c\o, Es\ ooy wn\\u Condas - n-9 mis .
2. ANALISIS DE LA TAREA
TEm | DESCRIPCION | si [ no|n/a
2.1. Planeacién de |a labor
1 |Se cuenta con procedimiento especifico y claro para la labor a desarrollar. A
2 |Se dispone de los elementos necesarios para trabajar en alturas. K
3 |El personal esta certificado para desarrollar trabajos en altura. e
. Se verifico que los sistemas de acceso cumplan con la distancia minima de separacién de 1.2 metros de circuitos ~
eléctricos energizados.
2.2, Area de trabajo
S El 4rea de ejecucion de la labor se encuentra limpla, ordenada y es optima para la ejecucion de la tarea. K
6 |Se sefalizo y delimito el &rea de trabajo, teniendo en cuenta la zona de calda. *
2.3. Sistema de Proteccién Contra Caldas y Elementos de Proteccién Personal
7 |Casco con barboquejo de tres puntos de apoyo X
8 |Guantes X
9 |Botas de seguridad x
10 |Gafas de seguridad x
11 |Prateccién auditiva >
12 |Estdn los trabajadores autorizados entrenados en el uso de los EPP y el sistema de proteccién contra caldas. =
13 |Estén todos los elementas de proteccion contra caidas en buen estado. *
2.4, Verificadén de puntos de anclaje y conectores
14 lSl el trabajo requiere el uso de una linea de vida o dispositivo fijo, estd debidamente certificada. X
15 [Existen puntos de anclajes seguros (Certificados, estructurales, autorizados). ~
16 ISe tienen adaptadores de anclaje certificados y en buen estado. P
2.5. Plan de rescate
17 |Se conoce el plan de respuesta a emergencia del drea. >
18 |En el desarrollo de su tarea es observado de forma continua. Pas
3. FIRMAS
NOMBRES Y APELLIDOS | No. CEDULA [ FIRMA
3.1. Personal autorizado
Caos  Mawoguin 12939 350 e
¢ ey 12 963.28BG6 /Mgv—ﬂxuw‘
Anenio  Medwna  Sonches 12 a3 u 126 Lfé;.&,,{/cd/’
o
3.2. Personal que autoriza
Ana.  Juliono V\OA\\?’UCI | | wnpy €.

Aviso Legal: Ls Inf da en este
cardcter op E

serd para ol yso exclusivo de INGECONAR 5.A 5., quisn serd responsable por su custodia
no podrd ser ducida total salvo

anservacién en razon de que contiene informadion de
in expresa de la Oficina de Seguridad y Salud en ol Trabajo - SST de INGECONAR SAS.

Paginaldel

Powered by @ CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

gi LISTA DE CHEQUEO EN CODIGO:  FOR-SST-LCA-01
I_N_G_EC,:QNAE’ ALTURA VERSION: 02

VIGENCIA: ENERO 2019

1. DATOS BASICOS
Ciudad: Lugar de trabajo: Ublcaclén donde se realiza el trabajo:
arbowos Sec\ay C.o\vmp\u K 25 ¥ A0
Fecha de inicio: (dd/mm/aaaa) Hora de Iniclo: (am/pm) Fecha de final: (dd/mm/aaaa) Hora de final: (am/pm)
L. Bbwl- 20 100 am 12 . Abw). 2024 S:00 pm

Tipo de trabajo en alturas a realizar: (descripcién)

€ X CONOC\Q "~ manuo) 2 CQ\'bSQ\:\ "‘\(}!\G\ "3'307 o B"\\B de ?'Q‘QNL‘\’ .
Aod  -ton ooy Ae sequnded

Herramientas a utilizar: Altura aproximada de trabajo:
A\ncs uepo con-\p\z.\cx - C_\h\o) C\.c Q“L\.»Sc X
tas q‘ue.\uwo - ‘is\\wjm de 90‘.:conmmmn\q- A 2-B es.

2. ANALISIS DE LA TAREA

mEemM] DESCRIPCION [ s [ mno|n/a
2.1, Planeacién de la labor

Se cuenta con procedimiento especifico y claro para la labor a desarrollar. P

Se dispone de los elementos necesarios para trabajar en alturas. bl

El personal esta certificado para desarrollar trabajos en altura. e S
Se verifico que los sistemas de acceso cumplan con la distancia minima de separacion de 1.2 metros de circuitos
eléctricos energizados.

B Jwin |-

2.2, Area de trabajo
El drea de ejecucion de la labor se encuentra limpla, ordenada y es optima para la ejecucién de la tarea.
6 |Se sefializoy delimito el drea de trabajo, teniendo en cuenta la zona de cafda.
2.3. Sistema de Proteccién Contra Caldas y Elementos de Proteccién Personal
7 |Casco con barboquejo de tres puntos de apoyo
Guantes
9 |Botas de seguridad
10 |Gafas de seguridad
11 |Prateccidn auditiva

v

Y[

12 |Estén los trabajadores autorizados entrenados en el uso de los EPP y el sistema de proteccidn contra caidas.

I X Iy o [ ] rfX

13 |Estan todos los elementos de proteccion contra caidas en buen estado.

2.4. Verificacidn de puntos de anclaje y conectores

14 |Si el trabajo requiere el uso de una linea de vida o dispositive fijo, estd debidamente certificada.
15 |Existen puntos de anclajes seguros (Certificados, estructurales, autorizados).

16 |Se tienen adaptadores de anclaje certificados y en buen estado. s
2.5. Plan de rescate
17 |Se conoce el plan de respuesta a emergencia del drea.

18 |En el desarrollo de su tarea es observado de forma continua.

X|»

X%

3. FIRMAS
NOMBRES Y APELLIDOS | No. CEDULA [ FIRMA
3.1, Personal autorizado

Coilos  Moweguww 1 29719350 S mtesl- "

) Medvwe Sondhe, A 29671286 %ﬁ&
Anlario M Sanhe, AL 939 26 ~

3.2. Personal que autoriza
O
Tra. dohene  Rodwauer | I Wwlure A
Mnl.eﬁl\fl & da an este serd para el uso exclusivo de INGECONAR 5.A.5,, quien serd respansable por su custodia fonservacién en razn de que cantiene informacian de
Jcaracter confidencial o privilegiada. Esta Inf 40 no podré ser reproducida total o ! salvo autarizacién expresa de la Oficina de Seguridad y Salud en e Trabajo - SST de INGECONAR SAS.
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