CONSORCIO -
PRUN) SEDES 04

L 1N MOTIFICACION DE RIESGOS -

) umvu{u SECSAS,

TRGTR

OBJETIVO; ﬂgﬂ(i_qm___@gg alos euales va a estar expuesto; las acciones preventivas a tenar en cuenta y los elementos de
proteccitn personal a usar de manera permanente durante la ejecucién de sus actividades en el contrato: “SECRETARIA GENERAL 731
DE - 2019. "REALIZAR A PRECIOS UNITARIOS FIJOS SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS DIFERENTES OBRAS E
INTERVENCIONES ESPECJALIZADAS PARA LAS DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C’ Nofificar derecho a examen de retiro que el firmante tiens derecho en casa de ser empleado, se los- puede
practicar § das hébiles- de.pu&e de finalizado su contrato labaral.

Factores de Riesgo Existentes (Tachar alos que se encuentra expuesto)

si Fislces: Ruldo, radiaciones no foniz,,antés, fluminacién por s Mecanico: elemenlos o partes de maquinas, herramientas,
N5, | exceso o deficiendia, ’p equipos, materiales proyeclados soligos o fluidos,
\/P (Atrapamientos, golpas, caidas, aplastamientos, centacto).

Eléctrico: baja tensién, conexiones eléctrcas defectuosas,
exiensiones en mal estado falla de tableros de control,
contacto indirecto con partes energizadas

Quimicos: humo no metélicos, humos metalicos, polvos
vapores, gases, material particulado

(picaduras de abejas), bacterias, intoxicacion alimentaria
{ingesta dé agua no potable y' alimentos en mal estado) |
enfermedades endémicas

de orden y aseo en 4reas de trabajo, herramientas mal

/i'a

7 Bloldgicos: " animales (mordedura de perros), insaclos
]

io ulilizadas, caldas al mismo nivel o a diferente nivel
7

Locatlvos: superficies de trabajo irregulares, resbalosas, falta

Psicolaborat: contenidg de la tarea (trabajo repetitivo,

si monotonia), estrés {aboral, cansangclo fisico, jornada de
trabajo, caracterfsticas del grupo soCJal detrabajo-o la

_Vj organizacion. ;

Publlcos: robo de objetos personales y de trabajo, atracos,

publico.

asaltos (vandalismo en la zona del proyecto), atentados, orden

Segurldad vial: accidentes de transilo; exceso de confianza
en cruzar las vias, imprudencia y desacato a las sefiales
informativas €n obra y en las via, exceso da confianza en ta

Fendémenos Naturales: inundaciones, movimientos
sismicos, tormentas y-descargas eléctricas (rayos)
precipitaciones (lluvias, granizadas)

a ple sobre la via).

conduccion, (desplazamiento en vehlculos y/o desplazamiento

““\{gz T~ < o TINg® -

I Blomscanico: carga estética (posiura de pie o sentado);
s ngiene Postuial, levantamientos ds cargas (levantar cargas Gtross
y supeiiores a 25 kg del pisoa Ia cInlura yde 50 kg al .

hombro). -

= i e N T
ACCIONES PREVENTIVAS : |

Examen médico ooupacwnal de Ingreso'y:periddico ¢on énfasis especificos al cargo
Recuerde que debe mantener el drea de trabajo ordenada, esto evita accidentes s incidentes
No mampule oingiin tipo de cableado 6 circuitos sin verificar antes de que haya paso de energla eléctrica
Por su seguridad nunca retire los elementos de proteccién personal en obra
No olvide las normas de seguridad de prevencion y sutas de evacuacion en caso de emergencias
Este alento a las sefiales sonoras que advierten riesgo (pitos y sirenas)
Inspecclanes los sitios de trabajo, para identificar huecos, zanjas que ocasionen caidas [« golpes .
Cuando trabaje en alturas es necesario utilizararnés de cuerpo y siempre asegurarse a las lineas de vida o puntos de anclaje.
Aseglrese de no haya ningln tipo de redes qué puedan afectar su integridad fisica durante su labor {energla, gas, acueducto, etc.)
. No fume dentro de las 4reas ds frabajo yfo zonas.del proyecto.
. Cumplir y promocionar la politica de anti-alcoholismo y-anti-drogadiccion de la empresa
. Identificar la sefializacitn preventiva y de seguridad denlro de la obray la via
. Evite dejarherramientlas botadas, ublquela £n el lugar correspondiente !
. Uso de los EPP acorde a la aclividad que.se va a efecutar.
. No oivide de revisar el éstada dé los dlemetitos-de proteceion personal a dzano ‘antes de iniciar sus acuv%dades
. Reporte oportunamente accidente o incidente de trabajo dentro de las 48 horas. - - -
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SISTEMA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO ] sEe RSN
. CONSORCIO “REALIZAR A PRECIOS UNITARIOS F1S05.SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS™ i
* PRUNI SEDES 04 " DIFERENTES OBRAS E INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS i
DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR ;
{ DE BOGOTAD.C*. :
PRISMA
- umveglisEcsas. - .. CLIENTE:SECRETARIA GENERAL ALCALDIA BOGOTA' . 4
(¢ .. . i

CERTIFICADD NOTIFICACION DERECHO EXAMREN DE RETIRO l

CONTRATO DE OBRA”
Respetados Seriores,

Por medio de la presente yo', Uﬁj&w 0#?0/ 36“1461‘/ / Zx"fé"o identificado con c.c.
7“' élé qﬁ} __ expedlda en 3051 672’/ o CERTIFICO
que €l Consorcm PRUN! bEDEo 04 me ha informado de manera explicita y suficiente

al respecio del derecho.que tengo de realizarme el Exanien Médico de Retiro, con un

plazo de b dias habll(‘§ a partir de Ja fecha de mi desvineylacion laboral; en el centro i
médico PREVENTSALUD {Carrera 13 ‘Sur 16-46 Barrio Pesfrnpo) auluru,ado por la

‘cmpresa y sin mngun COS’tO a ol CE‘J‘UO

Para Constencia so firma en Bogoia a los Z, dias del mes de Aé}()ﬁj’.@

del atio _Z:_M ] N

Saludes Cordiales,

776%% %Zz/ H

' "Nombre o
c.C. "?‘7'5/0 ‘75?
Cxudad._::' 1}&7 oth

i
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h :eCha; .Z»éio/ 2 _"? 6’/020 : — I R = pﬁ%ﬁ%‘égg'som
ora de inicio; . . :
Nombre:. A'€l50/1 Onprec . Fbr J/ Hem&ro mlﬁl£A
Cédula: 9gl6/0.957 ( gRIeMma

UNFVERJAL SEC S.ALS.

Cargo: — —_
W Jecne  Elctisrsta

Consorcio PRUNI Sedes 04, en cumplimiento a lo dispuesto en las Normas Laborales Legales Vigentes, me ha informado acerca de les riesgos espedificos y asociados a las
tareas que debo realizar 6 desarsollar en i pueste de trabajo, asi mismo me ha dadc a conocer fas medidas preventivas que debo tomar para hacer de esto un método seguro
de trabajo. ’ :

Tematica:

Decreto 614/1984 (bases para la organizacidn de Salud Ocupacional en e} pafs); Normatividad: Ley 9/1979 (cédigo saritario); Ley 100/1993 (Sistema
... Gengral d= Seguridad Sotial - $GSS), Resolucion. 1016/1989 (organizacién, funcionamiento y forma del programa de salud ocupacional);Ley 776/2002
(Organizacién, Administracidn y Prestaciones del Sistema General de Riesgos Profesionales); Ley 1010/2006 (Acoso |.aboral: Comité Convivencia Laboral); Ley
133572009 (Prevenadn Consumo tabaco); Resolucion 2013/1986 (comité Paritario de Salud Ocupacional -COPASO ); Decreto 1295/1994 (organizacion y
administracién del sistema de riesgos profesionales); Resolucién 1401/2007 (reglamenta la investigacién de incidentes y accidentes de trabajo); Resolucién
234672007 del Ministerio de Protecaidn Social (Regula la préctica de evaluaciones médicas ocupacionales y- el manejo y contenido de las historias clinicas
ocupacionales). Ley 15622012 (Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST); Cédigo Sustantivo del Trabajo— CST, Decreto 1072

de 2015 - Decreto Unico Reglamenterio Sector Trabajo. Resolucién 0312 de 2019 - Estdndarés minimcs del SG-SST.

en

Seguridad y Salud en el Trabajo (Sistema de Gestion: ae la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-S3T), estandares de seguridad
Politicas (de SST, Calidad, Pclitica de Prevencién de alcoholismo, tabaquismo y férmacodependencia y Megio Ambiente)
Medicina Preventiva; Medicina del Trabajo {Examenes Ingreso, Control o Periddicos; Retiro) o

Higiene y Seguridad Industria!

Reglamento Interno ae Higiene y Seguridad Industral

Plan de Manejo Ambiental

Reglamento Interno de Trabajo

Uso Obligatorio y Adecuado de los Elemertas de Proteccdn Individual - EPI (CS"i’)

Enfermedad Labcral (EL) - Incidente - Accidente de taoorai (Al ) - Acto Inseguro - Condlcidr. Insegura

Procedimiento Notificacién {ncidentes v Accigente Laboral; Diligenciamiento FURAT (Interno)

Comité Convivencia Laboral

Comité Paritario de Seguridad v Salud en el Trabajo —~ COPASST

Brigadas de Emergenuaé - Centrol '.ie Ernergencias .

Programa Pausas Activas (Acondicionamienito Fisico; Fortaiecimiente Fisico)

Orden y Aseo en Puesto de 1rabajo; Responsabilidadéé

Higiene Personal, Recomendacionas (Sitio 6 Lugar de trabajo)

Prohibicién de laborar con elementos extrafios a su actividad laboral (Anillos, cadenas, manillas, relojes, celulares, aretes, audiforics, otros)
Prohibicidn laborar Bajo ta Influencia de Alcohol y/o Drogas (Sustancias Psicoactivas)

Tareas de alto riesgo (alturas, trabajos en caliente)

Yo ek ekl Ietelete el b Te T Teld

El Responsable SST instruye sobre los diferentes temas y debe garantizar que sean conocidos por el nuevo Trabajador (a), mostraado |a responsabilidad, compromiso y el
entendimiento de cada uno de los mismos, en el ;momento en Gue este firmando.

Registro del Participante: . Cegpr Tl

No. NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION CARGO FIRMA

1 /V/6'Z5¢ﬂ Abr;’ / /2‘»%; ?7270, 5/57?' f/éc'ff 11574 )/75Z%W 7(!%;/
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UWIIC 3.0 l

La informaci6n diligenciada permite hacer seguimiento a los conocimientos recibidos en el area de Seguridad y'SAa.lud' en el trabajo y evaluar
la eficacia de la induccidn. Se realiza de manera individual para los trabajadores gue reciben diariamente la induccién como muestra de los
conocimientos adquiridos.

FECHA: ﬂl&é’/ZO

NOMBRE . "CEDULA FIRMA

Nebson __Abr)) posrero 79'60.957 Veloy el
Marque con una X la respuesta corrects: /

1. El sistema de seguridad social esta conformado por:

At ] B. EPS ‘:] cap [ | awteriores [T X7

2. Escriba en sus palabras la Politica de Consorcic PRUNT Sedes 04
gc{&cgﬁ“

\91_-,[0/ qu [ &&{wﬁd/f‘ L{ &—L()‘JQ OQ@ ol o W

3. Responda Verdadero (V) o Falso (F) segin la afirmacion:
A. Al realizar un trabajo en altura se requiere de un permiso. de naba)o antes de iniciar?

B. La inspeccion del puesto de trabajo se debe hacer mensualmente?

C. En Consorcio PRUNI Sedes 04 esta permitido fumar en cualquiera de los lugares de trabajo?

4. Es;:riba tres (3) responsabilidades en SST que tiene usted como trabaj‘ador )

1. Rtoco: clad

A

2. C()\_-,f'\; ~ Ao &Q > S nOVZ‘)CQ-’E‘* \A'td"ff

B RS i A Mg heas C\uy’lfcv FeciS

5. Cudles son los Eiementos de Proteccion Indlvgual que dee utilizar en ‘'sus labores?

Custo, Lo &iﬁtauf”’:. f}f«,@%ﬁw’m: Tepn otde S

6. Qué debe hacér usted en caso de Accidente de trabajo? .

E__FG‘/WV— CL\ S'SlaL

7. Diga 5 Peligros a los que usted esta expuesto en su puesto de trabajo?’.

Covde. RXp ARttuns, roido, A Cra (o p - pmifiloe &( L\WMG{ coily i/
T T L)

8. Que es el Reglamento de Higiene y Seguridad IndustnaP ¢
ﬂv(*/ e cﬂj”«

Ju)n \s5 HLSSVJ G r—€ é\vz/) € AL

9. Que es el COPASST?

(o¥C k??’*' feto, CQQSC‘SW{‘O“- (j\/ sd\) e @( ?(/2««&0?"0

10. Que es el punto de encuentro en una evar‘uar:lon7 o . .
de\p— oaérw [&) (&@V §<7 no L z',(’ -2 RO 'h /1 DESED ‘ S . A“ﬂ

CALIFICACIGN:

iBIENVENIDO A NUESTRO EMPRESA!

“ : : p
q R — : sk v . —_— ""“;‘ et e



. CONSORCIO

PRUN! SEDES 04

PRISMA
— .

UNIVERSAL SECS AS.

ROLES Y RESPONSABILIDADES

El Sistema de Gestién de‘la Sequridad y Salud en el trabajo SG-SST esta
- bajo'ia responsabilidad de la Gerencia con el apoyo de:

o Residente SST
» Jefes de areas o procesos (Director de obra, Residente de obra)

e COPASST

Rol

Responsabilidad

Gerente

Suministrar los recursos necesarios para el desarrollo de las
actividades del SG-SST.

Asignar y comunicar responsabilidades a los trabajadores en
sequridad y salud en el trabajo dentro del marco de sus funciones.

Garantizar la consulta y participacion de los trabajadores en la
identificacion de los peligros y- control de los riesgos, asi como.la
participacién a través del comité o vigia de Seguridad y-Salud en
el trabajo.

Garantizar la supervisién de la seguridad y salud en el trabajo.

Evaluar por lo menos una vez al afio la gestion de la seguridad y
salud en el trabajo.

Implementar los correctivos necesarlos para el cumplimiento de
metas y objetivos.

Garantizar la disponibilidad de personal competente para liderar y
controlar el desarrollo de la sequridad y salud en el trabajo. -

Garantizar un programa de induccién y entrenamiento para los
trabajadores que ingresen a la empresa, mdependlentemente de
su forma de contratacién y vinculacion.

Garantizar un programa de capacitacion acorde con las
necesidades especificas detectadas en la identificacién de peligros,
evaluacion y valoracidn de riesgos.

Garantizar informacién oportuna sobre la gestidon de la-seguridad
y salud en el trabajo y canales de comunicacién que permitan
recolectar informacion manifestada por los trabajadores. -

Jefes de area
(Director de
obra,
Residente de
obra).

Participar en la actualizacion. de la ldentlﬁcauon de peligros,
evaluacion y valoracion de riesgos. :

Participar en la construccion y ejecucién de planes de -accion.

Promover la comprension de la pohtlca en los trabajadores.

Informar sobre las necesidades de capac:taaon y entrenamlento

en Segur:dad y Salud en eI Trabajo. ) S Bl on e

)
T L PSR T S




CONSORCIO
PRUNI SEDES 04

LAl ikad

UNIVEXSAL SECS.AS.

Rol

Responsabilidad

Participar en la investigacion de los incidentes y accidentes de
trabajo.

Participar en las inspecciones de sequridad.

Residente SST

Planificar, organizar, dmglr desarrollar y aplicar el SG-SST y como
minimo una vez al afio realizar su evaluacién.

Informar a la alta direccion sobre el funcionamiento y los
resultados del SG-SST.

Promover la participacién de todos los miembros de la empresa en
la implementacion del SG-SST.

Coordinar con los jefes de las areas, la elaboracién y actualizacion
de la matriz de identificacién de peligros, evaluacion y valoracién
de riesgos y hacer la priorizacién para focalizar la intervencion.

Validar o construir con los jefes de las areas los planes de accion
hacer seguimiento a su cumplimiento,

Promover la comprensién de la politica en todos los niveles de la
organizacién.

Gestionar los recursos para cumplir con el plan de Seguridad vy
Salud en el Trabajo y hacer seguimiento a los indicadores.

Coordinar las necesidades de capacitaciéon- en materia de
prevencién segln los riesgos prioritarios y los niveles de la
organizacion.

Apoyar la investigacién de los accidentes e incidentes de trabajo.

Participar de las reuniones del Comité de Seguridad y.Salud en el
trabajo. . )

Implementacuon y sequimiento del SG-SST.

Trabajadores

Conocer..y tener clara la politica de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Procurar el cuidado integral de su salud.

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

Cumplir las normas de seguridad e higiene propias de la empresa.

Participar .en la prevencién de riesgos iaborales. medlante las
actividades que se realicen en la empresa.

Informar las.condiciones de riesgo detectadas al ]efe mmedlato

Reportar inmediatamente todo accidente de trabajo o incidente. .

COPASST

Proponer a las directivas las actividades reIaCIonadas con la salud
y la seguridad de los trabajadores. . :

Analizar las causas de accidentes y enfermedades

| Visitar. periddicamente las instalaciones.

344



CONSORCIO
PRUNI SEDES 04

. BRIZMA

SR SICSAS,

Rol I - B Responsahilidad

Accger las :Uzs - cias que preseriten los trabajadores en materia'
rita Q;‘}nr""aa o

ervir?  de punuo de coordinacién entre las dlrectlvas 'y los
~aiadores para: 25 sntuaaones relacnonadas -con Segundad y
i ep al Trqbajo. .

ir ¢ dar-trdmite a las quejas presentadas en las que se
V_d-:rnbm situacicnes que puedan constituir acoso laboral, asi
como {25 pmebas que las soportan.

Examinar de manera.confidencial los casos especificos o puntuales
en.los gue se farmule queja o _reclamo, que pudieran tipificar
conductas o circunstancias de acoso laboral, al interior de la
entidad publica o empresa privada.

Escuchar a las partes involucradas de manera individual sobre los
hechos que.dieron lugar a la queja. '

Comité de
conviveriia Adelantar reunicnes con el fin de crear un espacio de didlogo entre
laboral las partes involucradas, promowendo compromisos mutuos para

llegar a una solucion efectiva de las controversias.
Formular pilanes de mejora vy hacer ‘'seguimiento a los
comproniisos, _

Presentar a la alta direccién de la entided publica o la empresa
prxvada las recomendaciones para el desarrollo efectivo de las
medidas preventivas y correctivas del acoso laboral.

Elaborar informes trimestrales-sobre la gestién del Comité que
incluya estadisticas de las quejas, seguimiento de los casos y -
recomendaciones.

Identificar peligros en el sitio en donde se realizan trabajos en
alturas y adoptar las medidas correctivas y preventivas
necesarias.

Apoyar la elaboracién de procedimientos para el trabajo seguro en
alturas _

Inspeccionar anualmente el sistema de acceso para trabajo en
alturas-y sus componentes,

Avalar la seleccidén y uso especificos de cada SIstema de acceso
para trabajo -en alturas, y de los sistemas de prevencnon y
proteccién contra caidas aplicables.

Verificar la instalacion de los sistemas de proteccion contra caidas.

Coordinador de
alturas

NOMBRE: febeo Abiil Rooero ctpura:_71600.45T
CARGO: _Tecuicy Elefusrsio FIRMA: bt Ldd , ;

W,
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- CONSORCIO
PRUNI SEDES 04

s
PRISMA

= NGTIFICACION DE RIESGOS
umvu{@g&cus.

OBJETIVO: Notlficar los riesgos a los euales va a estar expuesto; las acclones preventivas a tener en cuenta y los elementos de
proteccion personal a usar de manera permanente durante la ejecucion de sus actividades en el conlrato; “SECRETARIA GENERAL 731
DE 2019: "REALIZAR A PRECIOS UNITARIOS FLIOS SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS DIFERENTES OBRAS E
INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C." Nofificar derecho a examen de retira que el firmante tiene derecho en caso de ser empleado, se los puede
pracficar 5 dfas habiles-después de finalizado su confrato laboral.

Factores de Riesgo Exisfentes (Tachar a los que se encuentra expuesto)

exceso o deficiencia.

g} Flsices: Ruido, radiaciones no lonizantes, ifuminacion por

a

Mecanico: elementos o parles de méquinas, herramientas,
equipos, materiales proyectados solidos o fluidos,
(Afrapamientos, golpes, caldas, aplastamlentos, contacto).

Quimicos: humo no metélicos, humos metalicos, po!vos
vapores, gases, material particuladp

y

Etéctrico; baja tensién, conexiones eléctricas defectuosas,
extensiones en mal estado falla de tableros de control,
contaclo indirecto con partes energizadas

Bioldglcos: animales (mordedura de perros), inseclos
(picaduras de abejas), baclerias, Intoxicacion alimentaria
{ingesta de agua no potable y- alimentos en mal estado) | .
enfermedades endémicas

]

Locativos: superiicles de trabajo irregulares, resbalosas, falta
de orden y aseo en &reas de trabajo, herramientas mal
utilizadas, caldas al mismo nivel o a diferente nivel

Pslcolaboral: contenido de la tarea (trabajo repetitivo,

{rabajo, caracteristicas def grupo social de trabajo o la
organizacion.

!

Pablicos: robo de objetos personales y de trabajo, alfacos,
asaltos (vandalismo en, 1a zona del proyeclo), atentados, orden
plblico.

37’ monotonia), estrés laboral, cansanclo fisico, jornada de
/

}/ Fenéménos Naturales; inundaciones, movimientos
S

sismicos, formentas y-descargas eléclricas (rayos),
precipitaclones (lluvias, granizadas) -

Segurldad vial: accidentes de (ransilo; exceso de confianza
en cruzar las vias, imprudencia y desacato a las sefiales
informativas en obra y en las via, exceso de confianza en la
conduccién, (desplazamiento en vehlculos ylo desplazamiento
a ple sobre la via).

Blomecanlco: carga estética {postura de pie o sentado);
Higiene Postural, levantamientos de cargas (levantar cargas
superipres.a 25 kg del piso a {a cintura y de 50 kg al
hombro).

/
b

Otros:

CONPORWN

JETO
-0

-l d e
ULk WN

ACCIONES PREVENTIVAS :

Examen médico osupacional de i mgreso y periddico con énfasis especlficos al cargo -

Recuerde que debe mantener el 4rea de trabajo ordenada, esto evita accidentes e incidentes

No manipule ningan fipo de cableade o circuitos sin venﬁcar antes de que haya paso de energla elécliica
Por su seguridad nunca relire los elementos de proteccién personal en obra

No olvide las normas de seguridad de prevenmén y sutas de evacuacién en caso de emergencias

Este alento a las sefiales sonoras que advierten riesgo (pitos y sirenas)

Inspecclones los sitios de trabajo, para Identificar huecas, zanjas que ocasionen caldas o golpes

Cuando lrabaje en alturas es necesario ulilizaiamés de cusrpo'y siempre asegurarse a las lineas de vida o punies de anclaje
Asegliress de no haya-ningdn tipo de redes que, pusdan afeclar su integridad fisica durante su labor (energia gas, acueduycto, etc)
. No fume dentro de las 4reas de frabajo yio zonas.del proyecto.
. Cumplir y promocionar ia politica de anti-alcoholismo y-anti-drogadicclén de la empresa
. Identificar la sefafizacidn preventiva y de'seguridad dentro de la obra y la via :

. Evite dejar herramientas botadas, ubiquela en ¢! lugar correspondiente
. Uso dz los EPP acorde a la aclividad que se va a gjecutar.
. No olvide de revisar el estado de los élementos-de proteccion personal a dxano antes de lmqar sus acuwdades :
. Repoite’ upo;tunamente accidente o incidente de trabajo dentro de las 48 horas. .

&

Nombre: . \

2

\1[(4

LN e‘an’\()ef()

Cedula: .

1o1iex 01 Feeha: C)S /K‘J‘S |2C

Cargo: T \ved Oy

l Firma:

(LI

Sede' J,.:v\ *1: (‘(,\’\krr A h

Responsable de ja-Notificacion: . ‘ v \\, = /D\Zf' " JCargo Especialista SST

Cedula: ’ }V.@B] bé b

[Lic: s0: Qe s- (390 A

_ 7,(/(;(-\ Firma:

UVLJ//V] RSP
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SISTEM DE SEGURIDAD Y SALUD ENEL TRABAJD . R DA R
_CONSORGID “REALIZAR A PRECIOS UNITARIOS £110S SIN FORMULA DE REAJUSTE gs | .
PRUNS SEDESU4 |- DIFERENTES OBRAS E INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS ]
DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR
_DEBOGOTADC
PRISMA
uwv%tsscm e ¥ CLIENTE: SECRETARIA GENERAL ALCALDIA BOGOTA' =" |

' CERTIFICADO NOTIFICACION DERECHO EXAMEN DE RETIRO ’ 3

CONTRATO DE OBRA”

Respetados Sedores,

¢ For medio de la presente yo '1::;\\5(*./\ L&I—\A)GW\Q\O quﬁ— identificado con c.c.
) ,’K\W’:‘G‘Ef\'\"‘(o ehpcdida en _Seaadnoa CERTIFICO
que €l Consorcio PRUNI SEDES 04 me ha informado de manera expilicita y suficiente

al respecto del dereche quéetenge de realizarme el Examen Médico de "Retiro, con un

plazdde A dias habiles a partir de Ia fecha de mi d'es\rincula.ci()n-' laboral; en el cenfro i
médico PREVENTSALUD (Carrera 15 Sur 16-46 Barrio Resirepc), antorizado por la

empresa y sin mngun coste a mal Cargo.

Para Constancia se fictna en Bogota alos _OQS__ dias del mes de _ o6 -

del afio 202D

Saludos Cordiales,

(52 .
Nombre:- MOPO Qo«'\&MQ* -

C.C 1013 05%0

Cindad:

. = , 2AL
LI ol e R . 1210
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. FORMATO PARA INDULCION EN SEGURIDAD. ¥ SALUD EN EL TRABAJO -

COMSORCIO

; ]
o] Fecha: OS /Ay /20 e SRS
"Hora de Inicit L PN or e — - PRUNI SEDES 04

Nombre: o) (\P{Mﬂ . pnls‘:x
Cadu: 105 ‘;QE_YO Nkl e

= Tuddedor

UNIVERSAL SEC S.AS.

Consorcio PRUNI Sedes 04, en cumplimiento a lo dispuesto en fas Normas Laborales Legales Vigentes, me ha mformado acerca de los riesgos especificos y asociados a las
tareas que debo realizar 6 désarrollar en mi puesto de trabajo, asi mismo me ha dado a conccer las medidas preventivas que debo tomar para hacer de esto un método seguro

de trabajo.

“Tematica:

‘*@mt«k TR R F R

Decreto 614/1984 (bases para ia organizacion de Salud Ocupacional en el pais); Normatividad:-Ley 9/1979 (cédigo sanitario); Ley 100/1993 (Sistema
General de Segurldad Social - SGSS); Resolucidn 101671989 (organizacién, funcionamiento y forma del programa de salud ocupacional);Ley 776/2002
(Organizacién, Administracién y Prestaciones del Sistema General de Riesgos Profesionales); Ley 1010/2006 (Acoso Laboral: Comité Convivencia Laboral); Ley
1335/2009 (Prevencién Consumo tabaco); Resolucién 2013/1986 (comité Paritario de Salud Ocupacional -COPASO ); Decreto 1295/1994 (organizacién y
administracién del sistema de riesgos profesionales); Resolucién 1401/2007 (reglamenta Ia investigacién de incidentes y accidentes de trabajo); Resolucion
23462007 del Ministerio de Protecadn Social (Regula la practica de evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clinicas-
ocupacionales). Ley 1562/2012 (Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST); Cédigo Sustantivo del Trabajo— CST, Decreto 1072
de 2015 - Decreto'ﬁ'mco ReglamentariG Seclor Trabajo. Resolucitn 0312 de 2019 - Estdndares minimos del SG-SST.

s&.\
Seguridad y Salud en el Trabajo (Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST), estdndares de seguridad
Politicas (de SST, Calidad, Politica de Prevencién de alcoholismo, tabaquismo y farmacodependencia y Medio Ambiente)
Medicina Preventiva; Medicina del Trabajo (Exdmenes Ingreso, Control ¢ Periddicos; Retiro)
H:glene y Segundad Industnal
Reglamento Interno de Higiene y Seguridad Industrial
Plan de Manejo Ambiental.
Reglamento Interno de Trabajo
Uso Obligatorio y Adecuado de ios Efementos de Proteccién Individual - EPI (CST)
Enfermedad Laborat (EL) Incidente - Accidente de Laboral (AL) - Acto Inseguro Condicién Insegura
Procedimiento Notificacidn Incidentes y Accidente Laboral; Dl.lgenuarmento FURAT (Interno)
Comité Convivencia Laboral
Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo - C_OP'ASST
Brigadés de Emergancias - Control de Emergencias
Programa Pausas Activas (Acondicionamiento Fn’sicc}; Fortalecimiento Fisico)
Orden y Aseo en'Puesto de trabajo; Responsabilidades
Higiene Personal, Récomendaciones (Sitio 6 Lugar de trabajo)
Prohibicién de laborar con elementos extrafios a su actividad laboral (Anillos, cadenas mamllas, relojes, celulares, aretes, audifonos, otros)
Prohibicién laborar Bajo 1a Influencia de Alcohol y/o Drogas (Sustancxas Psmoactw@s)

Tareas de alto riesgo (alturas, trabajos en caliente)

El Responsable SST instruye sobre los diferentes temas y debe garantizar que sean conocidos por el nuevo Trabajador (a), mostranda la responsabilidad, compromiso y &

entendimiento de cada uno de los mismos, en el momento en que este firmardo.

Reg_iétro del Participante: : e o e T Reap g

No.

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION- CARGO .|~  FIRMA - ‘ S

ﬂé@f\&o.«&:o Qa-«,_/-‘\— wregcHo | Tadaladsv \

canpeey

2{%1 2



u-naﬁl(li Hesas, I

La informacién diligenciada permite hacer seguimiento a los conocimientos recibidos en el drea de Seguridad y Salud en el trabajo y evaluar
la eficacia de la induccion. Se realiza de manera individual para los trabajadores que reciben diariamente la induccién como muestra de los
conocimientos adquiridos. :

FECHA: O :3//_(; X /} 260 oo

NOMB%’E . CEDULA 5 /§IRMA

Neeodo Uocndt - DGO (o -

&

Marq‘ué con una X la respuesta correcta:
1. El sistema de seguﬁdad social esta conformado por: . > L : '

e [ ees [ cir [ wmeors [XZ]
2, Escriba en sus palabras la Politica de Cor.sorcio PRUNI Sedes 04

Vehos for [&St‘{;ngﬁkj Solud_ &y Yoday \w¢ fedepdad

3. Responda Verdadero (V) o Faiso (F) segin la afirmacion:

A. Al realizar un trabajo en altura se reguiere de un permiso de trabajo antes de iciar?
B. La inspeccién del puesto de trabajo 5& debe hacer mensualmente?

_En Consorcio PRUNI Sedes 04 esta permitido fumar en cualquiera de los lugares de trabajo?

. Escriba tres (3) responsabilidades en SST que tiene usted como trabajador

i

Ao \‘9[ S '\Pdﬁi).b

CotVckos  O& s Y prcediichas

e i E ¥
. Cudles son los Efemertos de Proteccién Individual que debe utilizar en sus lzbores?

C

4

1. M/'}J\/ A CW:/L-S A C((L(f (‘6(.0_/}
2 ’ O )

3

5

Ccho\‘ Lyl"-*)’ CS(,«,ft.-S, o\f/z)\/ ‘C}oc‘ A

[-}]

. Qué debe hacer usted en caso de Accio’ghte de trabajc?

. Diga 5 Peligros a los que usted estd expuesto en su nuesto de frabajo? .
Coldey e olbves, Jorde Ao Ypil-dova . ceidey & ared
E 5 T 3= 7 4

~

Qo Fodes oy ~Tsges o W\Wyv) 4
\

8. Qué es el Reglamento de Higiene y Seguridad Industrial? A >
; ArAy e &b
J DA :

9. Que es el COPASSY?

Gkt Pttty Qv s2woids o Salater of hedne

106. Que es el punto dz encuentro en una evacuacion?

Lue 06N e o ’CC’:YZSY&;Q?{E_M e S R SO p——
(_\A , ‘\ R ‘ 7"3 . T 3

L L A SRS A A Ao Sk A Rt - n e s a7

S

cauzFicacton: | [ o7

iBIENVENIDO A NUESTRO EMPRESA!

24413



CONSORCIO
PRUNI SEDES 04
"
PRISMA

UNIVERSAL SEC S.A.S,

ROLES Y RESPONSABILIDADES

_ E Slstema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el trabajo SG-SST esta
baJo la responsabllldad de la Gerenaa con el apoyo de:

» Residente SST

o Jefes de areas o procesos (Director de obra, Residente de obra)

e COPASST

Rol

Responsabilidad

Gerente

Suministrar los recursos. necesarios para el desarrollo de las
actividades del SG-SST.

Asignar y comunicar responsabllldades a los. trabajadores en
seqguridad y salud en el trabajo dentro del marco de sus:funciones.

Garantizar la consulta y participacion de los trabajadores en la
identificacion de los peligros y control de los riesgos, asi como la
participacidn a través del comité o vigia de Seguridad y Salud en
el trabajo.

Garantizar la supervision de la séguridad y salud en el trabajo:

Evaluar por lo menos una vez al afio la gestion de la seguridad y
salud en el trabajo.

Implementar los correctivos necesarios para el cumplimiento de
metas y objetivos.

Garantizar la disponibilidad de personal competente para liderary |

controlar el desarroilo de la seguridad y salud en el trabajo:

Garantizar un programa de induccion y entrenamiento para los
trabajadores que ingresen a la empresa, independientemente de
su forma de contratacidn y vinculacion.

Garantizar un programa de capacitacion -acorde' con las

necesidades especificas detectadas en la identificaciéon de peligros,
evaluacion y-valoracién de riesgos.

Garantizar informacién oportuna sobre la gestlon de la seguridad

y salud en el trabajo y canales de comunicacién que permitan:

recolectar informacion manifestada por los trabajadores. i -

Jefes de area
(Director de
obra,
Residente de
obra).

Participar en la actualizacién de la identificacion de peligros;
evaluacion y valoracién de riesgos.

Participar en la construccién y ejecucién de planes de accion.

Promover la comprensién de la politica.en los trabajadores. ..

Informar sobre las necesidades de capacitacion y entrenamlento

en Seaguridad y Salud en el Trabaijo. T




CONSORCIO
PRUN! SEDES 04

¢

jasaltlova

UNIVERSAL SECS.AS.

Rol

Responsabilidad

Participar en la investigacién de los incidentes y accidentes de
trabajo. '

Participz 2n las inspecciones de sequridad.

Residente SST

Planificar, crganizar, dlnglr, desarrollar y aplicar el SG-SST y como
minimc 2na vez al afio realizar su evaluacion.

Informar a la alta direccién sobre el funcionamiento y los
resultados del SG-SST.

Promover la participacidon de todos los miembros de la empresa en
la implementacion del SG-SST.

Coordinar con los jefes de las areas, la elaboracién y. actuahzacuon
de la matriz de identificacién de peligros, evaluacién y valoracion
de riesgos y hacer la priorizacién para focalizar la intervencién.

Validar o construir con los jefes de las areas los planes de accién
'y hacer seguimiento a su cumplimiento.

Promover la comprensién de la politica en todos Ios mveles de Ia'

orgamzaCIon‘

Gestionar los recursos para cumplir con el plan de Seguridad y-

Salud en el Trabajo y hacer seguimiento a los indicadores.

Coordinar las necesidades de capacitacion en materia -de |-

prevencién segln los riesgos prioritarios y los niveles de la
organizacion.

Apovyar la investigacion de los accidentes e incidentes de trabajo..

Participar de las reuniones del Comité de Seguridad y:Salud-en‘el |

trabajo. -

Implementacion y seguimiento del SG-SST.

Trabajadores

Conocer y- tener clara la politica de Seguridad y Salud en el

Trabajo.

Procurar el cuidado mtegral de su salud.

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

Cumplir las normas de seguridad e higiene propias de la-empresa.

Participar en la prevencién de riesgos Iaborales medlante las:
actividades que se iealicen en la empresa. i e e

Informar las-condiciones de riesgo detectadas al ]efe mmed|ato. |

Reportar inmediatamente todo accidente de trabajo o incidente. -

COPASST

Proponer a las directivas las actividades relacionadas con "Ia-salud -

y la seguridad de los trabajadores. .

Analizar las causas de accidentes y enfermedades
Visitar periddicamente las instalaciones. '

L3 T

249
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CONSORCIO

PRUNI SEDES 04
UNIVERSAL SEC S AS.
Rol Responsabilidad
Acoger las sugerencias que presenten los trabajadores en materia
de seguridad.
Servir de punto de coordinacién entre las directivas y los
trabajadores para. las situaciones relacionadas con Segundad y
Salud en el Trabajo.
Recibir .y. dar tramite a las quejas preseéntadas en las que se
describan situaciones que puedan constituir acoso laboral, asi-
como las pruebas que las soportan.
Examinar de manera confidencial los casos especificos o puntuales
en los que se formule queja o reclamo, que pudieran tipificar
conductas o circunstancias de acoso laboral, al interior de la
entidad publica o empresa privada. '
Escuchar a las partes involucradas de manera individual sobre los
Comité de hechos que digron lugar a I:.a queja. _ : L 2
convivoncla Adelantar reuniones con el fin de crear un espacio de didlogo entre
laboral las partes involucradas, promowendo compromisos mutuos para

llegar a una solucién efectiva de las controversias. - - *

Formular . planes de mejora y hacer oegwmie‘ntof a “los |

compromlsos

Presentar a la alta direccién de la entidad publica ¢ la empresa

privada las recomendaciones para el desarrollo efectivo de Iasx

medidas preventivas y correctivas del acoso laboral.

Elaborar informes trimestrales sobre la gestién del Comité que

incluya estadiStICdS de las quejas, seguvmiento de Ios casos AV P

recomendaciones.

Identificar peligros en el sitio en donde se realizan trabajos en
alturas y adoptar las medidas correctivas - y preventivas
necesarias. ]

Apoyar la elaboracién de procedimientos para el trabajo seguroen’

. alturas
Coordinador de 5|

Inspeccionar anualmente el sistema de acceso para trabaJo en ;

alturas
alturas y sus componentes,
Avalar la seleccién y uso especificos de cada sistema de'acceso
para trabajo en alturas, y de los sistemas de pre:/encmn V SR
proteccwn contra caidas aplicables. e
Verlﬁcar Ia instalacién de los sistemas de proteccnon contra caldas

NOMBRE ﬂ\.vm\o Qdmnq(/l’ CEDULA:  +O6501C .. .. ..
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™. ; N 25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los productos
25. Exposici6n a vibraciones y quimicos MSDS -
les\./i/;rudeme o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26, dentificacién de los productos quimicos
27. Movimiento de equipc pesado en el sitio de 27. Almacenamiento correcto de materiales
28. Colisién y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincién del fuego
29. Atropetlamientos de personas i 29, Disponer de puntos de anclaje con resistencia 50001b
30. Superficies lisas, imegulares, himedas u % |30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras
31. Techos, muros, pisos o paredes en mat estado - Y |31. Empleo de sisiemas de acceso como andamios I

32. Derrames

32, Empleo de sistemas de acceso como plataformas

33. Espacios reducidos de trabajo

33. Otros

34. Probabilidad de Liuvia X
35, Caidas del mismo nive! =
36. Ofros
e ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABA.JO. giled
CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE (C) NO CUMPLE (NC) NO APLICA (NA) } et
Mezzsnismos de anclaje Mosauetones . | Descendedor ocho
Puntos de anclaje Y Eslinga para restriccion Descendedor Jumar
Lineas de vida horizontal cable il Eslinga para posicionamiento % Troll (frenos)
Lireas de vidg horizontal cuerda Eslinga para detencién X 3 Poleas
Lineas de vida vertical cable Amés integral de seauridad 6. Otros
ILineas de vida vestical cuerda Cuerda

e
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ANALISIS DE TRABAJO SEGURO mean
T M 82 Y
OBRA: ‘ EJECUTOR: :
——y . 4
L T_0vete ot vl Pace. Co€dvcto--
WACACION DEL TRABAJO:
Bodece B
~ESCRIPCION DE LA TAREA A BJECUTAR: L )P it C.on bl It Resaces o) ? lococion Lo P letore,
[FECHA DE INICIO: FECHA DE CIERRE: R
10- 0%~ 10w l 16 -0§- 2512
ACTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR
TRABAJO EN CALIENTE O TRABAJO EN ALTURAS O ZAEDECARGAS [ MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: O
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR
CC‘.&A,&C & (:)\s—dM‘D.S
\ore Oaca
vo ko
PASOS PELIGROS POTENCIALES AC_CION_ES DE CONTROL

\.S2g ll'—dut (- b&fg’
Q-Jo—a{g

{. Aseeso g “eceeso o
a~de~o

- APtececn & prdwe
3 RpArcastd Ko csclias

CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA) NA (NO APLICA)

T . OSTCTS &?, c5cXen o~ Siht |5 Exposicion a vibraciones

Cr -1 ¢9. Caidas_de alturas
5. \&);s-f_‘u—“d“o &Q/ "“M 10. Exposicion en espacios confinados

8- '1 ,,% &{ O’Vt"‘ "ia% 14. Contacto directo y/o indirecto con electricidad
4 d 15. Instalaciones eléctricas en mal estado

36. Otros

1 Exposicién a ruido s |1. Demarcar y sedalizar el &rea de trabajo %
2. lluminacion inadecuada 4 2. Solicitar permisos de trabajo X
3. Contacto superficies calientes 3. Disponer de elementos de proteccién personal EPP. X
4. Deficiencias de ventilacion 4. Efectuar conexidn a tierra de equipos
5. Equipos y herramientas en buen estado. Xx
6. Proyeccion de pariiculas y fragmentos \~ |B. Realizar corte de fluidos
7. Mecanismos en movimiento 2 7. Realizar medicion de la concentracién de gases en el drea
N i 8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de
8. Manejo de herramientas ¥ lequipos )c
9. Dispaner pantallas protectoras
10. Inspaccionar dreas adyacentes
11. Levantamiento de cargas 1.Disponer de sistemas de comunicacion
12. Caida de objetos ;2. Informar a todo ef personal direclo e indirecto en el
rea de trabajo
13. Atrapamientos por debaijo o entre objetos 13.Aplicacion de procedimientos de trabajo seguro X
s 14 Prevenir y/o contener derrames
¥ |15. Implantar ventilacion mecanica permanente =
16. Exposicion a atmosferas peligrosas y/o quimicas 16. Disponer un vigia en el exterior X
17. Inhalacién de gases, vapores, humos y neblinas \ |17. Humedecer con.agua el érea x
18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas 18.Separar y disponer residuos fiquidos %3
19, Explosién y/o incendios 19. Cubrimientos de materiales
20. Emision de gases explosivos 20. Adecuada disposicion de residuos.
21. Exposicidn a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccion caidas adecuados para labor.
22. Contaminacion biolagica 22. Uso de desinfectantes para equipos |
23. Movimientos repetitivos ,& 23.Disponer de sistemas de comunicacion ; ]
. = 24. Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
24.IRosir s iadecusdas chimtejo ) }r transporte y almacenamier):to de cilindros de gas.
25. Exposicion a vibraciones iﬁml?llsop:mtggd;d de las hojas de seguridad de los productos
ﬁﬁ‘.li,‘;fqdeme_o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26. dentificacion de los productos quimicos
27. Movimiento de equipo pesado en el sitio de 27. Almacenamiento correcto de materiales
28. Colision y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincion del fuego
29. Atropellamientos de personas 29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000ib
30. Superficies lisas, irregulares, himedas u \e _|30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado "y~ |31. Empleo de sisteras de acceso como andamios- x
32. Derrames 7 132. Empleo de sistemas de acceso como plataformas
33. Espacios reducidos de trabajo ¥ |33. Oftros .
34. Probabilidad de Lluvia
35, Caidas del mismo nivel 'k:-

CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE (C) NO CUMPLE (NC) NO APLICA (NA)

ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO.

Mecsnismos de anclaje

Mosguetones

Descendedor ocho

Puntos de anclaje

Eslinaa para restriccién

Descendedor Jumar

Lineas de vida horizontat cable =

Trofl (frenos)

Eslinga para posicionamiento |

\Lineas de vida horizontal cuerda |
|Lineas de vida vertical cable

Poleas

Eslinga para delencién

Qtros

Arnés intearal de securidad

Cuerda

.| Lineas de vida veriical cuerda

[
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PR CEOES C4
ANALISIS DE TRABAJO SEGURO T s
l [PErIERN
OBRA: EJECUTOR:
T pvenie yiavided Ynce, (o~stw Aov.
JBICACION DEL TRABAJO:

DESCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR: :*_ i & & W 6\)(1
FECHA DE INICIKO: \0 . 0'6 - 7/0% Il’-ECHA D; CIERRE: \ 6 - %... w Zo
ACTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR
TRABAJO EN CALIENTE D TRABAJO EN ALTURAS m IZA JE DE CARGAS D MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: D

ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR : = ]

Thesc

Ligturi .

YA V) = mweeme I

PASOS PELIGROS POTENCIALES ACCIONES DE CONTROL

U oGasledar en b

CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA) NA (NO APLI";‘A)

2. s luw Cg\.\,\e,iﬁ\_‘-ﬁ,’ 1 Exposicion a ruido }’ [1. Demarcar y sefalizar el area de trabajo %__|
» 2. Huminacidn inadecuada | 7|2 Solicitar permisos de trabajo &
o\L Sh “\’b AZ‘- ‘ - 4')‘ 3. Contacto superficies calientes Jo_|3. Disponer de elementos de proteccién personal EPP. M |
. 4. Deficiencias de ventilacion . 4. Efectuar ‘conexion a tiera de equipos ’
3. ﬂ-n—-c,c\‘.ﬂ&, CA/-CPP—’\ . 5. Exposicion a vibraciones L |5. Equipos y herramientas en buen estado. ¥ |
. - 6. Proyeccién de particulas y fragmentos 7 X 6. Realizar corie de fluidos i
- %Mé A %CSM‘ f U~ |7. Mecanismos en movimiento 7. Realizar medicion de la concentracion de gases en el area
' ) A ! 8. Registro fisico de mantenimiento preventive y correctivo de
Rd -0 8. Manejo de herramientas ¥ lsaipts D
o 9 $ec 1 e 9. Caidas de afluras 9. Dispaner pantallas protectoras - . S S
B ‘LW v 10. Exposicién en espacios confinados 10. Inspsccionar dreas adyacentes
en  OTe. Mmﬁde 11. Levantamiento de cargas % | 11.Disponer de sistemas de comunicacion
. . 12. Informar a todo el personal directo e indirecto en eI .
M e Lf‘]@-—r\b 2. % ,3, %) 12. Caida de objelos )f ardsds 1aba );
| 13. Alrapamiernios por debaijo o entre objetos 13.Aplicacion de procedlmlemos de trabajo sequro . '}O
) ¢ &e U"Q" &ﬁspb 14. Contaclo direrio y/o indirecto con eleclricidad % |14.Prevenir y/o contenar derames
% & 15. Instalacionss eléciricas en mal estado & 115. Implantar ventilacion mecénica g_ennaneme ]
116. Exposicion a atmdsferas peligrosas y/o quimicas 16. Disponer un vigia en el exterior }{
17. Inhalacion de gases, vapores, humos y neblinas » |17. Humedecer con agua el érea ]
18. Comacto con materiales o sustancias peligrosas 18.Separar y disponer residuos liquidos =
19. Explosion y/o incendios 19. Cubrimientos de materiales v ye]
20. Emisién de gases explosivos 20. Adecuada disposicion_de_residuos.
21. Exposicidn a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccion caidas adecuados para \abor \(
|22. Contaminaci6n biolgica e~ 22. Uso de desinfectantes para equipos &
23. Movimientos repetitivos |\ |23.Disponer de sistemas de comunicacion
. y . 24, Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
! Postx’lris inaceciadas f"e tr:?lb_a-j_o y |transporis y almacenamiento de cilindros de gas. | (.
o . . ‘ 25. Disponibilidad de fas hojas de =egundad de los productos '
25. Exposicién a vibraciones quimicos MSDS
:gv{;;:mdenle o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26. Identificacién de los productos quimicos
27. Movimiento de equipo pesado en el sitio de 27 Almacenamientorcorrecto de materiales. il
28. Colision y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincion del fuego
29. Atropellamientos de personas 29. Disporier de puntos de anclaje con resistencia 5000Ib
30. Superficies lisas, irregulares, humedas u Y |30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado "y~ _|31. Emplec de sistemas de acceso como andamios - |
32. Derrames ) _1 4 32 Empleo de sistemas de acceso como plataformas
33. Espacios reducidos de irabajo 33. Otros |
34. Probabilidad de Lluvia =
35, Caidas de! mismo nivel
36. Otros
ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAl CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO. ! ]
CRITERIO DE CALIFICAC 1ON: CUMPLE (C) NO CUMPLE (NC) NO'APLICA (NA)
Mecanismos de anclaje Mosgueiones Descendedorocho l_ — ]
Puntos de anclaje N b Eslinga para restriccion g Descendedor Jumar |
Lineas de vida horizontal cable I ’ ___ |Eslinga para posicionamiento Troll ifrenos) t =
mas de vnda haorizontal cuerda Eslinga para detencion x Poleas _ [ i
ineas vertical cable | Arnés interiral de sequridad ! - |Otros |
A4
[

Cuerda

l[Lineas de vida vertical cuerda
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ANALISIS DE TRABAJO SEGURO

CONLORTIO
R BE0ES 84
o

il 12004

EJECUTOR:

IM:CTw('\few\*“ el

#““BICACION DEL TRABAJO: ? -

olo e o

Sennbios e Beguriched Tdusi=)

JESCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR:

T Teeics & ol actrce e el & de'_.\r*f&z)._fcdk

X,

A TrA-D~E Vecre

FECHA DE INICIO: F FECHA DE CIERRE:
\o- 0%~ 20Ls " \6-0 B-15L.0
ACGTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR
TRABAJO EN CALIENTE (] TRABAJO EN ALTURAS w 1ZAJE DE CARGAS o MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: O
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR

Alrekes

Cocke prio”

Q‘S Co\eh-f/

PASOS

PELIGROS POTENCIALES

ACCIONES DE CONTROL

Lefledir cnddvg

2. Meseqe & Lova~stha
% S

5 S&delecin K =sarlern
G Fasladec ¢ 3620 e
$3t0 -

5 RsCess 3‘%0@9@ . go~
asclere erteslle

L MCueiit o~ s
Chloen o Jubers,

N 3ehecie SE e
2. (oAt 2 Sl

G Code. e cecchehe

'\0 . &{,J%O‘Zv( &{/ O"'JO.J‘%\.QS

CRITERIOS DE CALIFICACION: A {APLICA) NA (NO APLICA)

1 Exposicién a ruido

1. Demarcar y sefializar el drea de trabajo

2. lluminacién inadecuada

2. Solicitar permisos de trabajo

3. Contacto suparficies calientes

3. Disponer de elementos de proteccion personal EPP.

4. Deficiencias de ventilacion

4. Efectuar conexion a lierra de equipos

5. Exposicion a vibraciones

5. Equipos y herramientas en buen estado.

e “rsc‘r«

6. Proyeccidn de particulas y fragmentos

6. Realizar corte de fluidos

7. Mecanismos en movimiento

7. Realizar medicién de la concentracién de gases en el area

8. Manejo de herramientas

8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de
equipos

-

|9. Caidas de aliuras

9. Dispaner pantallas protectoras

10. Exposicién en espacios confinados

10. Inspeccionar &reas adyacentes

11. Levantamiento de cargas

11.Disponer de sistemas de comunicacién

12. informar a todo el personal directo e indirecto en &l

P .\:K e ‘Y \‘w\( wxw | St

12. Caida de objetos &rea de trabsjo X
13. Atrapamientos por debajo o entre objetos 13.Aplicacién de procedimientos de trabajo seguro ¥
14. Contacto directo y/o indirecto con electricidad 14.Prevenir y/o contener derrames
15. Inslalaciones eléctricas en mal estado 15. Implantar ventilacién mecanica permanente
16. Exposicién a atmosferas peliarosas y/o quimicas 16. Dispaner un vigia en el exterior
17. Irhalacion de gases, vapores, humos y neblinas 17. Humedecer con agua el drea
18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas 18.Separar y disponer residuos liquidos
9. Explosién y/o incendios 19. Cubrimientos de materiales
20. Emisién de pases explosivos 20. Adecuada disposicién_de residuos.
21. Exposicién a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccién caidas adecuados para fabor X
22. Contaminacion bioligica 22. Uso de desinfectantes para equipos
23. Movimientos repetitivos } 23.Disponer de sistemas de comunicacion
. - . 24. Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
24. Posturas inadecuadas de trabajo )" transporte y alm:genamie:lo de cilindros de gas.
. Exposicién a vibraciones gg"glscg:ml;gdsad de las hojas de seguridad de los productos
f2]lE‘Iiilii;Iccldente o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26, Identificacién de los productos quimicos
27. Movimiento de eguipo pesado en el sitio de 27. Aimacenamiento correcto de materiales
28. Colisién y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincion del fuego X
29. Atropellamientos de personas ¥ |29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000Ib
130. Superficies lisas, imegulares, himedas u ¥ 130. Empleo de sistemas de acceso como escaleras
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado 31. Empleo de sistemas de acceso como andamios e
32. Derrames 32. Empleo de sistemas de acceso como plataformas
33. Espacios reducidos de trabajo 33. Otros
34. Probabilidad de Lluvia b4
35, Caidas del mismo nivel ’5{

36. Otros

CRITERIO DE CALIFIC_ACION: CUMPLE (C) NO CUMPLE (NC) NO APLICA (NA)

ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO.

Mecanismos de anclaje Mosauetones Descendedor ocho

|Funjos de anclaje Eslinoa para restriccién | Descendedor Jumar,

Lineas de vida horizonia| cable Eslinga para posicionamiento X Troil (frenos)

Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién = _}‘ Poleas

Lineas de vida vertical cable Arnés integral de seguridad X Otros

Lineas de vida vedical cuerda Cuerda —
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ANALISIS DE TRABAJO SEGURO

OBRA:

: ‘ju\pm«hqb‘(&w)’ zJ

EJECUTOR:

Constrocko-

Ruwce~

“SSICACION DEL TRABAJO:

Dredw e

-SCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR: Qe\‘( ' i\'\*&vﬁ\ e— A ot &g (f’rou:r:v

FECHA DE INICIO: IERRE: -
\o- 0% oo iFECMDEC 16 - 0% Lo
: _ " ACTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR _
TRABAJO EN CALIENTE ] TRABAJO EN ALTURAS JB 1ZAJEDECARGAs [ MANIPULACION DE SUSTANCIAS QuiMicas: [
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR
Brodac Ca~reciyg
s g\,
Lodi\ip
PASOS PELIGROS POTENCIALES ACCIONES DE CONTRDL
L Seskd.s e S CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA) NA (NO APLICA)
! ; 1 Exposicion a ruido 1. Demarcar y senalizar el drea de trabajo N
2. Vesap 2 ‘SC&M_"—"‘ sttro 2. liuminacién inadecuada 2. Solicitar permisos de trabajo );}7
Y Brra :& (\G‘?S" & 3. Contacto superficies calientes 3. Disponer de elementos de protecclén personal EPP.
> B 6 ’VZ“A*: 4. Deficiencias de ventilacion 4, Efectuar conexion a tierra de equipos d
Qb 5. Exposicién a vibraciones 5. Equipos y herramientas en buen estado. X

‘Arec A [
G \50‘,’}6\&)

Y. Rocerso 5%6.-500\5? for
GeBemd caMpTaad,
) 5 QP]'C&C’G., Ay ‘f‘é)-’a €y

6. Proyeccion de particulas y fragmentos

6. Realizar corte de fluidos

7. Mecanismos en movimiento

7. Realizar medicién de la concentracion de gases en el area

8. Manejo de herramientas

8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de
equipos

9. Caidas_de alturas

9. Disponer pantallas protectoras

10. Expasicién en espacios confinados

10. Inspeccionar dreas adyacentes

11. Levantamiento de cargas

11.Disponer de sistemas de comunicacion

12. Caida de objetos

e e \V\C L

12, Informar & todo el personal directo e indirecto en el
drea de trabajo

13. Atrapamientos por debaijo o entre objetos

13.Aplicacién de procedimientos de trabajo seguro

\K. ~

d_z O’d-. Js?éeu

14. Contacto directo y/o indirecto con eleciricidad

14.Prevenir y/o conlener derrames

15. Instalaciones eléctricas en mal estado

i

5. implantar ventilacién mecénica permanenie

16. Exposicién a atmosferas peligrosas y/o quimicas

16. Disponer un vigia en el exterior

17. Inhalacién de gases, vapores, humos y neblinas

17. Humedecer con agua el drea .

18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas

18.Separar y disponer residuos liguidos

19. Explosién ylo incendios

19. Cubrimientos de materiales

20. Emision de gases explosivos

20. Adecuada disposicion_de . residuos.

21. Exposicion a vectores transmisores de

21. Equipos de proteccién caidas adecuados para labor

22. Contaminacion bioldaica

22. Uso de desinfectantes para equipos

23. Movimientos repstitivos

23.Disponer de sistemas de comunicacion

24, Posluras inadecuadas de trabajo

24. Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
transporte y almacenamiento de cilindros de gas.

25. Exposicion a vibraciones

25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los productos
quimicos MSDS i

26. Accidente o Incidentes Vehicilares, aéreo y/o
fluvial

26. Identificacion de los productos quimicos

27, Movimiento de equipo pesado en el sitio de

27. Almacenamiento correcto de materiales

28. Colisién y volcamiento de vehiculos

28. Disponer de equipos de extincion del fuego

29, Atropellamientos de personas

29, Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000tb

30. Superficies lisas, irregulares, himedas u \._|30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras X
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado "% [31. Empleo de sistemas de acceso como andamios m x
32. Derrames " 132. Empleo de sistemas de acceso como plataformas

33. Espacios reducidos de trabajo 33. Otros -

34. Probabilidad de Liuvia i -

35, Caidas del mismo nivel _ p :

36. Otros

7

ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO.

CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE (G) ND CU PLE (NC) NO APLICA [NA)
Meccnismos de anclaie Mosauelones . Descendedor ocho
Funtos de anclaie e Es(lnu_ para restriccitn Descendedor Jumar
Lineas de vida horizontaicable | Z Eslinua para posicionamiento X Troll (frenos)
Lineas de vidz horizonial cuerda £ Eslinpa para detencidn ] Poleas
Lineas de vida vertical cable Amés inleoral de seguridad S . |Otros
Lineas de vida verlical cuerda ___ Cuerda L .

A
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ANALISIS DE TRABAJO SEGURO

CONSORC IO
L

o  as

EJECUTOR:
BV\Ce./

Coelhucto.

,»fm“:<33ﬁ9ﬂ5jﬁa s

i JON DEL TRA 3 : g —
eacionpeL TRABAG: O Sillo Bewp, Bodeacs

UESCRIPCION OE L A TAREA A EJECUTAR: B?L‘-C - I3

O

(DTw{u\rp\ ’-‘Wﬁb CSG—ts CO~ e&toto I‘Plaﬂ@‘)“(:o

}Fecm DE CIERRE: -

FECH_ADEINICDO: \6 -o B = 157,0

ACTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR

TRABAJO EN CALIENTE O TRABAJO EN ALTURAS s zZaEDECARGAS [J MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: [ ]
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR
Bstoco Lsdllo —
Espetdle 2ro
W d
o
PAS J
23 PELIGROS POTENGIALES ACCIONES DE CONTROL
\ Gesledas - 8b7e CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA} NA {(NO APLICA)
o ot f J& Exposicién a ruido 1. Demarcar y sehalizar el érea de trabajo }r’
1. MS1C¢ o &{ \/\ﬂ,lo.:‘\_l" L 2. luminacion inadecuada 2. Solicitar permisos de irabajo Yo
NS 3. Contaclo superficies calientes 3. Dispaner de elementos de proteccién personal EPP. ’b
IS 5\(*{ o d{ 6"’5 )D = LQ{ 4. Deficiencias de ventilacion 4. Efectuar conexion a tierra de equipos ¥
7, GaSie a( e tes 5. Exposicion a vibraciones 5. Equipcs y herramientas en buen estado,
S NSt 60 \?\ - |6. Proyeccion de particulas y fragmentos Y 6. Realizar corte de fluidos
ax db“;‘-b @ N 5‘% 7. Mecanismos en movimiento ;h— Z zea!iz‘rar r:e:dic:'m de: c.on?erltradénec:.gase:o en ;I. éredae
- . y . Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo
) ) 8. Manejo de heramientas )o St %
9. Caidas de alturas Y 9. Disponer pantallas protectoras
q_ ﬁ/% 3%6@/Mg;oﬂo ‘Q‘( 10. Exposicién en espacios confinados 10. Inspeccionar dreas adyacentes-
D “s . |11.Levantamiento de cargas ¥ [11.Disponer de sistemas de comunicacion
M&.\/\ 0 . . 12, Caida de objetos ’ 7112, Informar a todo el personal directo 6 indirecto en el
. }}‘C c o o ¥ )" érea de trabajo )’
S k & NS ‘bi SCCSO 5 13. Atrapamientos por debajo o entre objetos 13.Aplicacién de procedimientos de trabajo seguro L
“C?’A&@ ) 14. Contacto directo v/o indirecto con electricidad | 14.Prevenir y/o contener derames 7
’«,\’OQ.W-—A v Cc&r Hr\ 15. Instalaciones eléctricas en mal estado ¥ |15. Implantar ventilacion mecénica permanente
I . a uM( o] |16. Exposicién a atmésferas peligrosas y/o guimicas 16. Disponer un vigia en el exterior
G ¢+ YESICH O . 17. Inhalacion de gases, vapores, humos y neblinas Y |17. Humedecer con agua el érea

:I8. Contacto con materiales o sustancias peligrosas

18.Separar y disponer residuos liguidos

19. Explosion y/o incendios -

19. Cubrimientos de materiales

20. Emisién de gases explosivos .

20. Adecuada disposicidén de residuos.

|21 Exposicién a vectores transmisores de

21. Equipos de proteccion caidas adecuados para labor

22 Contaminacién biolégica

22. Uso de desinfectantes para equipos

23 Disponer de sisiemas de comunicacion

23. Movimientos repetitivos

24. Posturas inadecuadas de trabajo

e 1

24. Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
transporte y almacenamiento de cilindros de gas.

g.d;f\kaﬁdkﬁ
?L@’I\Co &=
WAS ;
ot Affsceeis de A

EC S X S (Ze

25. Exposicion a vibraciones

25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los productos
quimicos MSD$S

26. Accidente o incidentes Vehiculares, aéreo y/o
fluvial

26. Identificacion de los productos quimicos

27. Movimiento de equipo pesado en el sitio de Y |27. Almacenamiento correcto de materiales

28. Colision y volcamienio de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincion del fuego

29. Atropellamientos de personas . 29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000ib

30. Superficies lisas, irregulares, hdmedas u \+ |30.Empleo de sistemas de acceso como escaleras jc
31, Techos, muiros, pisos o paredes en mal estado "% 131. Empleo de sistemas de acceso como. ‘andamiocs },1-_

32. Derrames

32. Empleo de sistemas de acceso como plataformas

33. Espacios reducidos de trabajo

33. Otros

34. Probabilidad de Lluvia

35, Caidas del mismo nivel

36. Otros

—

" ELEMENTOS DE PROTECEION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO.

CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE (C) NO CUMPLE (NC) NO APLICA (NA)

[Mecanismos e anclaje

|Mosauelones

Descendedor ocho

Puntos de anclaie
Lineas de vida horizonial cable

Eslinga para restriccién

Descendedor Jumar —

Eslinoa para posicionamienio

Troll {frenos)

Lineas de vida horizontal cuerda

Poleas

\Eslinaa para delencién

Lineas de vida vertical cable
Lineas de vida vertical cuerda

__|Amés intearal de sequridad

Otros
___1Qtro

Cuerda
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ANALISIS DE TRABAJO SEGURO . e
OBRA: - - EJECUTOR:
. l erede Bty ISéNYCbS e Segon ovded. Sl 45
lBlC\CION DELTRABAJO —Pfo 3 el e : ]

OESCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR: S (s7 | c N Ko% ;t,,k Ao eb "ol cavey g Y{gs&,_)oc,‘ﬁ
|

FECHA DE INICIO: . TFe : -
\© -0 3- 1510 ]FECHADECIERRE 13 -0 %- 1510
APTIVIDADES CRITICAS A REA[IZAR
TRABAJO EN CALIENTE a0 - TRABAJO EN ALTURAS /E? 1ZAJE DE cARGAS L MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: 3
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR e

Aetes Jelcdier : .
WO“'\M . ) P —
gNPove : e : o

PASOS PELIGROS POTENCIALES : ACCIONES DE CONTROL
s ledes e é&vq CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA) NA (NO APLICA)
2 P8 CQL [N =xposicion a ruido )Q [1. Demarcar y sefializar el 4rea de trabajo X
e 2 Ilurnmacuon inadecuada |2. Solicitar permisos de trabajo Y
\Mn/a—:ef’v f 3. Contado superficies calientes 13. Disponer de elementos de proleccion persenal EPP. i
ot c{-\‘\A‘"AoJ 4 Deficiencias de ventilacion . i 4. Efectuar conexion a tierra de equipos .
5. Exposmén a vibraciones | 5. Equipos y herramientas en buen estado. |

6. Realizar cone de fluidos

7. Realizar medicién de la concentracion de gases en el area

8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de

equipos _ )

9. Disponer pantallas protectoras

10. Inspeccionar dreas adyacentes

11.Disponer de sistemas de comunicacion

12. Informar a todo el personal directo e indirecto en el

area de trabajo /V

13.Aplicacion de procedimientos de trabajo seguro b

14.Prevenir y/o contener derames | e |

w = ele” e 15. Implantar ventilacion mecanica permanente - . U

16. Exposicion a atmosferas peligrosas y/o imicas .15. Disponer un vigia en ef exterior N

\/——@D{S’—f/&&- &Q W" 17. Inhalacién de gases, vapores, humos f_r?éslmas 17. Humedecer con agua el érea H )

18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas “77[18.Separar y disponer residuos liquidos )
e ﬂ}e~ OW parar y lig S

ol Tedeiel M| NN P

yl__o& &J 8. Proyeccion de particulas y fragmenlos
3 Reudo

7. Mecanisnos en movimiento

M&-«?O 8. Manejo de herramientas
sido e - —

y, O\QVWJO e~ o 9. Caidas_de alluras ]
10. Exposicién en espacios confi nados

86[(}\217, Cy -6 E\Z 11. Levantamiento de cargas
59 %"““63" A (ga)gw e~ [12. Caida de objetos

13. Atrapamientos por debajo o entre objetos
S o f (S A ‘Woﬁ 13_Ccntaclo directo ylo indirecto con electricidad

1‘-’ Instalacwnes eléclricas en mal estado __

. Aan.oét_) 19. Explosion yfo incendios 1 19. Cubrimientos de materiales -
20. Emision de gases explosivos 20. Adecuada disposicién de resiauos,
‘?. @S@-’C“ s)c;&c&(‘b{o 121. Exposicion a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccion caidas adecuados para Iabor ~—>4—'-
22. Contaminacién biolégica 22. Uso de desinfectantas para equipes o
@%\_ﬂﬁ |23. Movimientos repetitivos ¥ |23.Disponer de sistemas de comunicacion
- 5 . 24. Mantener asegurados y utilizar ayudas mecanicas durante el
ﬁ W ‘6 MC%b FD 34' Posturaf MSHEcHbiRS €8 b )( transporte y almacenamiento de cilindros de gas. |

- - 25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los preductos
g :! Tz 25. Exposicién a vibraciones . quimicos MSDS b )

\0 Cb Wé &L. M‘lﬁ: 26. Accidente o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26, Identificacion de los productos Guimicos . ]

|fluvial

. 27 Movimiento de equipo pesado en el sitio de |27. Almacenamiento correcto de materiales
AL Lc\ “V‘WL\ 28. Colisidn y volca-rglzr‘:to de vehiculos . = 28. Dispener de equipos de extincion del fuego
129. / Atropallamlentos de personas 29, Disponer de puntos de anclaje con resistencia 50001b |
30. Superficies lisas, irregulares, himedas u \» _|30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras Y |
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado “v |31. Emplec de sistemas de acceso tomo andamios . - o |
32. Derrames i 2 32. Empleo de sistemas de acceso:como plataformas A
33, Espacios reducidos de trabajo 33. Otros
34. Probabilidad de Lluvia N . D
35, Caidas del mismo nivel A\ .
36. Otros 7
ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAI DAS NECESARIDS PARA ESTE TRABAJO. PN B
CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE lC) NO CU“IPL. {NC) HHO'APLICA {NM e L4 sE -,
Mecanismos de anclaje Mosduetones _Descen |Descendedor ocho
Puntos de anclaje Eslinga para restriccién =, Descendedor Jumar
|ineas de vidahorizontalcable | |Eslinga para posicionamiento — ; __ |TroWifrenos) _—
Linegs de vida horizontal cuerda Eslinoa para detencién . |Poleas
Lineas de vida vertical cable Amés infepral de securidad - Otros B > :
Lineas de vida verlical cuerda i S |Cuerda _—
I 7 = = ==

453
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JICACION DEL TRABAJO:

P docecon

_/ESCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR: DFL‘C‘G-C)@ AQ. PY \ ; Co» t/déos e85 €~ nufos u\ u\“(s’\&j

FECHA DE INICIO: (% o G- 101

]FECHA DE CIERPE:

13-

o9 207,0

ACTW]DADES CRITICAS A REALIZAR

]

MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS:

TRABAJO EN CALIENTE 0 TRABAJO EN ALTURAS F ZAJEDECARGAS L3
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR
Cutces vedo\lor
] i
esclews esftmsile blo s
c{u—oQMo 74
PASOS PELIGROS POTENCIALES

ACCIONES DE CONTROL

L Das ledoy e odre
L e ex 0 &C \I\EA/M’(}"'
A f‘,@ Lo cohiides
cﬁe. Au‘)&-—iu

[ ARCess 4 DBP—0 go-

Gdiv C?/EYTC@J-D

3, UG fe eBCrer,

eo./b d\_e \SCeerd &Q f‘ *‘J/“

 OMceb, - o1t qﬁw :
sekere, Oora § '

}ML&E’ e sit &2

escalenr o «

e \omades e order

‘IS Rsco

. bocessm Yreowsd (B7

ascherc

0-PPhczaa de vag

E<ome s or Wud ]
Oy 5 6

| CRITERIOS DE CALIFICACION‘ A (APLICA) NA (NO APLICA)

1 Exposicién a ruide 1. Demarcar y sefalizar el érea de trabajo v
2. luminacién inadecuada 2. Solicitar permisos de trabajo x
3. Contacto superficies calientes 3. Disponer de elementos de proteccién personal EPP.
4. Deficiencias de ventilacién 4. Efectuar conexién a fierra de equipos

. Exposicidn a vibraciones 5. Equipos y herramientas en buen estado. ')0

6. Realizar corte de fluidos

5
6. Proyeccién de particulas y fragmentos
7. Mecanismos en movimiento

7. Realizar medicién de la concentracién de gases en el rea

8. Mansjo de herramientas

8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de
equipos

9. Caidas de alturas

9. Disponer pantallas protectoras

10. Expasicién en espacios confinados

10. Inspeccionar éreas adyacentes

11. Levantamiento de cargas

11.Disponer de sistemas de comunicacién

12. Caida de objetos

12. Informar a todo el personal directo e indirecto en el
area de trabajo

13.Aplicacion de procedimientos de trabajo seguro

Likae)

|13. Atrapamientos por debajo o entre objetos
14. Contacto direcio y/o indirecio con electricidad

14.Prevenir y/o contener derrames

el [ e ‘}5-‘\’

15. Instalaciones eléctricas en mal estado

15. Implantar ventilacion mecanica permanente

16. Exposicion a atmosferas peligrosas y/o quipicas

16. Disponer un vigia en e| exterior

17. Inhalacién de gases, vapores, humos y neblinas

17. Humedecer con agua el érea

18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas

18.Separar y disponer residuos liquidos

19. Explosion ylo incendios

9. Cubrimientos de materiales

32. Derrames

20. Emision de gases explosivos 20. Adecuada disposicién de residuos.
21. Exposicion a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccion caidas adecuados para labor |5
22. Contaminacion bioléaica 22, Uso de desinfectantes para equipos #
23. Movimientos repetitivos "\ _|23.Disponer de sistemas de comunicacion
A o 7 24, Mantener asegurados y utilizar ayudas mecénicas durante el
24 Boslliasling(Bcledas s isbajo >" transporte y almacenamiento de cilindros de gas.
A . . 25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los productos
25, Exposicion a vibraciones y quimicos MSDS
gg‘,l;glc_cldenle o Incidentes Vehiculares, agreo y{? 26. Identificacion de los productos quimicos
27. Movimiento de equipo pesado en el sitio de 27. Almacenamiento correcto de materiales
28. Colisidn y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipas de extincién del fuego
29. Atropellamientos de personas 29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000lb
30. Superficies lisas, iregulares, himedas u. v, |30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras \3
31. Techos, muros, pisos o paredes en mal estado "\ |31. Empleo de sistemas de acceso como andamios fﬁ

32. Empleo de sistemas de acceso como plataformas

33. Espacios reducidos de trabajo

33. Otros

34. Probabilidad de Lluvia

35, Caidas del mismo nivel N

36. Otros

ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO.

CRITERIO DE CALIFICAC) I6N: CUMPLE {Ci KQ CUMPL

[Mosauetones

E (NC) NO APLICA (NA)

Descendedor ocho

Mecanismos de anclaje

|Eslinga para restriccion

Descendedor Jumar

Puntos de anclaje 5
Lineas de vida horizontal cable [
Lineas de vida horizontal cuerda

Vi |Eslinga para posicionamiento & = =
i Eslinga para detencion >
Arnés intearal de sequridad X

Troll {frenosi -

Poleas

‘| Oiros

Lineas de vida veriical cable

Lineas de vida velical cuerda

|Cuerda
I
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_~=31BICACICN DEL TRABAJO:
< o

O\-l)C‘:LOLn . %cuzﬁown

Feokond)

:SCRIPCION DE LA TAREA A EJECUTAR:

T Dlt oS, Uerckes o’ U\j_J

"\deﬂsowia' &0\’&@”7 n’eo

Recogerocisn do psviec Gedems perkons'es,

FECHA DE INICIO: FECHA DE CIERRE:
\R-09%- 2070 § 13 -08 2020 )
d bl Sy : .qcmnnwss CRITICAS A REALIZAR _
TRABAJO EN CALIENTE 0 TRABAJO EN ALTURAS ] IZAJEDE CARGAS 1] MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS. (]
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILZAR o
o _ Cerecn Sheef
Pelusde Salde
__BoAen 5 'V\'\‘-._CE/‘\’Z'
PASOS e G| C
Al : PELI ROS POTENCIALES : ACGIQNES DE CD-NTROL
\. WGW e Jﬁ" C( ) : CRITERIOS DE CALIFICACIC‘N A (APLICA) NA (NO APLIQA) ;
1/\&, 1 Exposicién a ruido % [1. Demarcar y sefializar el area de trabajo
il %6\"5‘3" e “‘M 3 2. lluminacion inadecuada i " |2. Solicitar permisos de trabajo X
’h W O\/\ U‘J’D &e 3. Contacto superficies calientes % |3. Disponer de elementos de proteccion personal EPP. X =
ENGA ‘f 7 Deficiend T == :
. Deficiencias de ventilacion 4. Efectuar conexion a tierra de equipos
" O{L\\)‘:&"‘/ 5. Exposicion a vibraciones ¥ _|5. Equipos y heramientas en buen estado. X
&L '§_ Proyeccién de particulas y fragmentos - __|B. Realizar corte de fluidos 4 -
@ M“ m(\l‘,“e M0 CO™ 7. Mecanismmos en movimiento "% |7. Realizar medicion da la concentracion de gases en elarea _ | _
! N s = - B
J\J a : ’8_.Ma nejo de herramientas ){ gq (;;gvsslro fisico de manlenimiento preventivo y correctivo de )0
J\D &G\’L g I,a A 9. Caidas _de alturas 9. Disponer pantallas protecioras ____-___ ‘|
M}g\ &Q P « 10. Exposicién en espacios confinados 10. Inspeccionar éreas adyacentes i
Ll = 11. Levantamiento de cargas . )o 11.Disponer de sistemas de comunicacion .
T A & t = -

Cs o g rsp Co 12. Caida de objetos . : ;26 aln;c;nt?:;ajaolodo ¢! personal directo e indirecto en el }0
B Q (Qé o/t (JO' U %’0 13. Atrapamientos por debajo o enire objetos 13.Aplicacién de procedimientos de .traba'ﬁseguro P
L~ AD 14. Contaclo direclo ylo indireclo con electricidad }ﬂ 14 Prevenir y/o contener derrames

15. Insialaciones eléctricas en mal estado 15. Impiantar ventilacion mecanica permanente
WM d( \f vio @2 16. Exposicion a atmésferas peligrosas y/o guimicas )2_ 16. Disponer un vigia en el exterior . - )
17. Inhalacion de gases, vapores, hurros y neblinas N |17. Humedecer con agua el area ]
[

18. Contacto con materiales o sustancias pahgrosas

18.Separar y disponer residuos liguidos

19. Explosién y/o incendios

19. Cubﬁmiemos de materiales

20. Adecuada d icion_de residuos.

20. Emision de gases explosivos

|21. Exposicion a vectores transmisores de

21. Equipas de proteccion caidas adecuados para labor

22. Contaminacion biolégica

22. Uso de desinfectantes para equipos

23. Movimientos revetitivos

23.Disponer de sistemas de comunicacién

24. Posturas inadecuadas de trabajo

transporte y almacenamiento de cilindros de gas.

24. Mantener asegurados y utitizar ayudas mecanicas durame el

25. Exposicion a vibraciones

R 1

25. Disponibilidad de las hojas de seguridad de los productos
quimicos MSDS i )

26. Accidente o Incidentes Vehiculares, aéreo y/o
fiuvial

26. Identificacién de los producios quimicos

27. Movimiento de eguipe pesado en el sitio de

27. Almacenamiento correcto de materiales

28. Colisidén y volcamiento de vehiculos

28. Disponer de equipos de extincion del fuego

29. Atropellamientos de personas

29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 5000Ib

30. Superficies lisas, irreguiares, himedas u s |30. Empleo de sistemas de acceso como escaleras . 0
31, Techos, muros, pisos o paredes en mal estado 7 |31. Empleo de sistemas de acceso como andamios L
32. Derrames 32. Empleo de sistemas de acceso como plataformas 4
33. Espacios reducidos de trabajo 33. Ofros

34. Probabilidad de Liuvia

35, Caidas del mismo nivel Y

T

36. Otros

L ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAIO. i
CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE tCl NO CUMPLE (NC) NO APLICA (NA} Tl ST
Meranismos de anclaje A Mosguetones e [izscendedor ocho =4
Puntos de anclaje F Estinga para restriccibn F .| Descendedor Jumar 4
| ineas de vida horizontal cable 14 Eslinga para posicionamienio x Troll ifrenos)
Lineas de vida horizontal cuefda Eslinga para detencién i Poleas o - _—
Lineas dg vida vertical cable Arnés intenral de seguridad _}.’ Otros -

Cuerda

Lineas de vida vertical cuerda

238
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PUC e— ol cre= Gk escaloz.

FECHA DE INICIO:

21-0%" 1010

IFECHA DE CIERRE:

13-08- 7o

ACTIVIDADES CRITICAS A REALIZAR

TRABAJO EN CALIENTE (I TRABAJO EN ALTURAS ‘% \ZAJEDECARGAS L1 MANIPULACION DE SUSTANCIAS QUIMICAS: a
ELEMENTOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS A UTILIZAR
T g:lrc\ms
Teledo
PASOS PELIGROS POTENCIALES ACCIONES DE CONTROL
1Wasledps oo BT CRITERIOS DE CALIFICACION: A (APLICA) NA (NO APLICA)

. ; 1 Exposicion a ruido % |1. Demarcar y sefalizar el area de trabajo X
1'1'("—‘6‘ %D & Camf@ j . 2. llurninacién inadecuada 2. Solicitar permisos de trabajo 1w
b\e'ﬂ“‘\"“"b GA FM d*? - |3. Contacto superficies calientes 3. Disponer de elementos de proteccién personal EPP. %

e 4. Deficiencias de ventilacion 4. Efectuar conexidn a tierra de equipos
((,ol-\\l\“dgj 5. Exposicion a vibraciones 5. Equipos y herramientas en buen estado. Y
6. Proyeccion de particulas y fragmentos 2 |6. Realizar corte de fluidos
3 - AVeade ) “orseimudo &Q 7. Mecanismos en movimiento 7" |7. Realizar medicion de laxconcentracion de gases en el drea

AV PR ¥ CM‘Y‘ t%

8. Manejo de herramientas

8. Registro fisico de mantenimiento preventivo y correctivo de
equipos

9. Caidas de alturas

9. Disponer pantallas protectoras

10. Expasicion en espacios confinados

10. Inspeccionar éreas adyacentes

11. Levantamiento de cargas

11.Disponer de sistemas de comunicacion

12. Caida de objetos

12. Informar a todo el personal directo e indirecto en el
area de trabajo

13. Atrapamientos por debajo o entre objetos

13 Aplicacion de procedimientos de trabajo seguro

T Y X KN

14. Contaclo directo y/o indirecto con electricidad

14.Prevenir y/o contener derrames

15. instalaciones eléctricas en mal estado

15. Implantar ventilacién mecanica permanente

16. Exposicion a atmdsferas peligrosas y/o quimicas

16. Disponer un vigia en el exterior

17. Inhalacion de gases, vapores, humos y neblinas

17. Humedecer con agua el drea

18. Contacto con materiales o sustancias peligrosas

18.Separar y disponer residuos liguidos

19. Explosion y/o incendios

19, Cubrimientos de materiales

20. Adecuada disposicién de residuos.

20. Emisidon de gases explosivos 2
21. Exposicién a vectores transmisores de 21. Equipos de proteccion caidas adecuados para labor P
22. Contaminacion biologica 22. Uso de desinfeciantes para equipos
23. Movimientos repetitivos ,)o 23 Disponer de sistemas de comunicacién
: i 24. Mantener asegurados y wlilizar ayudas mecénicas durante el
24. Posturas inadecuadas de trabajo ,\b transporte y almagenamier):to de cilindros de gas.
25. Exposicién a vibraciones y iﬁlrzfg:mlggdsad de las hojas de seguridad de los productos
gs;/igfadente o incidentes Vehiculares, aéreo y/o 26. Identificacion de los productos quimicos
'27. Movimiento de equipo pesado en el sitio de 27. Aimacenamiento correcto de materiales
28. Colisién y volcamiento de vehiculos 28. Disponer de equipos de extincion del fuego
29. Atropellamientos de personas 29. Disponer de puntos de anclaje con resistencia 50001b
30. Superficies lisas, irregulares, himedas u % |30. Empleo de sistemas.de acceso como escaleras X__"
31. Techos, murcs, pisos o paredes en mal estado '\ 31. Empleo de sistemas de acceso como andamios v
32. Derrames 7 132. Empleo de sistemas de acceso como plataformas 4
33. Espacios reducidos de trabajo 33. Otros
34. Probabilidad de Liuvia
35_Caidas del mismo nivel e
36. Otros 1
ELEMENTOS DE PROTECCION DE CAIDAS NECESARIOS PARA ESTE TRABAJO. |
. CRITERIO DE CALIFICACION: CUMPLE (C] NO CUMPLE [NC] NO APLICA [(NA)
\Mecanismos de anclaje - Mosguetones Descendedor ocho
Puntos de anclaie > _|Eslinaa para restriccién X ____|Descendedor Jumar _
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|Linezs de vida horizontal cuerda Eslinna para detencién ¥ Poleas
Lineas de vida vertical cable Amés intearal de seauridad N Ofros
tineas de vida vertical cuerda Cuerda L =
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CAMILLAS
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m‘l '
ﬂ!:.;“-:m . INSPECCION DE BOTIQUINES Y CAMILLAS
Fecha: 1o~ OB - 50
Ubicacién de! botiquin | | Ubicacién de la camilla |
Marque con una X segun las condiciones observadas:
[ ETBotiquin se :lr;:::;r;tra enunjgar Q D( NO El botiquin se encuentra libre de obstaculos? Sl k NO
El botiquin se encuentra sefializado? | S| e( NO El botiquin es ;;ortétil? St k NO
Bueno | B | 5 | Regular [R| -] . Malo | m |
INSPECCION DE BOTIQUINES
Descripcion del elemento del botiquin de primeros B R " No tiene | Cantidad Obevaciones
auxilios
1 |Estado del botiquin .S
2 |Manual uso de botiquin ey
3 |Colar cervical A
4 |Guantes de latex / nitrilo "
5 |Lodopovidona solucion " Y
6 |Suero fisiologico A
7 |Gasa estéri %
8 |Aposito de algodén esteril F AN
9 |Venda triangular tipo cabestrillo wN
10 |Venda de algodén [7a8
11 |Venda eléstica "N
12 |Tapabocas .8
13 |Esparadrapo de tela N,
14 |Esparadrapo micropore A
15 |Aplicadores de algodén o
16 |Curas " 3
17 |Bajalenguas £
18 |Parches oculares b g
19 |Termometro %
20 |Linterna '\
21 |Tijera antitrauma <
22
23
24
25
INSPECCION DE CAMILLA
Descripcién del elemento B R M No tiéne Observaciones
1 |Instalacién (Sitio de ubicacién) x ey e COMRKN
2 |Sefalizacién X '
3 |Estado del soporte A
4 |Correas de seguridad X
5 |[Sugetadores para agarre ) -
6 |Juego de inmovilizadores de miembro inferior y superior R ‘
. F . Elaboré:
Nombre: ollla~vose =
Firma: ) L1 ~
Cargo: d‘Z_Cﬂ‘"O(q\"/"j-"Cf & gj
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ASEO DE BANOS
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AIVOrELLAVIY VE CAMPFAMENIU T/U LCUNTAINEK

- [

oBRA: YMPLE ~v A O CTRTAN FEcHA: 26-O8-20.

* Marque con una "X" en la columna de ESTADO la condicién encontrada para cada uno de los aspectas evaluados.

—a

, N ESTADO Grado de Accién
ITEM OBSERVACIONES
sI NO No Aplica| A B [ o4
El ambiente se encuentra en
adecuadas condiciones (pisos,| A
paredes, puertas)?
Las ventanas se encuentran| | %
en buen estado?
tos techos son adecuados y x
estan en buenas condiciones?
La pintura de las paredes,
puertas y ventanas se R
encuentra en buen estado?
B, pasilo principal  se
encuentra en orden, limpio y| A
libre de obstaculos?
La iluminacién es suficiente? A
Las instalaciones electricas se|:. *
encuentran en buen estado| R
(cables, tomacorrientes,
interruptores, etc.?
Existe punto de hidracién? A
Existen baterias de bafios para )\
los trabajadores en la obra?
Existen extintores en el
campamentos y son A
adecuados para el area?
-|Existen canecas o© punto N
ecolégicos? A
El area se encuentra 3
sefalizada, delimitada vy
demarcada?
_|Las salidas de emeregencia se| X
“|encuentran despejadas?
CLAS_E POTENCIAL DE PERDIDAS DE LAS CONDICIONES O ACTOS INSEGUROS IDENTIFICADDS -
A Podria ocasionar la muerte, una incapacidad permanente o pérdida de alguna parte del cuerpo o dafios de considerable valor
Podria ocasionar lesién o enfermedad grave, con una incapacidad temporal o dafio a la propiedad menor al de la Clase A
C Podria ocasionar lesiones menores incapacitantes, enfermedad leve o dafios menores —
COMPROMISOS RESPONSABLE

ELABORO:| SO\ 1AW TOmE U

FIRMA:| S WA oo o P

CARGO:| Y ES.Aerte —=57 -

23s5.
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o

—Diaus

OBRA: T\.{Jm&s

DrEr

recia:. Y- 08 1o

5 "_* Maygué con una "X en lgscﬁlumrp_de ESTADO ia condicién encontrada para cada uno de los aspectos evaluados.

iTEM

ESTADO

Grado de Accién

SI NO No Aplica

A

C

OBSERVACIONES

El ambiente se encuentra en
adecuadas condiciones (pisos,
paredes, puertas)?

Las ventanas se encuentran
en buen estado?

Los techos son adecuados y
estan en buenas condiciones?

La pintura de las paredes,
puertas y ventanas se
encuentra en buen estado?

CCUP"‘ é- flﬁ's'))(to"’%

Ef  pasillo  principal se
encuentra en orden, limpio y
libre de obstaculos?

La itluminacién es suficiente?

Las instalaciones electricas se
encuentran en buen estado
(cables, tomacorrientes,
interruptores, etc.?

Existe punto de hidracién?

Existen baterias de bafios para
los trabajadores en la obra?

Existen extintores en el
campamentos y son
adecuados para el area?

Existen canecas o punto
ecolbgicos?

El area se encuentra
sefializada, delimitada vy
demarcada?

ST YT P [

Las salidas de emeregencia se
encuentran despejadas?

K

CLASE

i o POTENCIAL DE PERDIDAS DE LAS.CONDICIONES O ACTOS INSEGUROS IDENTIFICADOS . *

A

Podria ocasionar la muerte, una incapacidad permanente o pérdida de alguna parte def cuerpo o dafios de considerable valor

Podria ocasionar lesién o enfermedad grave, con una incapacidad temporal o dafio a la propiedad menor al de la Clase A

Podria ocasionar lesiones menores incapacitantes, enfermedad leve o dafios menores

COMPROMISOS

RESPONSABLE

ELABORO:

O
\

I
\J

L
=<

FIRMA:

e
g M

P { TR ] /)
N Yes et BT

CARGO:

27¢6.
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OBRA: jmea Sb 7€y XA .

FECHA: O3~ O z%

* Marque con una "X" en la columna de ESTADO la condicién encontrada para cada uno de los aspectos evaluados.

ESTADO Grado de Accién

frem

s1 NO |Noapiica| A | B | ¢

OBSERVACIONES

El ambiente se encuentra en
adecuadas condiciones (pisos,
paredes, puertas)?

Las ventanas se encuentran
en buen estado?

Los techos son adecuados y,
estan en buenas condiciones?

X Y [y

La pintura de las paredes,
puertas y ventanas se
encuentra en buen estado?

Covper ec gleshlony

El  pasillo principal se
encuentra en orden, limpio y
libre de obstaculos?

La iluminacién es suficiente?

Las instalaciones electricas se
encuentran en buen estado
(cables, tomacorrientes,
interruptores, etc.?

Existe punto de hidracién?

Existen baterias de bafios para
los trabajadores en la obra?

Existen extintores en el
campamentos y son
adecuados para el area?

Existen canecas o punto
ecol6gicos?

El area se encuentra
sefializada,  delimitada vy
demarcada?

tas salidas de emeregencia se
encuentran despejadas?

e T Py [y ) [ e e

CLASE:" ~ POTENCIAL DE ,PERDIDAS DE LAS CONDICIONES O ACTOS INSEGUROS IDENTIFICADOS ...: . +=': (1l s
A Podria ocasionar la muerte, una incapacidad permanente o pérdida de alguna parte del cuerpo o dafios de considerable valor
Podria ocasionar lesién o enfermedad grave, con una incapacidad temporal o dafio a la propiedad menor al de la Clase A
C Podria ocasionar lesiones menores incapacitantes, enfermedad leve o dafios menores
COMPROMISOS RESPONSABLE
{ - J i
[ s T
Fi
ELABORO: LW Jo-RCC,
FIRMA: _ H Z
CARGO: \

237
1271



CONSORCIO PRUNI SEDES 04 p;;.?m

INSPECCION DE
EQUIPOS PARA
TRABAJO EN
ALTURAS

23§



INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRABAJO EN ALTURAS

-i..
SERIE: MARCA: MARCA: REFERENCIA: ==,
SEMANA 1 | OBSERVACION | SEMANA2 OBSERVACION | SEMANA 3 OBSERVACION | SEMANA S OBSERVACION
Fecha 3500 oo Blo[1lo-% °I0] 10 - v 5]
Nombre del usuario: [ B S—t— LNeele?
Utilizado en la 1abor de: A ﬂuﬁ‘ﬁll-&) R T AT
Aspectos a inspecdofar” - SifNo - - . SifNo . - b Si/No . SifNo
Marca ofabricante| QUBEPY | SUSATE | TISREL -
Libres Rotura B3 b 53
Libre Despaste a) %! 84
Ubre Talladuras 4 53 25
Cintas o Correas %:‘ S \
Libre Torsién D3 k) D
Libre Suciedad 3t ob =5
Live sustancias quimicas| O ) = &5
il Estin Completas 3 %) 1
Costuras
g Estdn Reventadas Do Lo Mo
g ) Estin Completas Sy Sy %
Partes plasticas —
Libres de Fisuras It N - Sy
Estén Completas | &Y B <
Presentan Cormosion [} [V
() o ;
Libre Deformaciones <% bial 3
Libres de fisuras ro)) S5 2y
Otros:
£l Estado general es Bueno 0 Malo
Marca ofabricante| T § B F Ll |9,0€nR 1, = pchFE
Ajustan perfectamente 3% 33 3 e
Poseen segueo ! B 5 529
B Libres de fisuras ?.l‘ N S
g Libres de comosién Co 7 Py G
g Libre: de rotura ) 5 55
Trenzado completo &) &1 ¥
Cuerda < A
Libre nudos y empates 3 3¢ I
Libre sustancias. quimicas <5 a7 S /7
B Estado genere) es Bueno 0 Malo oy
Marca o fabricante .
Punto fijo diferente
Mdruﬂu.::de anclaie \ \ j
Anclaje Garantiza resistencia I I
Otros: ! /
tibre de rotura \ (
g o Trenzado completo \ \ \
4 Libre nudos y empates ‘ / ]
h-d
§ Libre sustan. quimicas / / I
= Esta protegido contra arista / l ‘
La linea s Horizontal o vestical? \ N
Cuanta personas hay aseguradas? \
Otros:
El Estado general es Bueno o Malo
Observaciones
FiRVA DEL TRABRIADGR: S T ‘%
FEULR: L < b2y 4126 197 _
NOTA: Solo una persona asegurada por linea vertical. €n Ia linea de vida horizontal se pueden asegurar varias personas, pero estz debe estar asegurada por tramas {1 personas por cada uno y cada tramo de 3 metros)’
y garantizar como minimo 5000 Kbras por persora: sujeta a ella. :
"TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUFRIDO
Marca |fecha IT/ AT DESCRIPCION DEL EVENTO (que incluya Altura, causa, entre otros) ACCIONES TOMADAS _]
NOMGRE RESPONSABLE SST (ELABORS) NOMBRE DEL TRABAJADOR B ' ] ‘OBRA - -

f;.""""’ (:,‘JJ\‘\'U"M& =i o Firmaa:
Catluta: ?,f \(,‘-'7 553 éé e e = |Cedula: -

%
o5
2|
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INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRABAJU LN ALIURAD

e e Céd-ulé_: -

Fabid B3R

-2
SERIE: HARCA: MARCA: REFERENCIA: J
SEMANA1 | OBSERVACION | SEMANA2 | OBSERVACION | SEMANA 3 OBSERVACION
 fecha ls 10-9- Lole | \Q H-ldle m—
| Nombre del usuario [-Zad
rutvhzado en > labor dé e — | T v—
Aspectos & Inspecdonar - -~ Si/No . Si/No . - Si/No Sijiin
Marca ofabriﬁnte:gpg»&Fy .yp&wy't
Lires Rotura S 3
Libre Desgaste 2 by
Libre Yalladuras o 4
Cintas o Cormeas —— £ ‘5\ ——
Libwe Torsion St e\
—
Lire sestancias quimicas 5‘! 53
Estin Completas ) g}
Costuras S—ilt —-
ﬁ Estén Reventadas Ao )
€ Estén Compietas st 5t
Partes plasticas N
Libres de Fisuras LN "
Estan Completas fe)] 5
Presentan Corrosion Lo Uo
Partes mefdiicas S =
Libre Deformeciones \ St
Libres de fisuras ) 5;
Otros:
€] Estado general es Bueno o Maio
7
Observaciones bM :DM
Marca ¢ fabricante! g.ﬂgu rg s},awe
Ajustan perfectamente 34 8 ’
Posesn seguro =Y 34
M
Libres de fisuras ™= N
P Libres de cormosidn 5 >
[}
g Libre de rotura i N
n
# Trenzado completo ESE EN
Cuerda
Libre nudas y empates | &3 Foal
Libre sustancias. quimicas| % ! &
El Estado general es Bueno o Malo
v ﬂvo
Marca o fabricante
Punto fijo diferente \ o J
s I I 4
Anclaje - Garantiza resistencia ( \ 4’
Otros: } )
Libre de rotura (
o Trenzado completo \
h=3 Cuerda
> Libre nudos y empates ‘\ {’
; Libre sustan. quimicas ) \"\
i i
= Esta protegido contra arista /
La linea es Horizontal o vertical? -~ {
Cuanta personas hay aseguradas? ‘
Otros:
€1 Estado general es Bueno o Mato
Observaciones *
FIRMA DEL TRABAJADOR: e [fepa 'f' .
CEDULA: P61 902‘4033
NOTA: Solo una persona ‘asegurada por linea vertical. £n la tinea de vida him’zontal se pueden asequrar varias personac, pero est2 debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 rnetros".) .
y garantizar como minimo 5000 libras por persora sujeta a ella. )
TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUFRIDG = A
Marca |Fecha IT/AT DESCRIPCION DEL EVENTG (que incluya Alture, causa, entre otros) ' ACCIONES TOMADAQ -
T G = -
- NOMBR_E_.RESRONSABLE SST (ELABORé) - NOMDIRL
N ._'j!éa: N Parde- -",“&ﬂ_:n_ ;“




-?- I . INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRABAJO EN ALTURAS
ﬂ MARCA; - MARCA: : REFERENCIA: J
SEMANA 1 OBSERVACION SEMANA 2 OBSERVACION SEMANA 3 OBSERVACION SEMANA 4 OBSERVACION
|Fecha inspeccidn: o"BE-10 [(n-2 (o
R . Nombre dej usuario: Plercial [TV -
- Uthadoenlalaborde Testelocre | ETi{e ~1 g = =
R Aspectos a Inspecdonar_ T " . .SifNo - | .. -~ Si/No R ) Si/No
Marca o fabricante| AL FE | TV SEFE ’ Co-
Libres Rotura N Y
Libre Desgaste 3, ot
Libre Talladuras i >
Cintas o Coreas S’ ?‘7
Libre Torsién 80 *
Libre Suciedad ot >3
Libre sustancias quimicas| D3 3
Estan Completas k> Yt
Costuras
g Estén Reventadas Lo o
f'x‘ e Estén Completas Si =/
Partes pldsticas L
Libres de Fisuras 5! >
Estén Completas oY o'
Presentan Corrosidn o Qo
Partes metalicas = =
Ubre ‘Deformaciones- | T3 73
Libres de fisuras o >0
Otros:
E! Estado general es Bueno o Malo
Observaciones , 5_7‘ )e b J €
Marca o fabricante| Sy 4 £ 1r ;yggﬂ;
Ajustan pesfectamente 4 i
Poseen seguro %«' a4
Libres de fisuras A\ ~1
g Libres de comosién N DL
§ Libre de rotura FoY) T :
i Trenzado compieto Y o
Cuerda
Libve nudos y empates <% 5 4
tibre sustandas, quimicas| &5 % 5;
€] Estado general es Bueno o Maio
Marca o fabricante
Punto fijo diferente \ \
| —estructii de Anciaie
Anclaje Garantiza resistencia } /
Ctros: ( \
Libre de rotura \ \
© Trenzado completo / /
b=} Cuerda —
E, Libre nudos y empates K (
g Libre sustan. quimicas ) \
- Esta protegido contra arista / _)
La linea es Horizontal o vertical? !
Cuanta personas hay aseguradas? \
Otros: . i \
El Estado general es Bueno o Malo ’
) Opservaciones - H" »
FIRMA DEL TRABAJADOR: ,éﬂ‘,?_ﬁ__‘l?éﬂk%ﬂ_ R
crouL: 2L 'Y AgigRonser| - | T
NOTA: Solo una pers'on'a' a's’eg'u{'ada porlmea vertical. En la finea de vida horizontal se pueden asegurar varias personas, p€ro esta debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 metros) -
C : y garantizar como minimo 5000 libras por persona sujeta a ella.
TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUPRIDL - .
Marca |Fecha IT / AT DESCRIPCION DEL EVENTO (que incluya Aitura, causa, entre otros) ACCIONES TOMADAS" -+ .| .'

Veipeo.-

: -m;a&*vﬁ“ Flox .o
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L INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRABAJO EN ALTURAS
SERIE: MARCA: MARCA: REFERENCIA: ]
. SEMANA1 | OBSERVACION | SEMANA 2 OBSERVACION | SEMANA3 | OBSERVACION | SEMANA4 OBSERVACION
[Fecha inspeccion: % O K- [
{Nombre del usuario: 1 T
|Utitizado en 1 inbor dg: 3 | N z =
Aspoctos  Inspeccionar . -, Siftio = SifMo ‘ - . M' _SiiNo = ' © o SiMo
Marca o fabricante| TS DL | 1ISAFK
Libres Rotura 3 S
Libre Desgaste Sy >3
Libre Taladwras 3
Cintas o Coreas A
Libre Torsion 5: 53
Libre Suciedad 51 S
Ubre sustancias Quimicas a‘, =
Estan Completas 54
Costuras = -
ﬁ Estdn Reventadas Ry 9
3
< Estsn Completas gy =i
Partes plésticas !
Uibres de Fisuras Sy 33
Estan Completas St 3}
" presentan, Corrosién Ko’ M
Partes metdlicas =
Ubre Deformaciones SN s
Libres de fisuras 3 i 6’)
f—
Otros:
€1 Estado general es Bueno o Malo -
Marca ofabrkantzjy‘sgfe 1,05 REE
Ajustan perfectamente Sy <y
Poseen seguro “ 34
Mosg -
Libres de fisuras S sﬁ
s Libres de comosion 5\ 54
§ Libre de rotura 5 9 LY
3 " Trenzado completo 5‘) Y
Cuerda
Libre nudos y empates Sy 3N
Libre sustancias. quimicas| S} s,
El Estado general es Bueno 0 Makd
p— ﬂ
Observaciones b J@fb W
Marca o fabricante
Punto fijo diferente -
) ;
Anclaje Garantiza resistencia (
Otros: \ k
Libre de rotura } \
Trenzado compieto /
2 Cuerda . \ -
2 Libre nudos y empates L }
-
g Libre sustan. quimicas \ /
= Esta protegido contra arista j /
La linea es Horizontal o vertical? f {
Cuanta personas hay aseguradas? L l
Otros: \
El Estado general es Bueno o Malo :
. Observacicnes 1
FIRMA DEL TRABAJADOR: 7 vl L. . j
" o= y o .
ceoua w27y el 19495724 , |
NOTA: Solo una persona asegurada por linea vertical. En la linea de vida horizontal Se pueden asegurar varias personas, pere 2sta debe estar asogurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 metros)
y garantizar como minimo 5000 libras por persoria sujeta a ella. B .
Marca |Fecha ... - IT/AT ) . _DESCRIPCION DEL EVENTO (que incluya Altura, r@ﬂsa, entre otros) ACCIONES TOMAI_){&S
& NDMGRERESPONSABLE SST (ELABORG) NOMBRS DELTRABRADOR . . > | 0BRA B
. Pl B e e sty L
L Lt Vet HC iR -~ IR R ok ik 7
CRGABISCE : S = s M
Ea T B o m—r— -~ R 3 s . -

2%2.
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—% INSPECCION DE'EW!POS PARA TRABAJO EN ALTURAS
|smi£;‘ MARCA: MARCA: O s REFERENCIA: ]
SEMANA 1 OBSERVACTON SEMANA 2 OBSERVACION SEMANA 3 OBSERVACION SEMANA 4 OBSERVACION
|Fecha inspeccion: IRl g- o
Nombre dal usuario: TlunAd- AN
Utilizado en 1a labor de: . .. Gable. e ' ool = — 3 :
Asg-actos a inspeccionar - R Si/Ho st Rt N R 77 . % SifNo Ve
— o - e et = =
Marca o fabricante 3»@“5 f;pspfs
Libres Rotwa 3t <5
Ubre Tadaduras
Gintas o Correas & a
Libre Torsién 24 =
Libre Suciedad 53] roa)
Libre sustancias quimicas 5‘\ o
Estén Completas P 0
Costuras
§ Estin Reventadas Y Mo
g | Estin Completas &3 54
Partes plasticas
Libres de Fisuras o)) B3
Estén Compietas Fal >3
Presentan Corrosidn
Partes metdlicas )UO Ao
Ubre Deformaciones 5h &
Ubres de fisuras ol bo}
Otros:
El Estado general es Bueno o Malo
Marca o fabricante WS e [SosBfE
Ajustan perfectamente -3} =4
Poseen seguo . 3
Mosquetones - 6‘ =
Libres de fisuras 5 >t
< tibres de corrosion 5{ ol
]
5 Libre de rotua k-3 &3
[
w
Trenzado compieto
Cuerda ) i 2l
Libre niudos y empates Sy 51
Libre sustancias. quimicas| R4 5-}
El Estado general es Bueno o Malo
Obsevaciants Hvero | g o
Marca ofabricante \ . o
Punto fijo diferente
estncturg e ancaie ) /
Anclaje Garantiza resistencia. \ (
Otros: ) \
Libre de rotura ( ]
= Trenzado compieto _} l
2 Cuerda
2 Libre nutos y empates / \
-
8 . Libre sustan. quimicas l ,
S lesta protegido contra arista \ /
La linea es Horizontal o vertical? , \
Cua_nta personas hay aseguradas? / \
£l Estado general e5 Bueno o Malo
_Observaciones . =
FIRMA DEL TRABAJADOR; ) Hasoen m st T B
ceouLs: 2= _[@ps1e(]s BPug : o
NOTA: Solo una perona asegurada por linea vertical. En la tinea de vidahori se pueden varias -pero esta debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 metros) “ t
N y garantizar como minimo 5000 libras por persona sujeta a ella.
S - = -- - TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUFRIDO v
Marca |Fecha 1 IT / AT DESCRIPCION DEL EVENTO (que incluya Altura, causa, entre otros) ACCIONES TOMADAS - ¥ J :
HOMBREXE3PORSABLE SST (ELABORD) - . _ - _ . T
Ll S e e R -
ol X Ty e Y- TR .- o =7
| AFrmat | __{._ﬂ N '\i\‘-a’* m-—&;] - Tirmas o HN‘?\T—_‘L & .\\f" v T
Yeeduia: s B&[./& ﬁ(,.{‘)é-[' e e tee— - {Caduig " T - 80&"709 "1’3/",{3¥W —

283
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= INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRABAJO EN ALTURAS
s
SERIE: MARCA: . MARCA: REFERENCIA: |
| SEMANAY | OBSERVACION | SEMANA2 | OBSERVACION |  SEMANA3 | OBSERVACION | ' SEMANA4 OBSERVACION -
Fecha inspeccidn: i< lo 5t ) %-“'1°'
Nomibxre def usuario: WA s oy O fhiy
Utizado en fa labor de: A TN O 4 T
2 t08 o § l_“ml')' : = sy . SifNo .u;\ ‘j.-.. ;‘I!‘o h _ Siftio
To s Moo ofabicante TULWFL | T |SWVSRTFL | SVERFE -
Libres Rotura K 34 F=al
Libre Desgaste S S5 r-
atad ) :
Cintas o Correas il o 3*’ )] Si
Libre Torsién a) 2] B3
Libre Suciedad S5 &) ot
Lbre susancias quimias| 5 3 P
Ests ) ’
n Completas L5 J? >
g Estén Reventadas Mo o Po
Estén )
| s s Completas s1 &3 5%
Libres de Fisuras 3 A 54
Estdn Completas XN 3 )
Pri Corrosién Yo
Partes metdias [— o 0 )
Libre Deformaciones | % e Sh
Libres de fisuras S3 A 3!
Otros:
B Estado general es Bueno o Malo y
Marca o fabricante 5“‘}@ f’lf B)Jgnt"k 3&’87,‘ ﬂ!
Ajustan perfectamente 3y =) &
Posesn seguro foa) kel b}
Libres de fisuras A [ 4
g Libres de corrosién ~4 E ) N
] Ubre de rotura - b ol e
2 Coerd Trenzado completo 'Th’ S S:
uerda 3
Libre nudos y empates 6}‘ a—’; '5‘,\
Ubre sustancies. quimicas| O al 55
£l Estado general es Bueno o Malo
("
Observaciones énlng HUEP | Hue J
Marca o fabricante ' /
Punto fijo diferente
| e || 1 N \
Anclaje Garantiza resistencia \ j )
Libre de rotura / \ )
§ =i Trenzado Ww ( . } ( .
E Libre nudos y empates \ { \ -
§ Libre sustan. quimicas’ ) \ /
2 Esta protegido contra arista { / {
La linea'es Horizontal o vertical? \ ( )
Cuanta personas hay aseguradas? \ } /
El Estado general es Bueno o Malo / 1
L Observaciones - 3
FIRMA DEL TRABAJADOR: : At | gaeRliddeal AN ]
CEDULA: e : fah[’,:b‘g ‘o 212 l&ﬁm’l
NOTA: Solo una persona asegurada por linea vertical. En 13 linea de vida horiz se pueden varias péro esta debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo'de 3 metros)
L o y garantizar como minimo 5000 libras por persona sujeta a ella.
3 TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUFRIDO
Marca |Fecha - “IT / AT b . D_ESCRXPCKON DEL EVENTO (que incluya Altura, causé; antre otros) ACCIONES TOMADAS
HOMBRE stronsmz SST{ELABORO) ~  NOMBREDEL TRARRGADSR ' T T o, B oBRA ) e
lﬂ = Presbe i T Haded 4"’ "f*‘j{f' -
NGBS, e ned {ezaly ‘%km& =
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INSPECCION DE EQUIPOS PARA IRABAN ER ALIURAS

.—i_
Fsesuzi MARCA: : MARCA: = |
SEMANA 1 OBSERVACION SEMANA 2 OGSERVACION SEMANA 3 OBSERVACION SEMANA 4 OBSERVACION
Fecha lnspeccion: TE-LP | pcb i
Nombre del usuario: ; % ;r-rJé Vhag
Uiizado en 1 tabor de: - [V el ocdo~
Aspectos a inspeccionar,” sivo | sifNo < siNo - Styo
T vara omamel S (E | SOIATE I :
Libres Rotura Y by
Libre Talladuas ) Py
Cintas o Correas
Libre Torsién 5{ P51
Libre Suciedad N =%
Libre sustancias quimicas Sri 5\)
‘.3 Estén Reventadas VO 1T o
g ) Estén Comletas Sh X
Partes plasticas
Libees de Fisuras by <3
Estan Completas 3t A
Presentan Corrasié vo Vo
Partes metdlicas [—— a
Lixe Deformaciones |- D% S
Libres de fisuras $3 ) 3
Otros:
El Estado general es Bueno 0 Malo
VD o
Marca obriante| 708 QFE | SHSHEE
Ajustan pestectamente | S 34 =
Poseen 5eguro SH - & !;
¥ ¥
Libres de fisuras 3‘, Y
< Libres de cortosidn %) =
é Libre de rotura Y - ;
Trenzado completo Y s
Libre ) !
& nudos y empates <, St
Libre sustancias. quimicas| <3 Si
| Estado general es Bueno o Malo
D
< &JC
Marca o fabricante C 3
Punto fijo diferente
aie j ‘
Andaje Garantiza resistencia ( l i
Otros: \ [ (LS [ —
Ubre de rotura ) \
§ Cuerda Trenzado compieto / j .
23 Libre nudos y empates \ / :
3 ISR
2 Libre sustan. quimicas ) (
3 |esta protégido contra arista © / N\ } _|
L2 tinea es Horizontal o vertical? : /
Cuanta personas hay aseguradas? \
Otros:
£1 Estado general es Bueno o Malo .
Observaciones /.-'—\
FIRMA DEL TRABAJADOR: @@ )
CEDULA: - £ 42 o 152 . ;
NOTA: Solo una persona asegurada por linea vertical. En la {inea de vida honzontal se pueden asegurar varias personas, pero esta debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 metros)
J . y garantizar como minimo 5000 libras por persona sujeta a elfa. .
TRAZAETIIDAD DEL EVENTO SUFRIDO
Marca |Fecha’ IT /AT DESCRIPGON DEL EVENTO (que incluya Altura, causa, entre otros) ACCIONES TOMADAS l
: MMBRE RESPONSABLE ssT (Eumonb) _
Flrrr"—'] m\\.\\'s el ‘cf
[ i . g ¢
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INSPECCION DE EQUIPOS PARA TRADAIO EN ALTURAS

MARCA: - MARCA: REFERENCIA: J
SEMANA1 | OBSERVACION | SEMANA2 | OBSERVACION | SEMANA3 | OBSERVACION | SEMANA 4 OBSERVACION
11‘,3-10 L;-s-flo
it s r
aszado e e ‘ : ' :
Aspccics a inspeccionar o * §ifNo ’ Si/No e e sifND , Si/No
Marca o fabricante| G OSAFE | SHSHTE
Libras Rotura S% -SE
Libre Desgaste 54 33 -
Uibre Talladuras <% R
Cintas o Correas B .
Libre Torsién S4 b
Libre Suciedad <t S
Libre sustandas quimica's <X sh
Estin Completas 3
Costuras N ox)
§ Estén Reventadas Vo 00
4
< Estén Completas ﬁ
Partes pldstkas A S
Libres de Fisuras <\ N
Estin Completas 3D ‘5
Presentan Corosidn V] A
Partes metédlicas o
Libre Deformaciones S =5
Libres de fisuras Y 3
Otros:
El Estado general es Bueno o Malo
Observaciones g'?\f b \J t
Marca o fabricante sﬂé)ﬁf‘E §PER 132 R
Ajustan perfectamente 3t 3
Poseen seguro St‘ 3
Libres de fisures M )
< Libres de comosidn 3y >
[t
g Libre de rotura o' EN
wn
w Trenzado compieto '5:, 5\‘
Cuerda 5
Libre nudos y empates > 3"
Libre sustancias. quimicas|  § i»2)
€l Estado general es Bueno o Malo o
Marca o fabricante
Punto fijo diferente ‘) P \
estructira de anclais =
Anclaje Garantiza resistencia / )
= )
Libre de rotura \ {
© Trenzado completo } \
2 Cuerda
> Libre nudos y empates {
-l
3 Libre sustan. quimicas \
5
Esta protegido contra arista / L
La linea es Horizontal o vertical? (‘ ]
Cuanta personas hay aseguradas? )
Otros: /
El Estado general es Bueno o Malo [
] 0bserva£§qnes
FIRMA DEL TRABAJADOR: S, v err Zesmis - et ’
ceous 9 L g) VU O . . 0040323 . -~
NOTA: Soio una persona asegurada por linea vertical. En fa linea de vida horizc se pueden varias pero esta debe estar asegurada por tramos (1 personas por cada uno y cada tramo de 3 matros)
M y garantizar como ménimo 5000 libras por persona sujeta a ella.
TRAZABILIDAD DEL EVENTO SUFRIDO
]
Marca |Fecha IT / AT DESCRIPCION DEL EVENTO (que incluya Altura, causa, entre otros) ACCIONES TOMADAS: ~ I
NOMBRERESPENSABLE SST (EL38BORO) ey 'L Ny HOMBRE DEL TRABAIABOR -2 - -+
(DM fsCs - T L T b [P ‘ .
—- s i g LT BRIER R -
NFTRRIobh Ceduin: 77 k"i!"gﬁfmzz@s 2
N llr

2%6
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\SORCIO PRUNI SEDES 04

INSPECCION DE
EXTINTORES

PRISMA

umvmséiésc S.AS.

Calle 98 No. 70-91 Oficina 812

PBX 7441529
BOGOTAD.C.
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CONSORCIO PRUNI SEDES 04 :EA

UNIVEREAL SEC S.AS.
N

INSPECCION DE
ANDAMIOS

Calle 98 No. 70-91 Oficina 812
PBX 7441529
BOGOTA D.C.

2182033‘



CRRVERSAL $C S S

trasao: Cotuvz FECHA: - o0 @152
UBICACION: ___ Pra L) Clie< ~ HORA:______Oer ’ . 3
08RA: 1PN PLEa A - OB AT AL . oor, - - USHARIO: Cesnr: Q59 7. s
Marca: Referencia:

PARTES A EXAMINAR ! ESTADO OBSERVACIONES
Se realizo capacitacién sobre el montaje del andamio previamente v
El Andamio es metalico multidireccional certificado v
Las escaleras son aptas para uso o I
Todos los componentes del andamio son aptos para uso ?(verticales, diagonales, horizontales)ect e
Bases niveladas, duras y rigidas v
Andamio soporta 4 veces la carga que sostendrd v
Estructura adecuadamente armada y asegurada (los seguros son de fabrica y no improvisados) v
Las Plataformas del andamio estan aseguradas y la superficie es antidelizantes v
Andamio sujeto a una estructura estable (aplicable para andamios de 3 cuerpos a mas) VLS
No debe tener componentes mezclados de diferentes tipos de andamios : +
Plataformas son resistentes, estan completas y son antideslizantes \'4
Plataformas aseguradas y sin separaciones (no se deslizan) v
Cuenta con baranda superior v
Cuenta con baranda intermedia v
Cuenta con rodapiés v
Cuenta con tarjetas de informacién [
Se evidencia Ia ficha técnica L~

JUSTIFICACION:
NOMBRE DEL RESPONSABLE SST: ) ' s FIRMA:
(slhac fosccs W

3 ' . Baranda
LEVENDA (ESTADO): ) . / suparior
v |Correcto =T i R
K I -} — Baranda
X  |incorrecto. bt i F e T e intermedia
NA |No Aplica : g - N
Rodapiés

leforﬁwa Cruceta

Cuerpo
de
andamio

§ S — y

\

2010
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1 |

TRABAJIO: __ PIntuv FECHA: ___ (D §~ o 8- oy
uRICACION: ___ P Qiceind HORA: 08.p0: . .
apRA: ST pre-Aq nfs i) vsiemo: Cosiiy MBanse © - . -
Marca: C ’ "7 " ‘Referencia:
PARTES A EXAMINAR ESTADO OBSERVACIONES
Se realizo capacitacin sobre el montaje del andamio previamente el
El Andamio es metalico multidireccional certificado v
Las escaleras son aptas para uso N/A .
Todos los componentes del andamio son aptos para uso ?(verticales, diagonales, horizontales)ect v
Bases niveladas, duras y rigidas >
Andamio soporta 4 veces la carga que sosténdrd v
Estructura adecuadamente armada y asegurada (los seguros son de fébrica y no. lmprowsados) A4
Las Plataformas del andamio estan aseguradas y Ia superficie es antidelizantes * L
Andamio sujeto a'una estructura estable (aplicable para andamios de 3 cuerpos a més) ~NIA
No debe tener componentes mezclados de diferentes tipos de andamios -
Plataformas son resistentes, estan completas y son antideslizantes v
Plataformas aseguradas y sin separaciones (no se deslizan) v
Cuenta con baranda superior [
Cuenta con baranda intermedia v
Cuenta con rodapiés v
Cuenta con tarjetas de informacion v
Se evidencia la ficha técnica : [
h JUSTIFICACION:
NOMBRE DEL RESPONSABLE SST: . ) ’ S FIRMA: W
(L \(per\ \fb\-&:%%

—

\)

f i ' Baranda
LEYENDA (ESTADO): " / supstior
Vv |Correcto e | -
| - F ¥ -§ [ Y Baronda
X__|Incorrecto s T e T e ntermedin
NA |No Aplica ey . Rodopids
e

Piataforma

Pies
derechos

Cruceta

Cuerpo
de
andamio

RTINS

294
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QIVERSA OS5 8S

TRABAIO: 1NoT. el electneca, o _26-©08- TO

UBICACION: PROD oAV HORA:

| OBRA: WM P RENTA, Sty Tal USUARIO: 3. GQUERTER S
Marca: Referencia:
PARTES A EXAMINAR ESTADO OBSERVACIONES
Se realizo capacitacion sobre el montaje del andamio previamente [l
El Andamio es metalico multidireccional certificado [
Las escaleras son aptas para uso NI
Todos los componentes del andamio son aptos para uso ?(verticales, diagonales, horizontales)ect Vv
Bases niveladas, duras y rigidas Y
Andamio soporta 4 veces la carga que sosténdra ' 74
Estructura adecuadamente armada y asegurada (los seguros son de fabrica y no improvisados) v
tas Plataformas del andamio estan aseguradas y la superficie es antidelizantes | v
Andamio sujeto a una estructura estable (aplicable para andamios de 3 cuerpos a mds) Y 1'19-
No debe tener componentes mezclados de diferentes tipos de andamios [
Plataformas son resistentes, estdn completas y son antideslizantes v
plataformas aseguradas y sin separaciones (no se deslizan} o
Cuenta con baranda superior »
Cuenta con baranda intermedia =
Cuenta con rodapiés N1
Cuenta con tarjetas de informacion v
Se evidencia la ficha técnica v
JUSTIFICACION:
¢ 4]
NOMBRE DEL RESPONSABLE SST: i ) FIRMA: M
(LiWa— foscee ]

LEYENDA (ESTADO): ¥ /"’
v |Correcto =T i s
X |incorrecto L ,..:-”‘“" ] g
NA |No Aplica :
L

Seatty

Plaaforma

)
Baranda
supsrior

Baranda

| e -
- Lt intormedia
L H

Rodupiés

Crucets

" Cuerpo
de
andamio




(REVERSAL $5C5 A S |

TRABAJO: - AN COCAOA e OiwiCa,  FEcHA: 26G-0R-20 .

UBICACION: P iAo CAD” . HORA: e
OBRA: imggmas <_é\g!vx USUARIO: Q‘";)z‘(“-’ -~

Marca: Referencia:

PARTES A EXAMINAR

ESTADO

OBSERVACIONES

Se realizo capacitacion sobre el montaje de! andamio previamente

£l Andamio es metalico multidireccional certificado

Las escaleras son aptas para uso

Todos los componentes del andamio son aptos para uso ?{verticales, diagonales, horizontales)ect

Bases niveladas, duras y rigidas

Andamio soporta 4 veces la carga que sostendra

Estructura adecuadamente armada y asegurada (Jos seguros son de fabrica y no improvisados)

Las Plataformas del andamio estan aseguradasy la superficie es antidelizantes -

\\‘\‘E(\
»

Andamio sujeto a una estructura estable (aplicable para andamios de 3 cuerpos a mas)

&
=

No debe tener componentes mezclados de diferentes tipos de andamios -
Plataformas son resistentes, estan completas y son antideslizantes v’
Plataformas aseguradas y sin separaciones {no se deslizan) I/
Cuenta con baranda superior ~
Cuenta con baranda intermedia P
Cuenta con rodapiés ISV
Cuenta con tarjetas de informacién ¥

Se evidencia la ficha técnica ] |t

JUSTIFICACION:

NOMBRE DEL RESPONSABLE SST: L
YWae fovsece
Baranda
LEYENDA (ESTADO): / suparor
Vv |Correcto P S

: K Baranda
X Incorrecto : i ntermedis
NA  |No Aplica Rodoplés

-,

yie
Plataforma

o
Pies B " ]
demchml k R < - 17
N

87 £ o |

Moo e bk

“« o \ !
™ gases I ]

Crucets

Cuerpo
de
andamio

243
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RN CHEQUED PARA TRABAJO EN ALTURAS

OBRA:

T S ey

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR

\‘;“'l&gu'\,(:,dlz Jo Tl (¢

FECHA I'IICIO DE LA ACTIVIDAD: _

O - 0&3‘267,0

o N (L (5 1y (S iG

ITEM

ASPECTO A EVALUAR

p1a1|p1az|pia3] piaa | pias| oiae | o1az

C (Cumple), I (Incumpie), N/ A (No Apiica)

El sitio donde se ejequtaré el trabajo estd aisiado completamente

Se han instalado mamparas o dnta para aislar la zona y ™
permitir el paso de vehiculos o personas

Verificar que en ef sitio y en sus alrededores no existan inateriales
0 equipdos que puedan generar riesgos para las personas o

| ¢l el

Si en |3 zona de trabzjo existe paso de personzs o vehiculos se
debe eistar y sefalizar & &res de mﬂuencua para evitar e trénsito
por el frea

Los equipos ha utilizar en la labor se encuentran er buenas
condiciones.

Cuando el desarroll de la actividad requiere del uso de equipos y
materiales se debe verificar si su estado -cumple con los
requerimientos de calidad y seguridad; se debe inspeccionar que
no se encuentren deteriorades, ni oxidades o con grietas

Se cuenta con equipo de proteccion contra caidas certificados
(amés, eslinga, linea de vida punto de andaje) y en buen estado,
donde ef trabajador pueda asegurarse.

o linea de vida certificada para asegurar & amés, suministrado
para la realizacién de la tarea

Debe garantizarse que el trabajador tiene un sitio en la estructural’

Las escaleras cumplen con la norma para la labor a desempediar

Si en la labor que se va a realizar se requiere & uso de escaleras
portdtiles o fijas, verificar que sean las apropiadas para el trabajo,
y que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
e terreno deben ser de especial cuidado

Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas
condiciones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar

Si el trabajo en altura requiere de! uso de ardamios, se debe
verificar que sean los apropiados en cantidad y calidad y que
estén comectamente armados, con todas susa partes, para
garantizar I3 estabilidad y seguridad de personal.

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibido
instrucclones y precaud‘on'es a seguir en la ejecucidn de Ia tarea

La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar técnicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademds|
debe estar en capacidad de manejar equipos v elementos de
sedundad i

Se requiere la preséncid de una persona de seguridad o' un
Brigadista de la empresa durante fa ejecucién de la labor, Se ha
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuando e trabajo lo exija por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con
personal de la brigada de 1a empresa la presencia de un brigadista
u otra persona con conocimientos de seguridad que 2ppye las
actividades de control en caso de producirse un evento. €l
procedimiento de rescate en alturas debé ser conocido y aplicarse
en casos de acddentes, este deQe ser implementado por el
personal responsable y competente en el tema

W Plg) Yip| st |Wirp |3 (m

Vs lele]lslc

“1elelc]

< | «le !l ¢

C c |l c | <] C
(<]

o C| C|lc | C

Se tienen los elementos de proteccion personal apropiados para
realizar el trabajo v -
(BB

A

Se suministran los elementos de proteccidn personal necesarios
para Ja actividad, se verifica su estado y uso comedio por 13
persona que realizardn la tarea; entre los equipos @ verificar
estdn: casco, guantes, gafas de seguridad, amés u otras

Se realizeran trabajos simultdneos en la misma drea

Revisar si se estdn realizando oros trab2jos de manera
simultanea, para la identificacion de otros peligros”

PIA| PIA Pl s i | N

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los
requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algin caso se tengan quetrealizan otras tareas de alto
riesgo (trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura en
alturas o en espacios confinados), se deben revisar los pemrms
para trabajos en estos ambientes y cumplir cabalmente los|
requisitos de seguridad para cada caso especifico

Los tendidos y lineas dé ganduccién de electricidad estan aistados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
voltaje que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las
cuales se pueda tener contacto

Ie)
N

Se garantiza que las personas que realizarén e! diligenciamiento
de la lista de chequeo y [as que ejecutaran el trabajo conocen el
equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar la
actividad

Todas las personas que vayan a realizar ef trabajo, y supervisor.o
persona encargada por la empresa del diligenciamiento det
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos
exigidos. Si es Ia primera vez que o realizan se-debe capacitar y
entrenar al personal en este tema antes de inidiar cualquier labor

Cuentan fas personas asignadas para el trabajo con la respectiva
certificacion para trabajos en alturze o tienen la debida
|capscitacidn

Revisién de competencias o formauon de los autonzados m
trabajos en altura

1C

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
al dia en los pagos de sequridad social

Revisibn del pago de aportes de’ segundad sodal ' de los
autorizados

c

T
C
Cle

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo
cuenten con e} certificado de aptitud medica para el cargo y para

Revisién de que se cuente con los certificados de’ aptutud para el
cargo y para realizar el trabajo en alturas por parte de los

C
Cle
C

clolpl p

C C s

(\

\trabajos en alturg

CARGO: (g ST ()\Vk ﬁ‘—u?q&%

autorizados
Dagth C i %
RESPONSABLE DEL TRABAJO = \% COQ';'I’__Trt'!’éTS’R DE

FIRMA: 2
U




PrLRa PRDES 4

paEe e ol '.;Q._;

wnEee .

LISTA DE CHEfQUED PARA TRABAJO EN ALTURAS

- T T TOBRA!
DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:
FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD:

G oS

A X e wa K vedo dul

Lo~0R-1Lolu

\O

U

T 12

N

S

o

ITEM

ASPECTO A EVALUAK

p1a 1] Dia 2] D1a 3|

DIA4 | DIAS| DIAG | DIAY

€ (Cumple), 1 (Incurnpie), N/A (No Apiica)

El sitio donde se ejecutard ef trabajo est3 aislado compictamente

Verificar aue €1 €l sitio v en sus alrededores o exstan matenies
0 - eGuipss Gue pusdan genersr riesgos para las personas o Q
eins g ! 2

C

<

< C

¢

Se han instalado rpamparés o dints para aislar 13 zora y no
permitir el paso de vehiculos o personas .

=
i er la zona rle Lrabajo existe paso de persoiias 0 vehiculos s2
debe aislar y s2falar el drea de influencia para evitar e Tansitc
poreldns -

[ 14.

vin

e

i

ﬂz}}

Los equipos ha utilizar en fa labor se encuentran en buenas

Cuando.el desarrolic de 1a actividad requiere Jel Uso de equipos
materiales 2 debe verificar si su estado cumple con los

PR | Piv
I

realizar el trabajo

persona que realizaran la tarea; entre los equipos a verificar|
estén: zasco, guantes, gafas de seguridad, amés u otros

condiciones. ~equerimientos da caildad y seguridad, se debe fnspeccionar yue Q AN | € | < (-
no se encuentren detencyados, ni 0Xidasos o con grietas
Se cuenta con equipo de proteccidn contra caidas certificados! Deve garantizarse que ¢ trabajador tiere un sitio en [ estructura C
(arnés, eslinga, tinea de vida punto de anclaje) y en buen estado, {0 linea d2 vida certificada para asequrar el amés, suministrado| \ < < C
donde el trabajador pueda asegurarse . pera la reaiizecion de la @rea Q i
Sienla!aborquesevaareallzarseréqmeredusodeesca!eas
N portatiles o fijas, verificar que sean las apropiadas para el trabajo, C -
Las escaleras cumplen con 1a norma para l2 labor a desempenar v que Su estado no presente deterioros. Las puntos de apoyo en Q o < C Q
el terreno deben ser de especial cuidado
Si o trahcjo en altura requiese det uso de andamios, se debe
Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas|verificar que sean los aproplados en cantidad v calidad y que g ' .
cordiciones, son suficientes y apropiados para 1a tarea 3 realizar |estén correctamente armados, con todas susa partes, pare Q C.| < C
garantizar 12 establiidad y seguridad del perscnal. :
N La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar técnicamente|
Las) persona(s) encargada(s) de efecutar la labor ha(n) recihirdo|capactado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademds C . - C
instrucciones y precauciones a seguir en 13 efecucion de la tarea- |debe ester en capacidad de jar equipos v € s de C g - Q
Cuando e trabajo lo extja por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estruchuiras particulares) se debe coordinar €on
. la . o idac personal de fa brigada de la empresa ta preseficia de un brigadista
so e I e e s, prors e st 0 WG s o i e | €| | < ¢ | Q
divuload o ey n." : acuvidadesdecontmlencasodepmdudrseunevmto.at
ivuigado yfo se conoce el procedimiento de rescate en a turas | o ocedimiento de rescate en afturas debe ser concdido y aplicarse
en casos de accidentes, este debe ser Implementado por €l
personal responsatie y competente en el tema
. Ge sumnistran los elementos Je proteccion parsonal necesarios
Se tienen los elementos de proteccion personal apropiados para|para la actividad, se vesifica su estado y uso rorrecto por 1a Q c c C c

Revisar & se estn realizando otros trabajos de manera
Simultaned, para la identificacién de otros peligros

sy | BN

Pin

Se realizaran trabajos simulténecs en la misma area

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los|
requerimientos de éstos eri caso de realizar otras tareas criticas

'para trabajos en estos ambientes y cumplis cabalmente 05|

Cuando por algin caso se tengan que realizan otras tareas de alto
riesgo {trabajos en cafiente, de limpieza, corte 0 soldadura en
altures o en espacios confinados), se deben revisar ios permisos

requisitos de seguridad para cada casc especifico

de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
voltaje que conducen ’

Los tendidos y lineas de conduccién de electricidad estan aislados|

Verificar que no existan lineas déctrjcas energizadas- con las
cuales se pueda tener contacto

Se garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento
de la lista de cheguéo y las que ejecutaran el trabajo conocen el
equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar la
actividad '

Todas las personas que vayan a realizer el trabajo, y supervisor o
persona encergada por fa empresa del diligenciamiento  del
permiso, deben conocer Y cumplir con los requerimientos
exigidos. Si es la primera vez que lo realizan se debe capacitar v
entrenar al personal en este tema antes de iniciar cualquier fabor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con la respectiva
certificacién para’ trabajos en altura o tienen. la debida
canacitazitn : :

Revisié_n de competencias o formacién de 105 * autcrizados en

trabajos en altura i

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
|al dia en los pagos de seguridad social . ‘-

Revisibn del pago de aportes de “séguridad;, social de los
autorizados 1

c|Cle| <
C || cC
L || | «
C.leclclc<
clc|e |c

“ISe ha verificado que_ los.autorizados pafa realizar el trabajo

cuenten con e! certificado de aptitud medica para el cargo y para

Revisitn de que se cuente con los ceftificados de aptit'ug:l para el
cargo y para realizar el trabajo en alturas por parte de los
autorizados ) ) :

(
<

C

C

-k

N ANV N AN VAT

| trabatos en allura

NESPONSABLE DEL TRABAIO

nowsee: Doty G2

FIRMA:

" '

CARGO:

COORDINADOR DE

ALTURAS *

NOMBRE: \n&bﬁ%—é@,

FIRMA: \)J/S(l/\

Qeste Bup: Yeantc,



o

PrLES SEDPS 04
: -!_:»_ SERMRU S e e 11514 DE CHIQUED PARA TRABAJO EN ALTURAS
OBRA: __ 3 fPve~e- DNEJATLL . .
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FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD:

\o~o- 1970

O W (L )3 ¢ (5

ITEM

ASPECTO A EVALUAR

p1Aa1|p1a2[p1a3] p1as [ pias| p1ae | DIz
L € (Cumpie), I (Incumple), N/A (No Aglica)

El sitio donde se ejet_:utaré el trabajo estd aislado completamente

Verificar que en el sitio y en sus alrededores no exdstan materiales
0 equipos que puedan generar riesgos para las personas o

Claja|=|8 |5

Sehaﬁhwtaladonmampamsocinlaparaais!arlazonayno
permitir el paso de vehiculos o personas

EOUID0S JC 3 emDresy

Si en ia zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se
debe aislar y sefializar e drea de influendia para evitar e trénsito
poe &f dres

PIR|PIR(P | Bioy | Wlny | P i)

tos equipos ha utifizar en la labor se encuentran en buenas

Cuando el desarrollo de la actividad requiere del uso de equipos y
rmateriales se debe verificar si su estado cumple con los
requerimientos de calidad y seguridad, se debe inspeccionar que
no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con grietas

C| c|<

Q

Se cuenta con equipo de proteccidn contra caidas certificados
(amés, eslinga, linea de vida punto de anclaje) y en buen estado,
donde el trabajedor pueda asegurarse

Debe garantizarse que el trabajador tigne un sitic en 1a estructura
o linea de vida certificada para asegurar el amés, suministrado|
para 1a realizacion de Ia tarea

cle | <

Las escaleras cumplen con la norma para la labor a desempefiar

Si en 13 labor que se va a realizar se requiere e uso de escaleras
portatiles o fijas, verificar que sean las apropiadas para el trabajo,
Y que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
eltenemdebenserdespedalchado

Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas
condiciones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar

Si el trabajo en altura reguiere del uso de andamios, se debe
verificar que sean los apropiados en cantidad y calidad y que
estén comectamente armados, con todas susa partes, para
garantizar Ia estabilidad y seguridad de! perscnat.

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibido
instriscciones y precauciones a seguir en la ejecucién de la tarea

La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar téenicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademéas
debe estar en capacidad de manejar equipos y elementos de|

Se requiere la presencia de una persona de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucién de 1a labor. Se ha
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuando e trabajo lo exifa por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con

u otra persona con conocimientos de seguridad que apoye las
actividades de control en caso de produdrse un evento. E
procedimiento de rescate en alturas debe ser conocido y aplicarse|
en casos de accidentes, este debe ser implementado por el
personal responsable y competente en & tema

personal de la brigada de 1a empresa la presencia de un brigadista |

NP2 N |~

Se tienen los elementos de proteccién personal apropiados para
realizar el trabajo :

Se suministran los elementos de proteccidn personal necesarios
para a actividad, se verifica su estado 'y uso correcto por la
persona que realizardn i3 tarea; entre los equipos a verificar,
estdn: casco, guantes, gafas de seguridad, amés u otros

(o < le
C

C Cle |

c|<|clc e | ¢

Se realizaran trabajos simultdneos en 13 misma drea,

Revisar i -se estdn realizando obos trabejos de manera
simultdnea, para ia identificacién de otros peligros

P [P of|s Fig

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los
requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algulin caso se tengan que realizan otras tareas de alto
riesgo (trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura en
alturas o en espacios confinados), se deben revisar los permisos
para trabajos en estos ambientes y cumplir cabaimente los
requisitos de sequridad para cada case especifico

Los tendidos y tineas de conducdidn de electricidad estén aislados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
voltaje que conducen

Verificar que no existan lineas elécmcas energizadas con las
cuales se pueda tener contacto

Se garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento
de fa lista de chequeo y las que ejecutaran el trabajo conocen el
equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar la
actividad

Todas las personas que vayan a realizar, el trabajo, y supervisor o
[pérsona encargada por la empresa del diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos
exigidos. Si es 1a primera vez que lo realizan se debe capacitar y
entrenar al persofal en este tema antes de iniciar cualquier labor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con la respectiva
certificacion para trabajos en altura” o tienen la debida

Revision de competencias o formacion de los autorizados en
trabajos en altura ’

Se ha verificado que los autorizados para realizar ef trabajo estén

al dia en los pagos de seguridad social

Revisién™ del pago de aportes de ‘seguridad’ social de los
autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo
cuenten con e} certificado de aptitud medica para e} cargo y para
i IF]

Revisién de que se cuente con los certificados de aptitud para el

cargo y para realizar ef trabajo en alturas por paite de los
‘auton‘zados -

< C c|lc || C
S| ele |e € ]
c|C|l e e | C
C|C|c. cC 7w |c

RESPONSABLE DEL TRABAJO

NOMBRE:‘}EQN@L Ge e

FIRMA: J -

NOMBRE: wg\M—%e,c‘,)

. COORDINADOR DE
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FIRMA: u‘bé\

CARGO: (Zeqﬂ,uu)j a_)w,- Tedece

27,



"-é-l‘“

1ISTA D% GIEGIED PARA TRABAJO EN ALTURAS
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FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD: \o-08-2020

to U t'l.\"g N LS

‘ITEM

ASPECTO A EVALUAR

DIA1|DIA2|DIA3| DIA4 | DIAS | DIA6 | DIAZ

€ (Cumple), I (Incumpie), NfA {No Aplica)

El sitio donde se ejecutard ef trabajo estd aislado completamente

Verificar que en e sitio y en sus alrededores no existan materiales
0 equipos que puedan generar riesgos para las personas o

eouinos

elQle|c ¢ &

Se han instalado mamparas o cinta pare aislar la zona y no
permitir el paso de vehiculos o personas

Si en la zona de trabajo existe pasn de personas o vehiculos se
debe aisiar y sefializar ef drea de influencia para evitar & transito
oo e 3ren

PIRE W (Rig | Py o] 810,

Los equipos ha utilizar en la labor se encuentran en buenas

Cuando el desarrollo de Ia actividad requiere del uso de equipos y
materiales se debe verificar si csu estado cumple con los
requerimientos de calidad y seguridad, se debs inspeccionar que,
no se encuentren deteriorados, ni oxidados 0 con grietas

clC|a| ¢

RS

Se cuenta con equipo de proteccion contra caidas certificados
(arnés, eslinga, linea de vida punto de andlaje) y en buen estado,
donde ¢ trabajador pueda asegurarse

Debe garamizarse que el trabajador tiene un sitio en I3 estructura
7 linea de vida certificada para asegurar ef amés, suministrado
para la reafizacion de la tarea

s C

Las escaleras cumplen con [a norma para la labor a desempefiar

Si en la fabor que se va a reslizar se requiere el uso de escaleras
portatites o fijas, verificar que sean las aoropiadas pare el trebajo,
¥ que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
el terreno deben ser de especial cuidade

Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas
condiciones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar

Si el trabajo en altura requiere del uso de andamios, se debe
verificar que sean los apropiados en cantidad y calidad y que
estén correctamente armados, con todas susa partes, para
garantizar la estabilidad y seguridad del personal.

La(s) persona(s) encargada(s).de efecutar la labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a segulr en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que reafice{n) la tarea debe estar técnicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademas
debe estar en capacidad de manejar equipos y elementos de
sequridad

Se requiere [a presencia de una persona de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucion de la labor. Se ha
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuandc e trabajo lo exija por las caraderisticas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con
personal de la brigada de la empresa la presendia de un brigadista
u otra persona con conocimientos de seguridad que apoye las
actividades de control en caso de producirse un evento. Ei
procedimiento de rescate en alturas debe ser conocido y aplicarse
en casos de accidentes, este debe ser implementado por el
personal responsable y competente en & tema

Se tienen los elementos de proteccién personal apropiados para
realizar el trabajo

Se suministran los elementos de proteccién personal necesarios
para la actividad, se verifica su estado y uso correcto por la
persona que realizardn la tarea; entre los equipos a verificar
estan: casco, guantes, gafas de seguridad, arnés u otros

Se realizaran trabajos simultdneos en la misma &rea .

Revisar si sé estén realizando otros trabajos de manera

|simultdnea, para la identificacion de otros peligros

I P P | oy

requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los ]

Cuando por algin caso se tengan que realizan otras tareas de alto
riesge (trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura_en
alturas o en espacios confinados), se deben revisar los permisos
pard trabajos en estos ambientes y cumplir cabalmente los
requisitos de sequridad para cada caso especifico

Los tendidos y lineas de conduccion de electricidad estan aislados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con- el

Verificar que no existan lineas elédiricas energizadas con las

equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar la
actividad

I pueda tener contacto

voltaje que conducen foiesse d o Q C
Se garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento| 1092 1as m;aq”e Va}’a" a realizar :‘d“za?p' v :;‘i’:n“t’;so'd;

de fa lista de chequeo y las que ejecutaran el trabajo conocen el persona encargada por la ‘empresa tigench C_ C

permiso,. deben conocer y cumplir con los requerimientos
exigidos. Si es la primera vez que io realizan se debe capacitar y
entrenar al personal en este tema antes de iniciar cualquier labor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con ia respectiva

Revision de competencias o formacidn de los autorizadns en

al dia en los pagos de seguridad social

certificacidn para trabajos en altura o tienen la debids trabajos en altura C C
\capacitacidn i | —
‘ISe ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo e<ten Revisién del pago de aportes der segundad social de los Q - C
|autorizados N

Q|C]
C C
c [d<

Clplel n [ n

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo|Revisién de que ce cuente con fos ceitlficados de aptitud para el ' ” '
cuenten con el certificado de aptitud medica para el cargo y parajcargo y para realizar e! trabajo en alturas por parte de los ( / (7 C
licabiios en altura autorizados i
nomsre: Wenxt|  Go—eF mm
PR - COORDINADOR DE
RESPONSABLE DEL TRABAJO FIRMA: : 0 RiSURAS,

CARGO: ?eSQLLb«. .Q%,ch-—‘s?o

2
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DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR: Sk Qeheeed O yel ele ot e— A am:r-, de

FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD:

|B-0% -Wilo okl of 13--8"t5LO

% 1A 1o L 27, A3

ITEM }

ASPECTO A EVALUAR

(D11 DI 2| DIA3] DIAG | DIAS | DISG | DIAZ

£l sitto donde se ejecutara &l vaﬂap estd aisiado compktamente

Verificar que en @ sitic-y en sus alrededoies nc existan materiales
O equipes que puedar. generds riesges Dara las personas o
LOUILOS Je |3 emoeasa

C {Cumpte), T (Incumpic), N/A (No Aplica)

Se han instaledo mamparas o cinta para aislar Iz zona y no
permitir el paso de vehiculos 0 personas

_|eorel drea

Si en 1a zona de tabajo existe paso de pertonas O vehiculos se
debe aislar y sefializar & 4rea da infiuendia pera evitar & trénsito

SlalFi iy 10y P

Los equipos ha utilizar en la labor e encuentran en buenas
condiciones.

Cuando ef desarrollo de la activioad requiere Jdei uso de equipos y
materiales . se debe veificar si cu estaoo cumple con fos
requerimientos de calidad y seguridad, se debe inspecdonar que
no sé encuentren deteriorados, nl oxidados o con grietas

“le C

Se cuenta con equipo de’ protecc:on contra caidas certificados
(arnés, eslinga, linea de vida punto de anclaje) v en buen estado,
donde e trabajador prieda asegurarse

Debz uatantizarse qize ef trabajador tene un sitio en la estructura
 iinea de vida certificada para asegurar & arnés, suministradc
para ia realizecion de la tarea

Las escaleras cumplen con 12 norma pars Ia fabor a desempefiar

i en la labor que se va a realizar se requiere el uso de escaleras
portadles o fijas, verificar que sean las epropiadas para el trabajo,
v que sy esiado no presente deterioros. Los puntos de apayo en
<f terreno deoen ser de especial cuidago

N

Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas
condiciones, son suiicientes y apropiados para ia tarea @ realizar

% rabajo en altura requiere de! uso de andamios, se debe
verificar que sean los 3propiados en cantioad y calidad v que
estén -conecamente armados, con todas susa panes, para
garantizar la estabilidad 'y seguridad del personal.

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecular ka labor ha(n) rexibido
instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que réalice(n) la tarea debe: estar técnicamente,
capacitado(s) y entrer.ado(s) en las tareas asignadas. Ademds
dehe estar en capacidad de manejar equipos y' elementos de
sequridad

V- RV

Se requiere la presenda de ura persona de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucién de la labor. Se ha]
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuando el trabajo lo exja por las caraderisticas de -riesgo,
(Trabsjos en estucturas particulares) se debe coordinar con
personal de la tngada de la empresa Ia presencia de un bngadista

u otra pessona 2on conocimientos de segucidad que apoye fas|
actividades de control en caso de produdirse un evento.” El

procedimiento de rescate en afturas debe ser conocido y aplicarse!

en casos Ge accidentes, este debe ser mpiementade por el
personal responsable y competente en & tema

Se tienen los elementos de proteccion personal apropiadas para
realizar el trabajo

Se suminstran ios elerentos de proteccidn personal necesarios
para ‘fa actividod, se verifica su estavo y uso comecto por {3
persona que realizarén la tarea; entre los equipos a verificar
estdn: casco, guantes, gafas de seguridad, arnés u olros

Se realizaran trabajos simultérieos en ia misma area

Revisar sl e estdn reaiizando otos trabajos de manera
simultanes, para la IGentificaciGn de otros peligros

Se han consuitado permisos de trabajo v s= cumpie con los
requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algiin caso se'tengan Gue realizan otras rreas de alto
riesgo (trabizjos en caliente, de Empieza, corte o soldadura en
alturas O en espacios confinades), se deben revisar los parmisos
para trabaios en eswos ambientes y cumplir’ cabalmente los
requisitos de seguridad para cada caso especifico

Los tendidos y lineas de conduccidn de electricidad estan aistados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
Yoltaje que conducen

Verificar que no existan lineas eléqtricas energ.zadas con las
cuales se pueda tener contacto

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
de 1a lista de chequeo y lac que ejecutaran el trabajo conocen el
equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar fa
actividad

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo, y supervisor o
persona  encargada por fo empresa del diligenciamiento del
permiso, deben conccer y cumplir con los 'requeumxentoc
exigidos. Si =s fa primera vez que Io realizan se debe capaciter y
entrenar al personal en este tema antes de iniciar cuaiquier labor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con la respective
certificacién para trabajos en sltura o tienen la debida

Revisién de competencias o formacién de Ios autorizados en
trabaios en altura

|canacitacion
Se ha verificato que los autorizados para reahzar el trabajo estén
al dia en los pagos de seguridad soclal

Revisidn del pago de aportes de- segurdad social de los
autorizados

<
=
Q Cle

Se ha verificado que los autorizados para reslizar €' trabajo
cuenten con el certificado de aptlmd medica para ¢l cargo y para

Revisién ce que se cuente con los certificados de apiitud para el
cargo v para realizar e} trabajo en alturas por parte de fos

C
.
C

clelcfc e

trabaios en altury’

- INOMBRE:

RESPONSABLE DEL TRABAJO '

FIRMA:

fowans SNoeh, Co—et
5

Tomen- Tt vk Tty

NOMBRE:( ’U}WMQ

COORDINADOR DE

ALTURAS
FIRMA:

29¢
1293
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ITEM

DiA1|DIA2[DIA3] DIA4 | DIAS | DIAG | DIAY

ASPECTO A EVALUAR

C (Cumple), 1 (Incumpie), N/A (No Aplica)

El sitio donde se ejecutard el trabajo estd aislado completamente

Verificar que en e sitio y en sus alrededores no existan materiales
0 equipos que puedan generar fiesgos para las personas o
20UiDoS g ja_empresa”

cl|e|C

(o

-

Se han instalado mamparas o dnta para aislar la zona y no
permitir el paso de vehiculos o personas -

Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se
debe aislar y sefializar el area de influendia para evitar el transito
pov & drea’ "

Pigy (ViR Py

Vi

)3/,9\ |

Los equipos ha utilizar en la Iabor se encuentran en buenas|
condiclones.

Cuando el desanollo de la actividad requiere Jel uso de equipos y
materiales se debe verificar si su estado cumple con los
requerimientos de calidad y seguridad, se debe inspecdonar que
no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con grietas

C

Se cuenta con equipo de proteccién contra caidas certiticados
(amés, eslinga, linea de vida punto de andaje) y en buen estado,
donde el trabajador pueda asegurarse

Debe garantizarse que el trabajador tiene un sitio en'la estructura
o linea de vida certificada para asegurar el amnés, suministrado
para la realizacdn de fa tarea

Las escaleras cumpien con la norma para la labor a desempefiar

Si en ia labor que se va a realizar se requiere &l uso de escaleras
portatiles o fijas, verificar que sean las apropiadas para ¢ trabajo,
Y que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
&l terreno deben ser de espedial cuidado

Los andamios son_ cetificados y se encuentran en buenas
condiciones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar’

Si ¢f trabajo en aftura requicre del uso de andamios, se debe
verificar que sean los apropiados en cantidad y calidad y que
estén correctamente armados, con todas susa partes, para
garantizar la estabilidad y segundad del personal.

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a sequir en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar técnicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademads
debe estar en capacidad de manejar equipos y elementos de
seguridad

Se requiere la presencia de una persona de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucién de la labor. Se ha
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuando el trabajo o exija por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con
personal de la brigada de Ia empresa la presendia de un brigadista
u otra persona con conocimientos de seguridad que apoye las
actividades de control en caso de produdrse un evento. El
procedimiento de rescate en alturas debe ser conocido y aplicarse
en casos de accidentes, este debe ser implementado por el
personal responsable y competente en el tema

Se tienen los elementos de proteccion personal apropiados para
realizar el trabajo

Se suministran los elementos de proteccidn personal necesarios
para Ia actividad, se verifica su estado y uso correcto por fa
persona que realizarén la tarea; entre los equipos a verificar
estadn: casco, guantes, gafas de seguridad, arnés U otros

Se realizaran trabajos simultaneos en la misma area

Revisar sl se estdn realizando otros trabajos de manera
simulténea, para la identificacion de otros peligros

D in

]

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los
requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algin caso se tengan que realizan otras tareas de alto
riesgo (trabsjos en caliente, de limpieza, corte 0 soldadura en
alturas 0 en espacios confinados), se deben revisar fos permisos
para trabajos en estos ambientes 'y cumplir cabalmente los
requisitos de seguridad para cada caso especifico

Los tendidos y lineas de conduccién de electricidad estan aislados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
X‘glt.aje que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las
cuales se pueda tener contacto

Sg garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento
de la lista de chequeo y las que ejecutaran el trabajo conocen el

actividad

Todas las personas que vayan a realizar e trabajo, y supervisor o

equipo y los procedlmnentos contemplados para ejecutar la exigidos, Si es fa pri vez que lo realizan se capacitar y

persona encargada por la empresa del diligenciamiento del
|permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos

entrenar al personal en este tema antes de iniciar cualqurer labor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con la respectiva
certificacidn para trabajos en altura o tienen la debida

trabajos en altura

Revisién de competencias o formacién de los autonzados en

al dia en los pagos de seguridad social

Efm; tacitn
Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén|Revision del pago de aportes de “seguridad social de los
autorizades

Ccle|T|<C

.Jﬁwﬁl

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo|Revision de que se cuente con los certificados de aptitud paia el
cuenten con el certificado de aptitud medica para el cargo y para cargo y para realizar e trabajo en- a!turas por parte de los

orizados
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LISTA 22 CHIG U PARA TRABAZO EN ALTURAS

OBRA:
DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:
FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD:

O e VAR Y ST

r\ahdf-%f L\ fhur) Y. Utaef

[ -o0€-71510

8 4 1» Lt Ttr 173
p1A1|DIA2(DIA3| D1Aa | DIAS | DIAG | DIAZ
ITEM ASPECTO A EVALUAR
C (Cumple), I (Incumple), N/A (No Aplica)
Verificar que en e sitio y en sus alrededores no existan
El sitio donde se ejecutard ef trabajo estd aisiado completamente [0 equipos que puedan generar riesgos para fas personas o Q C (ol C C'

eouipos de 3 em

Sehanmstzladomamparasoumaparaarslarlazonayno
permitir e paso de vehiculos 0 personas

IDESd
Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se
debe aislar y sefializar el drea de influendia para evitar €l trénsito
f1

Py y[Piny [Pl W11

Los equipos ha utilizar en la labor se encuentran en buenas

Cuando ef desarrolio de la actividad requiere del uso de equipos y|
materiales se debe verificar si su estado cumple con los
requerimientos de calidad y seguridad, se debe inspeccionar que
no se encuentren deteriorados, ni oxidados G con grietas

QQC(‘Q

Se cuenta con equipo de proteccén contra caidas certificados
(arnés, eslinga, linea de vida punto de anclaje) y en buen estado,
donde el trabajador pueda asegurarse

Debe garantizarse que e trabajador tiene un sitio en Ia estructura
o linea de vida certificada para asegurer el amés, suministrado
para la realizacion de fa tarea

Las escaleras cumplen con 13 norma para la labor a desempefiar

Si en la labor que se va a realizar se requiere e uso de escaleras
portétiles o fijas, verificar que sean las apropladas para el trabajo,
¥ que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
el terreno deben ser de espedal cuidado

Los andamios son cetificados y se encuentran en: buenas
condiciones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar

Si el trabajo en alura requiere del uso de andamios, se debe
verificar que sean los apropiados en cantidad v calidad y que
estén correctamente armados, con todas susa partes, para
garentizar Ia estabilidad y seguridad del personal.

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar I3 labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucién de la tarea.

La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar técnicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademds|
debe estar en capacidad de manejar equipos y elementos de|
seguridad

Se requiere la presencia de una persona de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucién de la labor. Se ha
divulgado y/o se conoce el procedimiento de rescate en alturas

Cuando el trabajo lo exdja por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con
personal de ia brigada de la empresa la presencia de un brigadista
u oftra persona con conocimientos de seguridad que. apoye las
actividades de control en caso de producirse un evento. El
procedimiento de rescate en alturas debe ser conocido y aplicarse
en casos de accidentes, este debe ser implementado por e
personal responsable y competente en el tema

Se tienen los elementos de proteccion personal apropiados para
realizar el trabajo

Se suministran los elementos de proteccién persond) necesarios|
para la adtivided, se verifica su estado y uso carecto por la
persona que reallzardn Ja tarea; entre los equipos @ verificar|
estan: casco, guantes, gafas de seguridad, amés u otros

Se realizaran trabajos simultdneos en Ia misma drea

Revisar si_se estdn realizando obros trabajos de maners
simuttanea,’ paralatdenuﬁcaddndeotmspehgros

Pin| P iy PR

Se han consultado permisos de trebajo y se cumple con los
fequerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algtin caso se tengan que realizan otras tareas de aito|
riesgo (trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura en
afturas o en espacios confinados), se deben revisar los permisos
para trabajos en estos ambientes y cumplir cabalmente los
requisitos de seguridad para cada caso especifico

Los tendidos y lineas de conduccidn de electricidad estdn aislados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el
voltaje que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas eneréizadas con las
cuales se pueda tener contacto

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
de la lista de chequeo y las que ejecutaran el trabajo conocen el
equipo y ks procedimientos contemplados para ejecutsr la
actividad

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo, y supervisor o
persona encargada por la empresa del diligenciamiento del
permiso, ‘deben conocer y cumplir con los requerimientos
exigidos. Si es la primera vez que lo realizan se debe capacitar y
entrenar al personal en este tema antes de iniciar cualquier fabor

S
<
C

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con la respectiva

canacitacin

certificacién para trabajos en altura o tienen fla debida|

Revision .de competencias o formacidn de los autorizados en
trabajos en altura

C|C |a

Se ha verificado que los autorizados para realizar el traba]o estén
|al dia en los pagos de seguridad social

Revisién del pago de aportes de éeguridad social de los
autorizados

< | ClC|C | o

Se ha verificado que los autorizados para reahzar el trabajo
cuenten con e! certificado de aptitud medica para €l czgrgo y para
trabaios en altura

Revision de que se cuente con los certificados de aptitud para el
cargo y_para realizar el trabajo en alturas por parie de los
autorizados
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TIMEQUEN TrFe T e g e

LI5TA D UEEUED PARA TRABAYO EN ALTURAS

TR o S T

— ; “OBRA:-
DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR: __ GoS0zlertd OF a-eolo  PUC
FECHA INICIO DE LA ACTIVIDAD: 11-0%- 101D
N\ 11 1%
= T e pia1|p1a2|p1az] pias [o1as| pias | praz

€ (Cumpie), T (Incumple), N/A (No Apfica)

El sitio donde se ejecutara el trabajo estd aislado completamente

Verificar que en el 1o y en sus alrededores no exdsian materiales
0 equipos que puedan generar riesgos para las personas o

Se han instalado mamparas o dnta para aislar la zona vy no
permitir ef paso de vehiculos o personas

BOUIpos de |3 emoress

Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se
debe aislar y sefizlizar el drea de influencia para evitar e trdnsito
oor &l dreg

Q & |
iy Pl

Los equipos ha utilizar en la labor se encuentran en buenas

condiciones.

Cuando €l desarrolio de la actividad requiere del uso da equipos y
materiales se debe verificar si su estado cumple con fos
requerimientos de calidad y seguridad, se debe inspeccionar que
no se encuentren deteriorados, ni oxidados 0 con grietas

Se cuenta con equipo de proteccion contra caidas certificados
(amés, eslinga, linea de vida punto de anciaje) y en buen estado,
donde el trabajador nueda asegurarse

Debe garantizarse gue el trabajador tiene un sitio en la estructura
o linea de vida certificada para asegurar el amés, suministrado
para la realizacién de la tarea

Las escaleras cumplen con la norma para la labor a desempefiar

Si en la labor que se va a realizar se requiere el uso de escaleras
portatiles o fijas, verificar que sean las apropiadas para e trabajo,
Y que su estado no presente deterioros. Los puntos de apoyo en
el terreno deben ser de especial cuidado

Los andamios son cetificados y se encuentran en buenas
condiclones, son suficientes y apropiados para la tarea a realizar’

Si ef trabajo en altura requiere del uso de andamios, se debe
verificar que sean los aproplados en cantidad y calidad y que
estén correctamente armados, con todas susa partes, para
garantizar la establlidad y seguridad del personal,

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar fa labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que realice(n) la tarea debe estar técnicamente
capacitado(s) y entrenado(s) en las tareas asignadas. Ademds
debe estar en capaddad de manejar equipes y elementos de
seouridad

ée requiere la presencia de una personz de seguridad o un
Brigadista de la empresa durante la ejecucion de Ia labor. Se ha
divulgado y/o se conace el procedimiento de rescate en alturas

Cuando e trabajo lo exija por las caracteristicas de riesgo,
(Trabajos en estructuras particulares) se debe coordinar con
personal de la brigada de la empresa la presencia de un brigadista
u otra persona con conocimientos de seguridad que apoye las
actividades de control en ¢aso de producirse un evento. El
procedimiento de rescate en alturas debe ser conodido y aplicarse
en casos de accidentes, este debe ser implementado por e
personal responsable y competente en ef tema

Se tienen los elementos de proteccién personal aproplados para

realizar el trabajo

Se suministran los elementos de proteccén personal necesarios
para la actividad, se verifica su estado y uso correcto por la
persona que realizardn la tarea; entre los equipos'a verificar
estdn: casco, guantes, gafas de seguridad, arnés u otros

Se realizaran trabajos simultaneos en la misma &rea

Revisar si se estdn realizando otros trabajos de manera
snmulténez para ta ldmﬂﬁcadéndeoanspellgros

Se han consultado permisos de trabajo y se cumple con los
requerimientos de éstos en caso de realizar otras tareas criticas

Cuando por algiin caso se tengan que realizan otras tareas de alto
riesgo (trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura en

para trabajos en estos ambientes y cumplir cabaimente los
requisitos de seguridad para cada caso especifico

alturas o en espacios confinados), se deben revisar los permisos|

Los tendidos y lineas de conduccién de electricidad estan aistados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con ef
voltaje que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas energlzadas con las
cuales se pueda tener contacto

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
de la lista de chequeo y las que ejecutardn el trabajo conocen el

actividad

Todas las personas que vayan a realizar e trabajo, y supervisor o
persona encargada por 2 empresa del diligenciamiento del
= L ) permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos
equipo y los procedimientos contemplados para ejecutar ia exigidos. Si es la primera vez que Io realizan se debe capacitar y

entrenar al personal en este tema antes de iniciar cualquier labor

Cuentan las personas asignadas para el trabajo con fa respectiva
certificacion para trabajos en altura o tienen la debida
|\ capacitaciin

Revisién de competencias o formadidén de los autorizados en
trabajos en altura

Yz
I
K..

al dia en los pagos de seguridad social

Se ha verificado que los autorizados para realizar €l trabajo estén|Revisién del pago de aportes de’ segundad socnal de fos
autorizados "

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo|Revisién de que se tuente con los certificados de aputud para el

[carea: Qe 5\‘&0417&'9" ‘l\ta/_i\é‘p

cuenten con el certificado de aptitud medica para el cargo y para|cargo y para realizar el trabajo en alturas por parte de tos] C >
Wehaiosepaltu autorizados
§ E: 16 '
nomsre: Wyore] 60 \—6% nomere: {1511y, i
.COCRDINADOR DE R
RESPONSABLE DEL TRABAIO FIRMA: W i . :
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WELVERSAL .8 A Y

PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

OBRA: IMPRE~T A Ornt1s)

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:

recma: 23-0O2- 10O

plp'rr AROO) 6&} ANTE.. ~

OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Para esas actividades se gebe realzas & permiso de tralajo correspondienie y docamentas anexos)

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO
{ELEVADOR)

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO X i
|
|

LISTA DE CHEQUEO PARA VALORACION
A |DE CONDICIONES DE SALUD TAREAS ’g |
DE ALTO RIESGO

l

TRABAJO EN CAUENTE[ ] IZAE DE CARGAS| ] USO DE PRODUCTOS quiMicos[ ] OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO | si | no| na REGISTRO [ si| no | w/a REGISTRO | si [No| msa
1 LISTA DE QHEQUEO DE LOS EQUIPOS | By
ATS: . K | DE ACCESO{OTROS) CUAL: ?\ PLAN DE IZAJE DE CARGAS | X
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO | { LISTA DE CHEQUEO DE TRABAJO EN x OTROS
(ESCALERAS) | A |excavacionss. (CUALES]
LISTA DE CHEQUEO PARA MANEJO DE [
(ANDAMIO) PRODUCTOS QUIMICOS &

3

ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA

G X - Vae Xl

m
kg

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CATDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA (No aplica))

Puntos de anclaje Mosquetonies Descendedor

Mec de anclaje Eslinga para restriccién - |Ascendedor Otros, cuales?
Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posic Arrestador (freno)

Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién Poleas

Lineas de vida vertical cable Arnes integral de seguridad LB |Sifleta

Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada.para rescate

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA ACTIVIDAD

Casco con barbuguejo de 3 puntos =~ tes dielecincos Proteccion respiratoria Otros, cuales?

Botas de sequridad &, |Guantes , Tipo . Chaleco reflectivo 2

Gafas de sequridad | Proteccion facial iy Ropa de trabajo (overol} *

Guantes de algadon Proteccion auditiva K Peto de carnaza

Guantes de cuero . e |Careta de soldador Impermeable L

SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA

Extintores &~ |Kit ambiental ~ [Escaleras tipo tijera’ ot cuales?
[Elemenbos para delimitaciin & [Kit Lava oj0u | Escalera extensibles %

EX de sedalizacion + | Detector de gases l§ca!eras filas

Equipos de Comunicacian Andamios - Eievad
[Botiquin | Gruas con canasta ;

FECHA

FECHA DE INICIO DEL PERMISO

2 (8 o [0 O

FINALIZACION DEL PERMISO

AR 2D | D oo :

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJOQ EN ALTURAS (Marque con una X)

Instrucciones y precauciones a seguir en la efecucion de la tarea

VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA S1 NO N/A
T Verificar que en el sitio y en sus alreded no existan mat o0 equipos que
1 £l sitio donde se ejecutaré ef trabajo estd aislado completamente | puedan generar riesgos para las personas o equipos de (3 empresa, Si existe el .
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el permiso. \<
2 Se han Instalado mamparas, cerramiento rigido o cinta para aislar |Si en la 20na de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe dislar y X
1a zona y no permitir el paso de vehiculos o personas. sefializar el drea de influencia para evitar & trnsito por ef drea. :
Cuando el desarrollo de la actividad requiere del uso de equipos y mateniales se -
3 Los equipos a utilizar en la labor se encuentran en buenas debe verificar sl su estado cumple con los requerimientos de calidad y seguridad, x
condiciones se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con
arietas
o 4 i . |La(s) persona(s) que realizaré la tarea debe estar técnicamente capacitada y|
4 La(s) personal(s) encargadals) de ejecutar a iabor ha(n) recibido entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de X

equipos y de

Se garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento
S de! permiso y las que ejecutaran el trabajo conocen e equipo y fos
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el soficitante
(supervisor © persona encargada por laempresa) del diligenci del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos, Si es I
primera vez que b realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier fabor,

A

" |Los téndidos y lineas de conduccion de electricidad estén aislados

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda

altura. .

en alturas por parte de los autorizados

6 de acuerdo con Ia norma RETIE, es décir, de acuerdo con el voltaje D )(
que conducen -
7 Se realizaran trabajos simuftdneos en la misma drea Z:;;i;e d?oﬁ;‘ osrﬂz;rz:a otsos trabajos de manera simuiténea, para la K
8 :Ie d'}: ;nazsﬁp:;gs“zxe:f:g::d;z:m G trabaj(.: B Revisién del pago de aportes de seguridad social de los autorizados )(
g ﬁ;ﬂ%zmﬁ;ﬁ:mmgﬁi zl-at;?:;o e Revisién de que se cuente con fos certificados de aptitud para realizar el trabajo K

SAS - F058
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eximma -

LBEVERSAL STLS A

PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

OBRA:

MPREARA  DIDRAN

FECHA: 2:( "

©4-10.

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:

INODTAAS(ON T ROSNA,

OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Para esas actvidades se debe realtzas &f permiso de trabajo cormespondients y documentos 3nexos)

TRABAJO EN CAUTENTE[ | IZAJE DE CARGAS[ | USO DE PRODUCTOS QuiMICOS[ | OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO Si No | N/A REGZ!S‘i'RO Si I HNo N/A REGISTRO .Si |No| N/A
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS 3 - '
ATS )\ DE ACCES{OTROS) CUAL: }‘ PLAN DE [ZAJE DE CARGAS
LI§I'ADEO-IEQUEODELOSEQUIPOSDENJISO LISTA DE CHEQUEO DE TRABAJO EN OTROS
(ESCALERAS) EXCAVACIONES y (CumES)
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO PARA MANEJO DE
(ANDAMIO) x PRODUCTOS QUIMICOS i
LISTA DE CHEQUEOQ PARA VALORACION'
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO DE CONDICIONES DE SALUD TAREAS
(ELEVADOR) DE ALTO RIESGO llx |
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA l o m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA 109 .
EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA {No aplica))
I‘I’untos de anclaje | Descendedor
Mecanismos de anclaje Esiu\ga para rstnooén Ascendedor Otros, cuales?
Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posici Arrestador [freno)
Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga pera detencion & lpoleas
Lineas de vida vertical cable Ames integral de seguridad Silieta
Lineas de vida vertical cuerda Cl.uerdacerﬁﬁcadapamr&cate
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA CACTIVIDAD.
Casco con barbuguejo Oe 3 puntos B [Guantes dEtrtos. TProteccion resgiratonia Dtros, oSt
Botas de seguridad A |Guanbes , Tipo |Chaleco reflactivo
Gafas de seguridad & [P facial” de trabaja (overol -
|Guantes de algodon | Proteccion auditiva 7~ |Peto de camaza
|Guantes de cuero A |Camz de soldador Impermeable
SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA
Extintores ™Kt ambsental Escaleras tipo tijera Otros, cusles?
Elementos para delimitacién A [Kit Lava Escalera extensibles [ g
Elementos de sefializacion e |Detector de gases Escaleras fijas
uipos de Comuricacidn Andamios Elevadores
uin | |Gruas con canasta
! ] FECHA ‘ J I i
1
FECHA DE INICIO DEL PERMISO | 2 (O (A% l @’ﬁ! OO | rnauzacion beL pERMISO ot | 0% ted| @ ! O

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X)

VERIFICACION IMPLEMENTACION

ASPECTO A TENER EN CUENTA

S1 NO N/A

1 El sitio donde se ejecutard ef trabajo estd aislado completamente

Verificar que en el sitio’y en sus alrededores no existan materiales 0 equipos que
puedan generar riesgos para las personas o equipos de la empresa. Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar e permiso.

Se han fad , C Agiklo o cinta para aistar
13 20na y no permitir &l paso de vehiculos o personas.

Si en‘la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y
fializar el drea de influencia para evitar el transito por el rea.

Los equipos a utilizar en 1a labor se encuentran en buenas
condiciones

Cuando e! desarrollo de la activdad requiere del uso de equipos y materiales se

debe verificar si su estado cumgle con los requerimientos de calidad y seguridad,

se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con
rietas

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibido
instruccionés y precauciones a seguir en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que reakizard la’ tarea debe estar técnicamente capacitada y
entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de

manejar equipos y de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
5 del permiso y las que ejecutaran el trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan 2 reahlar €l trabajo asi como el solicitante
(supervisor 0 persona encargada por ) del diligenciami del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es la
primera vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor.

><>t)<

Los tendidos y lineas de conduccién de electricidad estén aislados
-6 de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voltaje
que conducen -

Verificar que no existan fineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda
tener contacto

7 Se realizaran trabajos simultaneos en Ja misma drea

d de manera IIF: para la

Revisar si se estdn otros trabaj

identificacién de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar e trabajo estén
al dia en los pagos de seguridad social.

Revisién de! pago de aportes de seguridad social de los autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo
9 cuenten con el certificado de aptitud medica para trabajos en
altura.

Revision de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar &l trabajo|
en alturas por parté de los aulorizados

x| X

SAS - F 058
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

FECHA:

Lo~ 08 -lore

OBRA: M, Wﬁ:ﬂ'\,\:c&y &Q oo

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR: A SR,
—

OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Para esas actividades se debe realzac & permiso de trabajo correspondiente y dOCUMENtDS anexos)

TRABAJO EN CALIENTE[_ | 1ZAJE DE CARGAS| | USO DE PRODUCTOS QUiMICOS[ ]~ OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
. REGISTRO si | No | -N/A REGISTRO si| Ho N/A REGISTRO si |No| N/A
LISTA DE CHEQUEO DE L0S EQUIPOS )
aTS )0 DE ACCESO{OTROS) CUAL: >¢. PLAN DE IZAJE DE CARGAS x
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA D¥ CHEQUED DE TRABAJO EN OTROS |
(ESCALERAS) )( I EXCAVACIONES )a (QUALES). |
!

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO PARA MANEXO DE
(ANDAMIO) }( PRODUCTOS QUIMICOS }"
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO &ﬁﬁlm‘xugﬁmm
(ELEVADOR) )o DE ALTO RIESGO }7
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA O m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA w00, i

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA {No aplica))

Puntos de anclaje Y [ Descendedor
Mecanismos de anclaje 7~ |Eslinga para restriccién Ascendedor Otros, cuales?
Lineas de vida horizonta! cable Eslinga para posicionami T [Amrestador (fre o)
Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién /X |Poleas
Lineas de vida vertical cable Arnes integral de seguridad L |Silleta
Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada para rescate:
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECEEARIOS PARA LA ACTIVIDAD
Casco con ueje de 3 puntos - [Guantes dislectricos TProteccion resgiratoria - otros, cuales?
Botas de sequridad v |Guantes , Tipo 1Chalacoreﬂedvo ‘
Gafas de seguridad \: |Proteccion facial Ropa de trabajo (overol) (V3
Guantes de algodon - iPmtecdon auditiva Peto de camaza &
Guantes de cuero Careta de sokdador Impermeable
SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA'LA TAREA
¥ _|Kit ambiental Escaleras lige Lij o
£ |Kit Lava ojos Escalera extensibies 3 pegled
b7 ector de gases = Escaleras fijas ’ [
- = [Beveo
Y |Gruas con canasta

FECHA DE INICXO DEL PERMISO

fo [v8[2t] 03] 0@

FINALIZACI.:)E:'I‘)AEL PERMISO 6 | &'B|1&W| B | Oad

VERIFICACION IMPLEMENTACION -

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X)

ASPECTO A TENER EN CUENTA

SI

NO

N/A

1 El sitio donde se ejecutard et trabajt; esté aislado completamente *

\ieiiﬁcar que en e sitio y en sus alrededores no existan materiales o equipos que
puedan generar riesgos para las personas o equipos de |3 empresa. Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el permiso.

Se han instalado mamparas, cerramiento rigido o cinta para aislar

Si en fa zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aistar y

i

2 la zona y no permitir e paso de vehiculos o personas. sefializar el 4rea de influencia para evitar el trénsito por el drea.
Cuando e desarrollo de la actividad requiere ded uso de equipos y materiales se
3 Los equipos a utllizar en 1a labor se encuentran en buenas debe verificar si su estado cumple con fos requerimientos de calidad y sequridad,
condiciones . se debe inspeccionar que no se encuentren deterforados, ni oxidados o con y
!gﬂetas
. s La(s) persona(s) que realizaré I3 tarea debe estar técnicamente capacitada y
4 .L:s(;{' =2 5“"’(5) :c"::c'f’“a(z) de :i;re?ntz l:j:sgrénhad(:);t::'? entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de }d
¥ pr sed < equipos y ek de seguridad.
Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el solicitante
Se garantiza que las personas que realizaran el diligenciamiento (supervisor O persona encargada por laempresa) del diligerciamiento del
5 del permiso y las que ejecutardn e trabajo conocen el equipo y los |permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es 1a )(
procedimientos contemplados para solicitar un permiso primera vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
3 |tema antes de iniciar cualquier labor.
! *|\5s tendidos y lineas de conduccién de electricidad estén aislados |, . . " - v
& |de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voltaje Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda )’
- et 2~ |tener contacto
que conducen
. . . Revisar §i se estan realizando otros trabajos de manera simultdnea, para la
7 Se realizaran trabajos simult3neos en la misma drea identificacién de otros peligros. X
Se ha verificado gue los autorizados para realizar el trabajo estén . . . "
8 |21 dis en los.pagos de seguridad social. Revision del pago de aportes de seguridad socia! de los autorizados ;\‘,
A
o ?fﬁ;fff;ﬁ&?ﬁ:?ﬁﬁgmé et:?ibzsp - Revisién de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar ef trabajo
attura S (d 4 en alturas por parte de los autorizados y
.
- 3 b
SAS - F 058
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

OBRA: Tugrewta “b\{c\yﬁzﬂ

FECHA: {Ke)

-oB-lolc

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:

Teste ook & Yed, fve

OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Paa esas actividades se debe realzar el permiso de trabajo comespondients y documentos anexos)

TRABAJO EN CAUIENTE[ | IZAJEDE CARGAS| | USO DE PRODUCTOS QuiMICOS[ | OTRO CuAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO Si | No | N/A REGISTRO | si I No | N/A REGISTRO | si [Noj N/A
LISTA DE (HEQUEO DE LOS EQUIPOS I ; | !

ATS >( DE ACCESO{OTROS) CUAL: )( PLAN DE IZA)E DE CARGAS }ﬂ
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO : LISTA DE CHEGUEO DE TRABAJO EN OTROS
(ESCALERAS) ?i' EXCAVACIONES )ﬂ (Cuaes)
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO PARA MANEJO DE y
(ANDAMIO) )’7 PRODUCTOS QUIMICOS- -
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO >C T s muv#rmm |
(ELEVADOR) DE ALTORIESGO >o |
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA Lo m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA 12X ka

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA (o aplica))

FECHA DE INICIO DEL PERMISO

W |68 |uwe| on| oo

FINALIZACIOR DEL PERMISO

|Puntos de anclaje ¢ |Mosquetones Descendedor

Mecanismos de anclaje " |Eslinga para restriccién Ascendedor Otros, cuales?

Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posich i ¥ |Arrestador (frenc)

LUineas de vida horizontal cuerda Estinga para detencién P Poleas

tineas de vida vertical cable Arnes Int=gral de seguridad Aer  |Silleta

Linaas de vida vertical cuerda Cuerda certificada para rescate

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL'NECESARIOS PARA LA'ACTIVIDAD

.|Casco con barbugueio de 3 puntos % |Guantes dielectricos Proteccion respiratoria b otros, cuales?

Botas de seguridad % |Guantes , Tipa i Chaleco reflectivo i

[Gafas de =equridad "\e_|Proteccidn facial flopa de trabajo (overol} x

Guantes de aigodon " |Proteccion auditiva Peto de carnaza 2

Guantes de cuero % [Careta de soidador Impermeable |

SISTEMAS DE ACCESO, EQUIROS Y EI.EMENT 0S DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA
Kit ambiental Esr.alcras tipo thera

Elementos para deltmlucndn } Kit Lava ojas ik OLroe, cuales?
| de jon % _|Detector de Gases Igscaleras fijas

Enuipes de Comunicacion v dami Elevadores

Botiquin \, |Gruas con canasta =

4 FECHA | |
vb |08 [2om] 18 |

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X)

VERIFICACION IMPLEMENTACION

ASPECYO A TENER EN CUENTA

SI NO

N/A

1 Ei sitio dondé se ejecutard el trabajo estd aislado completamente -

Verificar que en el sitio y en sus airededores no existan les 0 equipos que
puedan generar riesgos para las personas 0 equipos de la empresa. Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder difigenciar el permiso.

~¢

Si en la zona de trabajo existe- paso de personas o vehiculos se debe aislar y|

instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucién de Ja tarea

2 Se han instalado mamparas, cer figido o cinta para aislar
{a zona y no permitir e paso de vehiculos o personas. sefializar e} drea de influencia para evitar el trénsito por ef drea. R >0

Cuando el desarrollo de la actividad requiere del uso de equipos y materiales se
3 Los equipos a utilizar en la labor se encuentran en buenas debe verificar si su estado cumple con los requerimientos de cafidad y seguridad,
condiciones . se.debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con

jarietas
. e La(s) persona(s) que realizard la tarea debe estar técnicamente capacitada y
4 La(s) personals) encargada(s) d ejecutar fa labor ha(n) recibido entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de

equipos y ek tos de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizaran el diligenciamiento
5 del permiso y las que ejec_u‘tarén e trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas fas personas que vayan a reahzar el trabajo asi como el solicitante
(supervisor o persona encargada por presa) del diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es la
primesa vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cuaiquier labor. R

Los tendidos v lineas de conduccidn de electricidad estan aislados
6 de acuerdo con la norma RETIE, és decir, de acuerdo con el voltaje
que conducen .

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda
tener contacto

Y| < X |

5 |se realizaran trabajos simulténeos en 1a misma drea

Revisar si se estdn realizando otros trabajos de manera simultinea, para 13
identificacion de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
al.dia en los.pagos de seguridad social.

Revisidn de! pago de aportes de seguridad social de los autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo
9 cuenten con el certificado de apt:tud medica para trabajos en
altura. .

Revisién de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar e! trabajo

_ |en alturas por parte de los autorizados

g

SAS - F 058
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

FECHA:

lo-&9-2J2n

OBRA: Shf vede  Dyigddt q!

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR: A~&rtheare

e

.rdtj doghia 2. A )

-z

OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Para esas actividades se debe realear & permiso de trabajo correspondiante y documentos anexcs)

TRABAJO EN CALIENTE[ ] 1za3E DE CARGAS[ ] USO DE PRODUCTOS QuiMICOS[ | OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO Si | No | N/A REGISTRO si No N/A REGISTRO | Si |Noj N/A
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS B !

ATS )0 DE ACCESO(OTROS) CUAL: ){ PLAN DE IZAJE DE CARGAS )O
LI5TA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO DE TRABAJO EN I OTROS ‘
(ESCALERAS) Y EXCAVACIONES X (CUALES) e B
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO PARA MANEJO DE
(ANDANMIO) ¥ PRODUCTOS QUIMICOS >€
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO ;mggg‘émo: &‘Jﬁmo"
e )t‘ DE ALTO RIESGO Yo
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA \O m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA Toe Kq

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aptica) 0 NA (No aplica))

Puntos de anclaje Yo |Mosquetones Descendedor

Mecanismos de anclaje Eslinga para restriccién Ascendedor Otros, cuales?

Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posi i 2 |Arrestador (freno)

Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencion ~ |Poleas

Lineas de vida vertical cable Ames integral de seguridad . ") [Silleta

Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada para rescate

ELEMENTOS DE PROTVECCION PERSONAL NECESARIOS PARA'LA ACTIVIDAD

Casco con uelo de 3 puntos % |Guantes dielectricos [Proteccion respiratoria X b0t st

Botas de seguridad ¥ |Guantes , Tj Chaleco reflectivo 4 i

Gafas de seguridad w | Proteceidn facial Ropa de trabajo [overol) b

Guantes de algodon " |Proteccion auditiva € |Peto de camaza ’

Guantes de cuero Careta de soldador [Im

SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERTDOS PARA LA TAREA
Extintores 3 [ Kit ambizntal Escateras tipo tijera P Otros, cuales?
{Blementos para delimitacidn 7y [Kit Lava ofos. iBGlera extensibles e ’
de sefalizacion 5 | Detector de gases Escaleras fijas ‘e

IEUiES de Comunicacion ~_|Andamios ¥ |Elevad

Botiguin \7 [Gruas con canasta i

FECHA e i i :
FECHA DE INICIO DEL PERMISO | 7§ !03|%| 51‘” o P L rrvE—— 16 | 8 |‘b9°ld 1070} | r'e.04

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAIO EN ALTURAS (Marque Con una X)

VERIFICACION IMPLEMENTACION

ASPECTO A TENER EN CUENTA

NO

N/A

1 EI sitio donde se ejecutard ef trabajo estd aislado completamente

Verificar que en & sitio y en sus alrededores no existan materiales o equipos que
puedan generar riesgos para las personas o equipos de la_ empresa, Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el permiso.

Se han instalad paras, cerramiento rigido o cinta parg aislar
1a zona y no permitir el paso de vehicuios o personas.

5i en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y|
sefializar el drea de influencia para evitar el trénsito por el drea.

v

Los equipos a utilizar en la labor se encuentran en buenas
condiciones

Cuando el desarrolio de la actividad requiere del uso de equipos y materiales se
debe verificar si su estado cumple con los requesimientos de caiidad y seguridad,
se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con
grietas

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar ta labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a seguir en lqejecuclén dela tarea

La(s) persona(s) que realizard la tarea debe estar técnicamente capacitada y
entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de|

manejar equipos y de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizardn el diligenciamiento
5 de! permiso y las que ejecutaran el trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el soficitante]
(supervisor o persona encargada por laempresa) del diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cuinplir con los requerimientos exigidos. Si es 1
primera vez que o realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor.

|Los tendidos v lineas de conduccién de electricidad estan aislados
6 de acuerdo con la noyma RETIE, es decir, de acuerdo con el voliaje
que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con 1as cuales se pueda
tener contacto

X |~ Y

7 Se realizaran trabajos simultdneos en la misma drea

lizando otros jos de manera simultd para la

Revisar si se estdn
identificacion de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
al dia en los pagos de sequridad social.

Revisién del pago de aportes de seguridad social de los autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar &l trabajo
9 cuenten con e certificado de aptitud medica para trabajos en
altura. ) S

Revision de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar el trabajo|
en alturas por parte de los autorizados

S
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

T e DG ke

OBRA:

o FECHA:

(0-o%- 1520

.
DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:

WiGax P,

Foloacc< |

OTRAS TAREAS CRTTICAS STMULTAMEAS (Para esas actividades s¢ debe resizar ¢f permiso de abajo correspondiante y documentos anexcs)

TRABAJO EN CALIENTE[ ] IZAJE DE CARGAS| ] USO DE PRODUCTOS QUIMICOS| | OTRO CuAu:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDDS
REGISTRO [ si [ no| na REGISTRO | si| no | w/A REGISTRO Si iNo, N/A
| i LISTA DE CHEQUEO DE 1.05 EQUIPOS 1 1
ATS )ﬂ DE ACCESO{OTROS) CUAL: ! )I PLAN DE IZAJE DE CARGAS [ I}/
LISTA DE CHEQUED DE LOS EQUIPOS DEACCESD | | ; LISTA DE CHEQUEQ DE TRABAXO EN : [ELEE i 5
(ESCALERAS) )20 EXCAVACIONES y }( (CUALES). i .
7 7 .
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO | LISTA DE CHEQUEO PARA MANEJO DE , i i : |
(ANDAMIO) )d PRODUCTOS QUIMICOS | j | )’ I i
+ 4 1 1
7 1 r |' ;
LISTA DE CHEQUEC DE LOS EQUIPOS DE ACCESO ; gg&:ﬁgg&:ﬁ: AS:LAJ,:LTMON : : !
(ELEVADOR) | e e AREAS ] }; i |
| :
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA \ L m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA ___wo ka

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA (No aplica))

Puntos de anclaje Yo [Mosquelones Dascendedor
[Mecanismos de anclaje 7 |Eslinga para restriccidn Ascendedor Otros, cuales?
Lineas de vida norizontal cable Eslinga para posic I ¥ |Arestador (freno) -
Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién X |poleas .
_|Lineas de vida verticai cable Arnes integeal de sequnidad fr [Silleta )
Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada paia rescate A

i ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA ACTIVIDAD

Casco con barbuquejo de 3 puntos dietectricos Proteccion respiratoria Y
[Botas de seguridad ¥ [Guantes Tipo__adalp W [Chaleco reftectivo ! Otros, cuales?
Gafas de seguridad 7% | Proteccion facial % Ropa de trabajc (overoi) ¥

Guantes de aigodon Proteccion auditiva Peto de carnaza s

Guantes de cuero Careta de soldador Imy ble

SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA”

Extintores e |Kit ambiental Excaleras tipo Hjera

& e deimiEacdn {1kt ava ojos IEsalera Steisbics il Stictacs
Elementos de senalizacion "y |Detector de gases Escaleras fijas F

ipos de Comunicacion 7 |Andami ¥ |Blevadores
Botiquin \v |Gruas con canasta i
f FECHA

FECHA DE INICIO DEL PERMISO

tp | oA st 03] o0

FINALIZACION DEL PERMISO

v | 0Bl | 18

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X) -

VERIFICACION IMPLEMENTACION

"ASPECTO A TENER EN CUENTA

S1

NO N/A

1 ) sitio donde se ejecutard el trabajo estd disiado completamente

Ve ificar que en &l sitio y en sus alrededores no existan materiales o equipos que|
puedan generar rlesgos para las personas o equipos de la empresa. Si existe el
riesgo, se debs corregir para poder diligenciar el permiso.

M

Se han instalado mamparas, cerramiento rigido o cinta para aistar

Si en fa zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y

instrucciones y precauciones a sequir ea la ejecucion de la tarea

2 la zona y no permitir &! paso de vehiculos o personas. sefislizar el drea de influencia para evitar el trénsito por el drea.
Cuando el desarrolio de la actividad requiere del uso de equipos y materiales se
3 Los equipos 3 utilizar en 13 labor se encuentrar. en buenas. debe verificar si su estado cumple con los requerimientos de calidad y seguridad,
condiciones : se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, I oxidados 0 con
!Erielas
. 5 = La(s) persona(s) que realizard la tarea debe estar técnicamente capacitada y
4 La(s) persona(s) encargada(s) de efecutar 2 labor ha(n) resbiag entrenada en las tareas asignadas. Ademas debe estar en capacidad de|

equipos Y de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
5 del permiso y las que ejecutaran el trabajo conocen ei equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el soficitante
(supervisor 0 persona encargada pos laempresa) de! diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es I3
primera vez que fo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor.

Los tendidos y lineas de conduccidn de electricidad estdn aislados

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda

6 de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voltaje \ener contacto
que conducen
. . ] . h Revisar 5| se estdn realizando olros trabajos de manera simultdnes, para la
7 Se realizaran trabajos simultdneos en la misma area identificacion de peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar e trabajo estén

Revision del pago de aportes de seguridad social de los autorizados

V.
Y
/
/
¥
b
X

8 . lardiaenlos pagos de seguridad social.
———
Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo - . T o 4
3 e . - Revision de que se cuente con los cartificados de aptitud para realizar el trabajo
9 :t'ltinr;en con & certificado de aptitud medica para trabajos en en alturas pos parte de los autonzados
' 7
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

OBRA:
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FECHA:
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OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANEAS (Para esa actividades se debe realizar e! permiso de trabajo corespondiente ydoanmrm anexoe)

VERIFICACION IMPLEMENTACION

TRABAJO EN CALENTE[ ] IZAJEDE CARGAS| | USO DE PRODUCTOS QUIMICOS[ | OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO Si | No | N/A REGISTRO Si ] No N/A REGISTRO _ Si | No { N/A
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS ]
ATS >a DE ACCESO{OTROS) CUAL: )0 PLAN DE IZAJE DE CARGAS
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO DE TRABAXO EN OTROS
(ESCALERAS) }0 EXCAVACIONES )9 (CUMES)
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUEO PARA MANEXO DE
(ANDAMIO) }‘ PRODUCTOS QUIMICOS >" ) .
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO %"gg&g‘: ASiLAU‘:)A:'mF : 2
(ELEVADOR) DE ALTO RIESGO i
]
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA § L m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA Joo- ko
EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA (No aplica))
[Puntos de andiae ¥ |Mosquetones Descendedor
Mecanismos de andaje 7~ [Eslinga para restriccion Ascendedor Otros, cuales?
Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posk 1 |Arrestador (freno)
Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién 7\ |Poleas
Lineas de vida vertical cable Arnes integral de seguridad A\ |Silleta
" Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada pare rescate i
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA ACTIVIDAD
Casco con barbugueje de 3 puntos > dielectricos |Protwmn respiratoria | 2 g
Botas de sequndad ¥ [Guantes , Tio [Chaleco reflectivo Dtios, Cules?
Gafas de wquridad - | Proteccién facal leE de trabajo [overol) v .
Guantes de a 7 [Proteccion auditiva V. |Peto de camaza (
Guantes de cuero 4 [Careta de soldador - my le
SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPDS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA
Extintores Kit ambientai Escaleras tipo tijera
El pera deli idn 7 |Kit Lava ojos Escalera extensibles Yo OATDs cliEles?
EI= de sefializacion |- _|Detector de gases Escaleras fijas £
de Comunicacion dami N\ |Elevad
suhqum y Gruas con canasta 4
FECHA ' ‘ ! |
FECHAIDEINICIO DED Pmmso YB I % !Bﬂ 'U'} ] agb FINALIZACION DEL PERMISO 25 5@ 'Btb te t oo
LISTA DE CHEQUEQ PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X)
ASPECTO A TENER EN CUENTA 5] NO N/A

1 El sitio donde se ejecutara el trabajo estd aislado completamente

Verificar que en el sitio y en sus alrededores no existan materiales 0 equipos que
puedan generar riesgos para las personas o equipos de 1a empresa. Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el permiso.

Ay

condiciones

rietas

2 Se han instalads rigido o cinta para aiclar [Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y :
la zona y o permitir el paso de vehicuios o personas. | sefializar el drea de influencia para evitar el trénsito por ef drea.
Cuando e desarrollo de la actividad requiere del uso de equipos y materiales se|
3 Los equipos a utilizar en la labor se encuentran en buenas debe verificar sl su estado cumple con los requerimientos de calidad y seguridad,
se debe inspeccionar que no & encuentren ‘deteriorados, ai oxidados o con

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibido
instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucion de la tarea

La(s) persona(s) que realizard la tarea debe estar técnicamente capacitada y
entrenada en fas tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de

manejar equipos y €l de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizarén el diligenciamiento
5 del permiso y las que ejecutardn el trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el solicitante|
(supervisor o persona encargada por laempresa) del diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplic con los requerimientos exigidos. Si es ia
primera vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor.

Los tendidos y lineas de conduccion de electricidad estén aislados
6 de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voitaje
que conducen

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda
tener contacto

7 Se realizaran trabajos simuitaneos en la misma érea

Revisar si se estdn realizando ofros trabajos de manera simuiténea, para 13
identificacién de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
at dia en Jos pagos de seguridad social.

Revision del pago de aportes de sequridad social de los autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar ef trabajo
9 cuenten con el certificado de aptitud medica para trabajos en
altura.

Revision de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar ef trabajo

en alturas por parte de los autorizados

S| | w e >
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DESCRIPCION DEL TRABAJO A EYECUTAR: W.‘Cﬂqﬁq o {f"‘m; (o~ (TSH~Cs5 [ L “ U\P‘!H
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FECHA:
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OTRAS TAREAS CRITICAS SIMULTANMEAS (Para esas actividades se debe realtzar e permiso de trabajo comespondiente y documentos anexds)

TRABAJO EN CALENTE[ ] IZAJE DE CARGAS[ ] USO DE PRODUCTOS QUIMICOS ] OTRO CUAL: .
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO si | No| N/A REGISTRO si| No | N/A REGISTRO D
1 LISTA DE CHEQUEQ DE LOS EQUIPOS | | |

ATS )o | DE ACCESO(OTROS) CUAL: - )’ PLAN DE IZAJE DE CARGAS Jg
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO | LISTA DE CHEQUEO DE TRABAJO EN OTROS

(ESCALERAS) >( | EXCAVACIONES ‘}’ (CUMLES)

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO [ LISTA DE CHEQUEO PARA MANEO DE

(ANDAMIO) )‘ | PRODUCTOS QUIMICOS 5 :

| |
LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO ;“ﬁgm “Sz‘:ﬁm"" !
(ELEVADOR) ! DE ALTO RIESGO >’ | i
[ |
ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA 12 m
CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA RYox~] ka
EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A {aplica) o NA (No aplica))

Puntos de andaje Yo |M et Descendedor
|Mecanismos de anclaje Esfinga para restriccién Ascendedor Otros, cusles?

Lineas de vida horizontal cable Edinga para pasicior 9 |Arrestador (freno)

Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detencién b |Poleas

Lineas de vida vertical cable Ames integral de seguridad 4 [Siketa

Lineas de vida vertical cuerda Cuerda certificada para rescate [

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA ACTIVIDAD.

Casco con bartwituejo de 3 puntos e [Guantes dielectricos Proteccion re iratoria \-

Botas de quridad - |Guantes, Tico & T |Chateco refiectivo ”- 7 PLrcsTcaeles?

Gafas de seguridad o | Proteccion fadal de trabajo {overol) \n

Guantes de algodon " [Proteccion auditiva [Peto de camaza P

Guantes de cuero §Caretade Ndad Impermeable

5 EMAS DE ACCESO, EQUAIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA

Extintores e |Kit ambientast Escaleras tipo tijera

B Dara delmitacdn 73 [ Kit Lava o5 [ o oros cuates?

Elesnentos de senalizacion L+ |Detector de gases Escaleras fijis

Equipas de Comunicacién *_|Andamios A\ |Elevadores

Botiquin A+ |Gruas con canasta =

4 £
- FECHA | |
FECHATDEINICIO DEL RERMISO &) !% ‘MD] ﬂ'—‘ oo FINALIZACION DEL PERMISO Dg [@3 i) I‘ 8'” oo
LISTA DE CREQUEO PARA PERMISO DE TRABA3O0 EN ALTURAS (Margue con una X)
VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA 53 NO N/A

El sitio donde se ejecutard el trabajo estd aislado compietamente

Verificar que en & sitio y en sus no existan [ equlpos‘que
puedan genesar riesgos para las personas o equipos de la emprasa, Si existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el penniso.

~

Se han ladk paras, cerr to rigido o cinta para aislar
la zona y no permitir el paso de vehictlos o personas.

Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y
fializar ef drea de infiuendla para evitar el trdnsito por el drea.

Los equipos a utilizar en fa labor se encuentran en buenas ~
condiciones

Cuando el desarrollo de |a actividad requiere del uso de equipos y materiales se
debe verificar sl su estado cumple con los requerimientos de calidad y seguridad,
se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con

|arietas

La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labor ha(n) recibide
instrucciones y precauciones a seguir en {a ejecucidn de la tarea

La(s) persona(s) que realizaré la tarea debe estar técnicamente capacitada y
entrenada en las tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de

equiposy de segundad.

Se garantiza que las personas que reafizardn ef diligenciamiento
det permiso y Ias que ejecutardn el trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el solicitante
(supervisor o persona encargada por laempresa) del diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es fal
primera vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor. .

Los tendidos y lineas de conduccién de electricidad estan aislados
de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voltaje
que conducen f " g

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con fas cuales se pueda
tener contacto

Se realizaran trabajos simulténeos en la misma érea

Revisar si se estin do ofros trabajos de manera si para la

identificacidn de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar & trabajo estén
al dia en fos pagos de seguridad-social.

|Revisién del pago de aportes de seguridad social de los autorizados’

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo

| cuenten con el certificado de aptitud medica para trabajos en

altura. =

| Revision de que se cuente con os certificados de aptitud para realizar el trabajo
en alturas por parte de fos autorizados

ks N N Ne ~c
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PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

OBRA:

Erl R TS 2

[A recia: ]~ 8-7970

36

DESCRIPCION DEL TRABAJO A EJECUTAR:

Tt legd A2 tedy fUC

OTRAS-TAREAS CRITICAS STIMULTANEAS (Para esas actividades sz debe reatar &f permiso de trabajo cormespondiente y docurmentos anexos)

TRABAXO EN CALIENTE[ | 1ZAJE DE CARGAS[ ] USO DE PRODUCTOS QuiMIcOs[ | OTRO CUAL:
DOCUMENTOS DE SOPORTE REQUERIDOS
REGISTRO Si | No | N/A REGISTRO Si No N/A REGISTRO Si | No| N/A

LISTA DE CHEQUED DE LOS EQUIPOS {

ATS )0 DE ACCESO{OTROS) CUAL: }g PLAN DE IZAJE DE CARGAS i )O

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA OE CHEQUEO DE TRABAJO EN OTROS

(ESCALERAS) )ﬂ EXCAVACIONES )ﬂ (CUALES]

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO LISTA DE CHEQUED PARA MANEJO DE |

{ANDAMIOQ) y PRODUCTOS QUIMICOS y o '

LISTA DE CHEQUEO DE LOS EQUIPOS DE ACCESO ;srcgzglg‘o?émog ‘S':L‘U‘ermo"

(ELEVADOR) >" DE ALTO RIESGO )i

ALTURA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA \ L m

CARGA MAXIMA DE TRABAJO AUTORIZADA LoD ka

EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS REQUERIDOS PARA LA TAREA (Marque A (aplica) o NA (No apiica))

Puntos de anclaje y |Mosquetones Descendedor

Mecanismos de anclaje 7 |Eslinga para restriccion Ascendedor Otros, cuales?

Lineas de vida horizontal cable Eslinga para posk X |Amestador (frenc)

Lineas de vida horizontal cuerda Eslinga para detancién X |poleas *

Lineas de vida vertical cable Ames integral de seguridad N [Silleta

Lineas de vida vertical cuerda Cuerda cestificada para rescate

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARIOS PARA LA ACTIVIDAD

Casco con barbuguejo de 3 puntos ~4 |Guantes dielectricos | Proteccion respiratoria x Otros,

Botas de seguridad ¥ [Guantes, T Chateco reflactivo £ 4

Gafas de sequridad G IPraeces flops de trabsjo (averol) bs

Guantes de algodon |Proteccion auditiva L+ |Peto de carnaza
. [Guantes de cuero N |Careta de soldador 1 7 |impermesble

SISTEMAS DE ACCESO, EQUIPOS Y ELEMENTOS DE SEGURIDAD REQUERIDOS PARA LA TAREA

|Extntores Ty [Kit ambiental Escaleras Upo Ljer2 otror

Elementos para delimiacibn |7 e [Kit Lava Escalera extensibles x ’

=] de senalizacion Detector de gases Escaleras fijas

Eaulpos de Comunication Andamios X __|Eievadores

Batiguin |\ [Gruas con canasta >

FECHA

FECHA DE INICIO DEL PERMISO

2 lsepw|oy | oo

FINALIZACION DEL PERMISO

o8 [w| (B | 86

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS (Marque con una X)

VERIFICACION IMPLEMENTACION

ASPECTO A TENER EN CUENTA

SI

NO

N/A

=

1 €1 sitio donde se ejecutars el trabajo estd aislado completamente

Verificar que en el sitio y &n sus no existan [ équlpos que
puedan generar riesgos para las personas o equipos de la empresa. Sl existe el
riesgo, se debe corregir para poder diligenciar el permiso.

N

instrucciones y precauciones a seguir en la ejecucién de ta tarea

2 Se han i d paras, cer ngudo o cinta para aisiar [Si en la zona de trabajo existe paso de personas o vehiculos se debe aislar y y
N la zona y no permitir el paso de vehiculos o personas. seializar el érea de influencia para evitar el trdnsito por el érea.
Cuando el desarrollo de la actividad requiere del uso de equipos v materiales se
3 Los equipos a utilizar en la labor se encuentran en buenas debe verificar si su estado cumple con los requerimientos de calidad y seguridad,
condiciones se debe inspeccionar que no se encuentren deteriorados, ni oxidados o con
rietas
. - La(s) persona(s) que realizaré la tarea debe estar técnicamente capacitada y
4 La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la labos ha(n) recibido entrenada en fas tareas asignadas. Ademds debe estar en capacidad de

manejar equipos y de seguridad.

Se garantiza que las personas que realizaran. el diligenciamiento
5 del permiso y las que ejecutardn el trabajo conocen el equipo y los
procedimientos contemplados para solicitar un permiso

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo asi como el solicitante
(supervisor o persona encargada por laempresa) de! diligenciamiento del
permiso, deben conocer y cumplir con los requerimientos exigidos. Si es fa
primera vez que lo realizan se debe capacitar y entrenar al personal en este
tema antes de iniciar cualquier labor. .

Los tendidos y fineas de conduccion de electricidad estdn aislados
6 de acuerdo con la norma RETIE, es decir, de acuerdo con el voltaje
que conducen = N

Verificar que no existan lineas eléctricas energizadas con las cuales se pueda
tener contacto

X | v x|«

7 Se realizaran trabajos simultineos en la misma area

a, para la

Revisar si se estdn It otros trabajos de manera simultd

identificacién de otros peligros.

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabajo estén
ai dia en fos pagos de seguridad social.

Revision del pago de aportes de seguridad social de los autorizados

Se ha verificado que los autorizados para realizar el trabéjq
9 cuenten con el certificado de aptitud medica para trabajos en
altura. )

Revisién de que se cuente con los certificados de aptitud para realizar el trabajo
en alturas por parte de los autorizados

y

SAS - F 058

]

6



CONSORCIO PRUNI SEDES 04 Ep\

SRUPO CONBTRUCTOR

umvsa@'@sc S.AS.

VALORACION DE
CONDICIONES DE
SALUD

Calle 98 No. 70-91 Oficina 812
PBX 7441529
BOGOTA D.C.



Obra ik()fa«ta NW Aiio 50

Trabajador G o da 1z 6330'\: o cc 401194159-  cargo € DS edad Afios
P Tareas de Alto Riesgo a Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio
Realizar bipiblolblIp|lp/pjolp|lololofvlolb|slplolsol ol vl olb
1 |Trabajos en Alturas . /] y
2 |1zaje de Cargas ) ) / A // /
3 |Trabajos en Caliente i 7 / / )
4 |Otros. Cuéles / /
Marqﬁe S (SI) o N (No) si sufre cualquiera de las siguientes condiciones de salud: /

Condiciones de Salud alolo | N .
NoO Actual bifp/p(p|d|p|D|D; D|D|D|DB|(D|O|B|DBID| D] 0| D

-

Trastorno de Equilibrio, mareo,
vértigo /

N

Enfermedad diarreica, I / '
infecciosa o febril aguda y/o - . 3
vomito :

3 |Trastomno visual / / /) / / ,/ .

Trastorno auditivo (Dolor : g .
v intenso) / ,/’ / / / /

Consumo de Alcohol y/o ’ /’ i /
S |drogas psicoactivas hasta 24 /
horas antes |

edaro que Ia informacién consignada en esta ficha es veridica, no he omitido ninguna informacion relevante para la realizacion de tareas de alto riesgo y doy
fe que conozco y acepto todas las medidas tendientes a evitar la ocurrencia de un accidente en mi persona y en mis compafieros, de trabajo.

Observaciones:

Firma del trabajador —_— — — - — @
NOMBRE DE QUIE@ REALIZA LA /— ,
REVISION i —
NoO Tareas de Alto Riesgo a Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
Realizar v/o/plolp[plplolploloflelplslolplovlplolnl ol dloln

1 [Trabajos en Alturas Va | / )

2 |Izaje de Cargas / | /’ / / /

3 [Trabajos en Caliente / r | /

4 |Otros. Cudles f f '

Marque S (SI) o N (No) si sufre cualquiera de las siguientes condiciones de salud:
Condiciones de Salud :

NO Actual B|D|D|D|D|LUL|D D|ID]D|(D|D|D|D|D|D|ID|D|D|D ] 0 D D
Trastorno de Equilibrio, mareo,

1 vértigo [ N ] / / /
Enfermedad diarreica, | ’/

2 |infecciosa o febril aguda y/o [ N
vémito | /|

3 |Trastorno visual ; N / / | / _ /

4 |Trastorno auditivo (Dolor / T / / 7/
intenso) /
Consumo de Alcohol y/o I -

5 |drogas psicoactivas hasta 24 N
horas antes [

Declaro que la informacion consignada en esta ficha es veridica, no he omitido ninguna informacion relevante para la realizacion de tareas de alto riesgo y doy
fe que conozco y acepto todas las medidas tendientes a evitar la ocurrencia de un accidente en mi persona y en mis compafieros de trabajo.

Observaciones:

= =

Firma del trabajador Tﬁ???_, @L H PasEL ]

NOMBRE D:gzﬁ;ﬁg:EAUZA LA [D :\/\E ql’_ \lfDV&[\b \S ”7\(_)
(.

@z\@’ﬂ?
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CONSORCIO
PRUM SEOES 84

LI 63 48

INSPECCION DE ESCALERAS MOVILES

Obra: 1A E T DTV v val

Fecha Inspeccién: 26-©82Q

CONDICIONES DE SEGURIDAD

S1

NO ™

N/A

Los largueros se mantienen libres de obstaculos como sogas, cables, mangueras, alambres,
aceite, grasa y basura o desechos

v

L2 escalera portatil, se estd colocando en posicion indicada: La distancia del pie de la

escalera a la superficie de apoyo no debe ser menor a un % con respecto a la longitud del
Sobresalr

punto de apoyo de0.80a1m /

del borde de placa

H (Altura muro)

Yade H

La longitud que sobre sale por encima del punto de apoyo es la indicada: entre 0.8 y 1.0
metros

N

La escalera esta limpia de aceite, grasa, y otras sustancias peligrosas que pueden causar
resbalones

w

El apoyo de las escaleras portatiles es firme y segura en el suelo

El punto de apoyo superior tiene la capacidad portante para soportar el peso de la escalera
mas la carga que se aplica

La parte superior esta atada a una estructura (para las escaleras que aplique)

R (N o

Los travesanos y los largueros se encuentran en buenas condiciones, sin fisuras, rotos,
sueltos, entre otros

Cuando el piso esta liso, se utiliza en la parte inferior un soporte para evitar que se corra o
se deslice

10

El escalon superior de la escalera de tijera no es usado para pararse

11

La parte posterior de la escalera de tijera no es usada para subirse (a menos
que la escalera esté disefiada con ese propdsito)

A

12

La union de peladafos y largueros esta en buen estado

13

Los brazos de union anti-apertura en la escalera tipo tijera son aptos para su uso.

Al

14

Las piezas de ajuste como tornillos o pernos se encuentran en buen estado

15

Las escaleras metalicas tienen rotulos visibles que dicen “Cuidado: No usar cerca de equipo
eléctrico” u otra advertencia similar

16

Los ganchos trabapeladatios y la guias externas para las escaleras extensibles estan en buen
estado

17

Las zapatas son antideslizantes y se encuentran en buen estado

18

Los peldafios se encuentran en buen estado y son antideslizantes

19

El drea alrededor de la escalera se encuentra sefializadas de manera que los transelntes o

\\\ NN

vehiculos no las puedan golpear -
i OBSERVACIONES

el
ELABORG: (LW a. fos=a

NOMBRE DEL TRABAJADOR: NZELSON AP L
CARGO: _ Yesid.de 52} CARGO: ZLECTRIISTA —
FIRMA: U_DJM FIRMA: 7)€ 9] Alu]
CEDULA: \ '},yﬁ 15 60 ceoua: / 397616 .57
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:?4; * INSPECCION DE ESCALERAS MOVILES
Obra: tWMPLcan DD YTl Fecha Inspeccién: -0 &- WD)
. CONDICIONES DE SEGURIDAD .~~~ - : jl_ TNO. |- N/A

Los largueros se mantienen libres de obstaculos como sogas, cables, mangueras, alambres,

. aceite, grasa y basura o desechos A
La escalera portdtil, se estd colocando en posicidon indicada: La distancia del pie de la
escalera a la superficie de apoyo no debe ser menor a un % con respecto a la longitud del
punto de apoyo Gao ol / '

. del borde de placa
T FFrrari
2
AN
>~ H (Altura muro)
Y. de H

3 La longitud que sobre sale por encima del punto de apoyo es la indicada: entre 0.8 y 1.0
metros ™

4 La escalera esta limpia de aceite, grasa, y otras sustancias peligrosas que pueden causar
resbalones RS

5 |E! apoyo de las escaleras portétiles es firme y segura en el suelo X

6 El punto de apoyo superior tiene fa capacidad portante para soportar el peso de la escalera v

mas la carga que se aplica
7 |La parte superior esta atada a una estructura (para las escaleras que aplique) X

Los travesanos y los largueros se encuentran en buenas condiciones, sin fisuras, rotos,
sueltos, entre otros

<

Cuando el piso esta liso, se utiliza en la parte inferior un soporte para evitar que se corra o
se deslice

10 |El escalon superior de la escalera de tijera no es usado para pararse

La parte posterior de la escalera de tijera no es usada para subirse (a menos X
que la escalera esté disefiada con ese propdsito)

X| X

11

12 |La unidn de peladaiios y largueros esta en buen estado A%

13 |Los brazos de unidn anti-apertura en la escalera tipo tijera son aptos para su uso. ¥

14 |Las piezas de ajuste como tornillos o pernos se encuentran en buen estado X

Las escaleras metalicas tienen rotulos visibles que dicen “Cuidado: No usar cerca de equipo

eléctrico” u otra advertencia similar
Los ganchos trabapeladaiios y la guias externas para las escaleras extensibles estan en buen X

estado

15

16

17 |Las zapatas son antideslizantes y se encuentran en buen estado 2

18 |Los peldafios se encuentran en buen estado y son antideslizantes X

19 El drea alrededor de la escalera se encuentra sefializadas de manera que los transelntes o X
vehiculos no las puedan golpear

... OBSERVACIONE

ELABORO U o oo NOMBRE DEL-TRAB,

CARGO: YoVl s &) CARGO: 1 WYidra, ..
FIRMA: Womd— |rrrman: Ty (LA
CEDULA: s\ 8/56b cebuLa: 9998278




INSPECCION DE ESCALERAS MOVILES

-~

BYIBREISAL
Obra: yamiPRC- AN Dhong o ax L Fecha Inspeccién: _OS - O%X»OH
CONDICIONES DE SEGURIDAD SI NO N/A

1 Los largueros se mantienen libres de obstaculos como sogas, cables, mangueras, alambres, %

aceite, grasa y basura o desechos

La escalera portdtil, se estd colocando en posicién indicada: La distancia del pie de la

escalera a la superficie de apoyo no debe ser menor a un ¥ con respecto a la longitud del

punto de apoyo ®oooatm

det borde de pleca
X
2
H (Aftura muro)
YadeH

3 La longitud que sobre sale por encima del punto de apoyo es la indicada: entre 0.8 y 1.0 Y

metros
4 La escalera estd limpia de aceite, grasa, y otras sustancias peligrosas que pueden causar X

reshalones
5 |El apoyo de las escaleras portatiles es firme y segura en el suelo
6 El punto de apoyo superior tiene la capacidad portante para soportar el peso de la escalera X

mas la carga que se aplica
7 |La parte superior esta atada a una estructura (para las escaleras que aplique) «’(
8 Los travesanos y los largueros se encuentran en buenas condiciones, sin fisuras, rotos, '3

sueltos, entre otros

Cuando el piso esta liso, se utiliza en la parte inferior un soporte para evitar que se corra o
9 ] X

se deslice
10 |El escaldn superior de la escalera de tijera no es usado para pararse A
11 La parte posterior de la escalera de tijera no es usada para subirse (a menos \

que la escalera esté disefiada con ese propdsito)
12 |La unidn de peladaiios y largueros esta en buen estado X
13 |Los brazos de unién anti-apertura en fa escalera tipo tijera son aptos para su uso. X
14 |Las piezas de ajuste como tornillos 0 pernos se encuentran en buen estado g §
15 Las escaleras metalicas tienen rotulos visibles que dicen “Cuidado: No usar cerca de equipo

eléctrico” u otra advertencia similar X
16 Los ganchos trabapeladafios y la guias externas para las escaleras extensibles estan en buen X

estado
17 |Las zapatas son antideslizantes y se encuentran en buen estado X
18 |Los peldafios se encuentran en buen estado y son antideslizantes X
19 El érea alrededor de la escalera se encuentra sefializadas de manera que los transetintes o <

vehiculos no las puedan golpear

OBSERVACIONES

ey 53 £ e - .
ELABORO: {|)//W/aA jfogE&

NOMBRE DEL TRABAJADOR: «
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CARGO: Npunew. Bo e

FIRMA: {
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CONSORCIO
PRUNI SEDES 04
B A

UMVERSAL STC A A S

PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS

DATOS DEL EJECUTOR Y/0 EJECUTORES

Heentendidoda_famtedalcanceyrisgosdenrabajoyloreauzamconmdaslasmeddasdeseguridadpemma!harmbabajosegmmam.mmﬁ&oque&wmép&msmde
salud para desempeniar ¢ trabajo en alturas. 2
HOMBRE C.C. N° FIRMA
39792 ASIZAP)

'(‘1’2.("“0152,'3

P
(/W// o

APERTURA Y APROBACION DEL PERMISO DE TRABAIO

DATOS DEL AUTORIZANTE

He verificado las c{vd»:bnes de segur&dad y doy aprobacién para efecutar el trabajo seguro en atturas.

NOMBRE:

%aw'ﬂ Go—e %

FIRMA:

C.C.No:

B AT XD

DATOS DEL COORDINADOR DE ALTURAS

He verificado fas listas de chequéa que avalan este permiso y el alcance de los riesgos del trabajo en alt
para realizar uj trabajo seguro en allura,

urasy supervisare que todas tas medidas de seguridad sean lmp!ementadas

womere: (4D 1\l t‘ab-—qf‘[')\'m £.C.Ne: rvae/ 36 6
FIRMA: § -
o)
APROBACION Y REFRENDACION DEE-PERMISO (SE VERIFICA QUE SE MANTENGAN LAS CONDICIONES INICIALES DE APERTURA DEL PERMISO)
NOMBRE COORDINADOR DE | FIRMA COORDINADOR LE
FECHA NOMBRE AUTORIZANTE FIRMA AUTORIZANTE ALTURAS ILW}AS OBSERVACIONES
= =l
(8-08-Wl P~ b~ < Wl fergezo | s

G-08 Wlo |\ Go—t

it gz

U'(J [

41—
/

To-08- Lsle 3

O (S S f

2108 o

-0~ T5lo| T Gorme}

U)ﬂl-w;

R
X
Nl

SUSPENSION DEL PERMISO DE'I'RABAJO

Fecha: Causa de I suspension:

Actividades a ejecutar para reiniciar labores:

HORA DE RENOVACIUN DE ACTIVIDADES

HH i 104

i

i8]

FINALIZACION Y CIERRE DEL PERMISO TRABAJU EN.ALTURAS

Rec;bo el frente de trabajo y equipos en condiciones adecuadas de urden, aseoy seguridad

Firma del Autorizaijte

Firma del Coorglipador e alturas
Cieaes

-
cew (e 9\9@0 S0

C.C He

’A‘-//L YN Y

L e 2 V-
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24 Agosto del 2020

ACTA DE REUNION

VIGIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Siendo las 2 pm de la tarde, se reune el VIGIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO WILLIAM FONSECA VARGAS y el REPRESENTANTE LEGAL para dar a
conocer los acontecimientos ocurridos en el mes de agosto del 2020.

El vigia en seguridad y salud en el trabajo informa que el dia 1 de agosto del 2020, la
interventoria ARQUITECTURA URBANA LTDA, mediante oficio AU-INTERV-SGA-4233000-730-2019-
OF 496, en su asunto reporta EL AISLAMIENTO PREVENTIVO POR CASO DE SOSPECHA COVID-19
INTERVENTORIA ARQUITECTURA URBANA DE LA INGENIERA DIANA CATHERINE MORALES.

El Consorcio Pruni Sedes 04, activa el PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD, para caso sospechoso
realizando el Protocolo de desinfeccidn, en este se realizé todas las desinfecciones de dreas donde
laingeniera DIANA CATHERINE MORALES estuve en contacto, estas desinfecciones se realizaron con
mezcla de agua y AMONIO CUATERNARIO en campamentos, sitio de alimentacion, produccidn, drea
administrativa, bafios y zona de ingreso.

El dia 4 de agosto del 2020, mediante AU-INTERV-SGA-4233000-730-2019-OF 495, en su asunto nos
menciona REMISION INFORMACION CASO POSITIVO COVID-19, DE LA INTERVENTORIA
ARQUITECTURA URBANA LTDA-CUMPLIMIENTO PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD; bajo este oficio
el contratista CONSORCIO PRUNI SEDES 04 activa el PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD para caso
POSITIVO, el cual cita a reunidn extraordinaria entre las partes ENTIDAD SECRETARIA GENERAL DE
LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.C Doctora VICTORIA FORERO POLO, contratista CONSORCIO
PRUNI SEDES 04 RESIDENTE SST WILLIAM FONSECA VARGAS, ARQUITECTA INGRID ALEJANDRA
BOLANOS CRUZ, INGENIERO OSCAR CASTANO BARRETO, INTERVENTORIA ARQUITECTURA URBANA
ARQUITECTO HERNANDO DAZA BERRIO, INGENIERA DIANA CATHERINE MORALES, INGENIERA
PAULA MORALES; se realiza acta de reunién de este comité plasmando unos compromisos los cuales
son de estricto cumplimiento como lo es:

1. Elretiroinmediato de la sede IMPRENTA DISTRITAL y aislamiento preventivo de las personas
las cuales estuvo en contacto menor a 1.5 m por més de 15 minutos por parte del Consorcio
Pruni Sedes 04 los cuales fueron ARQUITECTA ALEJANDRA BOLANOS CRUZ, INGENIERO
DANIEL FELIPE GOMEZ ALDANA, y el RESIDENTE SST WILLIAM FONSECA VARGAS

2. Elretiroinmediato de la sede IMPRENTA DISTRITAL y aislamiento preventivo de las personas
las cuales estuvo en contacto menor a 1.5 por mas de 15 minutos por parte de
ARQUITECTURA URBANA los cuales fueron ARQUITECTO FERNANDO AGUIRRE, INGENIERO



ABELINO VARGAS TENJO, INGENIERA PAULA MORALES y el ARQUITECTO HERNANDO DAZA
BERRIO.

3. Reporte de Condiciones de Salud a diario de las personas las cuales se encuentra en
aistamiento preventivo por caso confirmado.

4. Toma de pruebas de Laboratorio del personal del CONSORCIG PRUNI SEDES 04.

Toma de pruebas de laboratorio del personal de ARQUITECTURA URBANA LTDA.

6. Desinfecciones de 4reas de ingreso, campamentos, de alimentacion, y aquellos objetos con
los cuales tuvo manipulacién.

v

El dia sabado 8 de agosto del 2020, en las horas de la noche llega la confirmacién de las pruebas de
laboratorio practicadas al personal del Consorcio Pruni Sedes 04, las cuales salen negativas, y segin
lo descrito en el protocolo de bioseguridad; si se confirma que la prueba sea negativa, se levantara
de inmediato el aislamiento preventivo; por lo cual se acatay se cumple; y el personal del Consorcio
PRUNI Sedes 04 ingresa a trabajar el dia 10 de agosto del 2020.

El dia 19 de agosto del 2020 segun el AU-INTERV-SGA-4233000-730-2019-OF 513, en su asunto
REMISION DE CERTIFICADO DE REINTEGRO LABORAL PERSONAL, DIANA CATHERINE MORALES
VELASQUEZ, RESULTADO PRUEBAS SARS-2 COVID-19 DE LA PROFESIONAL PAULA FERNANDA
MORALES SANCHEZ DE INTERVENTORIA ARQUITECTURA URBANA LTDA, Y FORMATO DE
CONDICIONES DE SALUD PERIODO DE AISLAMIENTO PREVENTIVO; se reintegra el personal de
interventoria Arquitectura Urbana Ltda el cual se encontraba en aislamiento preventivo, esto con el
fin de dar cierre al caso positivo por COVID-19.

Se informa al representante legal que se cumple a cabalidad con lo estipulado, en el protocolo de
bioseguridad aprobado por la ENTIDAD SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA.

En términos de obra, las actividades estan por culminar la instalacién del equipo EPO, y la aplicacién
de las pinturas, quedaria pendiente la aplicacion de la pintura epoxica.

Siendo las 4 pm de la tarde se termina la reunion

La anterior acta, la firman:

by Vam Sonser \\agas

WILLIAM FONSECA VARGAS SAMUEL CARRILLO
RESIDENTE SST REPRESENTANTE LEGAL

1321
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AU-INTERY-SBA-4233000-730-2043- 0F 436

Bogots, D.C.. | de agosto de 2020

Sefiores:

CONSORCID PRUNI SEDES D4

ING. SAMUEL EDUARDD CARRILLO RO.IAS
Representante legal

Calle 98 No. 70-81 OF 812

Tel: (1) 7441529

la Divdad

Referencia: CONTRATD DE INTERVENTORIA No. 4233000-730-20i3: "CONTRATAR LA INTERVENTORIA
ADMINISTRATIVA, TECNICA, FINANCIERA, CONTABLE, ECONOMICA, JURIDICA Y AMBIENTAL AL CONTRATD DE
DBRA QUE TIENE POR DBJETD REALIZAR A PRECIDS UNITARIOS FIJOS SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS
DIFERENTES DBRAS E INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA
GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTAD.L".

ASUNTD: REPORTE DE AISLAMIENTO PREVENTIVD POR CASO DE SDSPECHA COVID-19 INTERVENTORIA
ARBUITECTURA URBANA LTDA.

Respetado Doctor CARRILLE:

La presente interventoria se permite informar al contratista de obra CONSORCIO PRUNI SEDES 04, que por
parte de la organizacion se decidid remitir a aislamiento preventivo por un tiempo de catorce (14) dias,
acorde a lo establecido en el PROTOCOLD DE BIOSEGURIDAD coma caso de sospecha de COVID-13, a la
profesional de sequridad y salud en el trabaja ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ teniendo en
cuenta que el dia de hoy | de agostn del 2020, tuvo un decaimiento de salud acorde al reporte que remitid la
profesional al director de la obra arquitecto HERNANDD DAZA BERRID.

De igual forma, informamos que por parte del area de seguridad y salud en el trabajo se realizd el reporte
ante la plataforma de la entidad ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.L.. sobre el estado de las condiciones de

salud como se puede evidenciar en la imagen No. L.

Acorde a lo mencionado, solicitamos al contratista de-cbra CONSORCID PRUNI SEDES 04 que. de
implementacicn al PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD, frente al caso de SOSPECHA en fa sede IMPRENTA
DISTRITAL /7EM 5.5.5.2 MEDIDAS FRENTE A UN POSIGLE LASO SOSPECHOST Y/ CONTACTO LON LW
PUSIBLE CAST DE COVIO-19 EN OBRA, teniendo en cuenta que la trabajadora éstuva de manera presencial
desde el dia 28 de julio del 2020 en la sede.




AL-INTERV-SBA-4233000-730- 2018-BF436

il fagiado o contagiar |
B 2 otros de coronavirus

sin saberlo.

Imagen No. L Soporte de registrs exitoso ante plataforma BOG0TA CUIDADDRA

Asf mismo, se estaré informando del respectivo reporte que indique la empresa prestadora de salud, a la
que |a trabajadora se encuentra afiliada (FAMISANAR), frente a la toma de la muestra de la prueba COVID-13
a modo de seguimientn y de descarte de contagio del SARS-2 COVID-19.

Cordialmente,

urse

ARD. HERNANDO DAZA BERRIO
Director de interventorfa
ARDUITECTURA URBANA LTDA.
NIT. 830.098.495-4

Calle 38 No. 8-12 Dficina 301

Elabors: ING. DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ - Profesinna! SISOMA de Interventoria /
Vo Bo: ING. PAUILA FERNANDA MDRALES SANCHEZ - Coordinadora de Interventoria
Revisoy Verifico: AR, HERNANDO DAZA BERRID - Director de Interventoria

Lon copie: CONSECUTIVD CONTRATD / SECRETARIA GENERAL DF LA ALGALDIA MAYOR DE BOGOTA - ARQ. ALEXANDRA SANDOVAL - Prafesional de
apoya Técnico SEDE MANZANA LIEVAN / ING. DIANA MILENA MALDONADD TORRES - Profesinal de Apayo TEENICO SEDE CENTRD BE
MEMORIA PAZ Y RECONCILIACIGN: / BOC. CARMEN VICTORIA FORERD POLD ~ Supervisora de la sede IMPRENTA DISTRITAL

Anexos: N/A
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AU-INTERY- SGA-4233000- 730- 2018-0F435

Bogota. D.L.. 4 de Agostn de 2020

Senares: .
CONSORCID PRUNI SEDES 04

ING. SAMUEL EDUARDO CARRILLO RDJAS
Representante legal

ING. FREDY GOMEZ GARCES

Director de Obra

Calle 98 No. 70-91 OF 812

Tek (1) 7441528

La Ciudad

Referencia: CONTRATD OE INTERVENTORIA No. 4233000-730-20i3: "CONTRATAR LA INTERVENTORIA
ADMINISTRATIVA, TECNICA, FINANCIERA, CONTABLE, ECONOMICA. JURIDICA Y AMBIENTAL AL CONTRATD DE
DBRA QUE TIENE POR DBJETD REALIZAR A PRECIDS UNITARIOS FIJOS SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS
DIFERENTES OBRAS E INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA
GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.C".

ASUNTO: REMISIGN INFORMACIGN CASD POSITIVO COVID -19, DE LA INTERVENTORIA ARQUITECTURA
LIRBANA LTDA - CUMPLIMIENTO PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD

Respetado Doctor CARRILLO:

la presente interventoria se permite remitir fa informacidn entregada por la empresa de prestacidn de
servicios EPS (Famisanar), la cual hace referencia al certificado de AISLAMIENTD PREVENTIVD y por parte del
instituto de prestacidn de servicios COLCAN S.A.S. (Laboratorio clinico ANDRADE NARVAEZ), el resultado de la
prueha PCR — SARS 2 COVID - 18, ef cual fue POSITVE, de la profesional de sequridad y salud en el trabajo y
ambiente ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ profesional de la interventoria ARQUITECTURA
URBANA LTDA.

Asf mismo, nos permitimos remitir el listado de persanal, el cual tuvo contacto ESTRECHD con la profesional
en mencian.

No. NOMBRE COMPLETD NUMERD DE CONTRATISTA. CARGD
IDENTIFICACIGN
I INGRID ALEJANDRA BOLANDS | 55131681 CONSORCID PRUNI SEDES D4 RESIDENTE DE OBRA
LRz
2 | DANIEL FELIPE GOMEZ ALDANA | 1.0i8.480.030 CONSORCID PRUNI SEDES D4 AUXILIAR OE DBRA
3 | WILLIAM FONSECA VARGAS 74.381.366 CONSORCID PRUNI SEDES 04 RESIDENTE DE SEGURIDAD

Si3%¢



AU-INTERY-SBA-4233000- 730- 2013-0F435

Na. NOMBRE COMPLETD NUMERD DE CONTRATISTA CARGO
IDENTIFICACIGN
Y SALUD EN EL TRABAJD
4 AROUITECTURA URBANALTDA | RESIDENTE TECNICD Y
FERNANDD AGLIRRE MEDINA | 7182768 ADMINISTRATIVD DE
INTERVENTORIA
5 | JOSE ABELIND VARGAS TENJO (057463178 ARDUITECTURA URBANALTDA | INSPECTOR DE
il INTERVENTORIA
T AROUITECTURAURBANALTDA | RESIDENTE TECNICD Y
02.358.013 ADMINISTRATIVD OE
PAULA MORALES SANCHEZ INTERVENTORIA
1 AROUITECTURA LRBANALTDA | DIRECTOR DE
HERNANDD DAZA BERRID 18.939.069 INTERVENTORIA
B | YENKY  PADLA  REVES 93782 608 AROUITECTURA URBANALTDA | ESPECIALISTA ELECTRICA
COSTILLA e
§ | CARMEN VICTORIA FORERD | 1.077.144.300 SECRETARIA GENERAL DE LA | SUPERVISORA DE LA
POLO ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA | IMPRENTADISTRITAL

DL.

Por |o anterior, se solicita al contratista dar activacian al PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD para CASO CONFIRMADD
£OVID-19, frente al personal de contacto ESTRECHD, asi como levantar la respectiva acta y evidencia de la
implementacitn de las medidas del pratocolo y asistir al comité integral que se formaliza para el dia hoy (4 de agosto

del 2020) a las 10:00 am.

Cordialmente,

;ﬁg}#@ﬁo

ARQ. HERNANDO DAZA BERRIO
Director de interventoria
ARQUITECTURA URBANA LTDA.
NIT. 830.098.455-4

Calle 38 No. 8-12 Dficina 301

Flabart: ING. DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ - Profesional SISOMA de Interventorfa /
VoBo: ING. PAULA FERNANDA MORALES SANCHEZ - Coordinadora de Interventoria

Revisoy Verific:  ARD. HERNANDD DAZA BERRID - Director de Interventorda

Con copia: CONSECUTIVD CONTRATD / SECRETARIA GENERAL DF LA ALCALDTA MAYCR DE BOGOTA - DOC. CARMEN VCTORIA FORERD POLD
Subdirectora SEDE IMPRENTA DISTRITAL / ARD. ALEXANDRA SANDOVAL - Profesional de apoyo Tecnico SEDE MANZANA LIEVAND / /
ING. BIANA MILENA MALDONADD TORRES - Profesional de Apoyo TECNICD SEDE CENTRO DE MEMORIAPAZ Y RECONCILACIDN. /

Anexos: Resultado prueba COVID-3 - Lertificads de aistamiento
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COLCAN | I

LABORATORIO CLINICO
Nombre . MORALES VELASQUEZ DIANA CATHERINE Fecha da recepcion:  01-Aug-2020 6:40 am .
{dentificacion CC 1026572178 Tel. 3187607271 Fecha d¢ impresion:  03-Aug-2020 10:00 pm
Edad 28 Aios 3 Meses 7 Dias Sexo F Empresa ’ SEDE CALLE 49
Medico MEDICOS VARIOS Sede PRINCIPAL o -
No. Ordenamiento Fecha Validacion ~ 03-Aug-2020 9:55:00p.m. Preliminar
Examen ' Resultado Unidades ! Valores de Referencia

SARS-CoV-2 {(COVID-19): Deteccién por PCR
Método: RT-PCR en tiempo real

Muestra: Hisopado
Nasofaringeo
Resultado: POSITIVO

Técnica: Allplex 2019-n2019CoV (IVD), 1a cual detecta
simultdneamente los genes E, N y RARPR.

El limite de detecci6n es de 100 coplas/reaccion.

NOTA: El reporte de un resultado negativo no
descarta al 100% la infeccién por SARS-CoV-2 y no
debe ser utilizado como tnico criterio de actuacién
para el manejo de! paciente con sospecha de
enfermedad por coronavirus (COVID-19). Basados en
los algoritmos del Consenso de la Asoclacién
Colomblana de Infectologia, se recomienda realizar
una nueva prueba en 48-72 horas en aquellos
paclentes con aita sospecha de infecclén por
COVID-19 y resultado negativo por PCR.

El reporte de un resultado positivo depende de la
carga viral en el tracto respiratorio superior, la

cual puede variar durante la fase inicial o
resolutoria de la infeccién por
SARS-CoV-2(COVID-18).

Se suglera correlacionar con Ia clinica del pacifente.

NAZLY ROA TORRES
€.C. 1.023.928.821
BACTERIOLOGA

TFamwt allnld

EDGAR FABIAN VILLAR TARAZONA
€C1.024.477.526
BACTERIOLOGO

Evolucionamos como fa vida

COLCAN S.A.S | Nit:800.066.001-3 | Contact center: +57(1) 743 7777 | Linea gratuita nacional: 01 8000 180319 | E-maikinfo@laboratoriocolcan.com 1 www.laboratoriocolcan.com
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Bogota D. C. 01 de Agosto de 2020

A QUIEN CORRESPONDA:

Asunto: Certificado de Aislamiento

Certificamos que el Sefior DIANA MORALES VELASQUEZ , identificada con Cédula de Ciudadania |
1026572178, se encuentra EN MEDIDA DE AISLAMIENTO PREVENTIVO OBLIGATORIO.

De acuerdo al Consenso Colombiano de Atencién, Diagndstico y Manejo de la Infeccién por SARS-
CoV-2/COVID-19 en establecimientos de Atencion de la Salud y Lineamientos para el manejo clinico
de pacientes con infeccién por nuevo coronavirus covid-19 del Ministerio de Salud (PSS5503), se ha
determinado lo siguiente en relacién al cierre de casos de pacientes con diagnéstico de COVID-19:
“Aislamiento domiciliario supervisado minimo por 10 dias a partir del inicio de sintomas. Reintegro
social y laboral siempre y cuando se cumplan 3 dias con ausencia de sintomas”

El empleador puede adoptar las medidas temporales y excepcionales para la contencion del COVID-
19 definidas en la circular 0018 de 2020 emitida por el Ministerio de Salud y-Ministerio del trabajo y
lo establecido en el articulo 2 de la resolucion 385 del 12 de marzo de 2020 respecto al teletrabajo o
trabajo remoto durante este periodo.

La presente se emite, para ser presentada ante empleador. A solicitud del paciente.

Cordialmente,

DRA MARIA ALEJANDRA CONTRERAS
MEDICO

Centro Médico Colsubsidio Primero de mayo
Colsubsidio IPS
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CONTRATD DBRA

“REALIZAR A PRECIDS UNITMIHDS LGS S FURMULA DE REARISTE LAS

DESARROLLD Y CONCLUSIONES DE LA REUNION:

DIFERENTES DORAS © WTERVIATIOMES CSPECIMUADAS PARA LAS v [l e

Siendo las I0: 00 am, de! dfa 4 de agosto de 2020, se reunieran por medio plataforma virtual la abogada CARMEN DBETORA-VICTORIA FORERD POLD
en su calidad de supervisora de la sede IMPRENTA DISTRITAL de la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.L. por la
interventorfa ARDUITECTURA URBANA LTDA., el arquitecto HERNANDD DAZA BERRID director de interventorfa, la ingeniera PAULA FERNANDA MORALES
SANCHEZ residente administrativa y técnica de interventorfa, [a ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASUEZ residente de sequridad y salud en
o' trabajo de la interventaria, por parte del contratista de obra CONSORCID PRUNI SEDES.04. ef ingeniero DSCAR CASTANO BARRETO delegado del
representante legal , la arquitecta INGRID ALEJANDRA BOLARDS CRUZ residente de obra, el administrador WILLIAM FONSECA VARGAS residente de
sequridad y salud en el trabajo. para socializar que de acuerdo al oficin AU-INTERV-SBA-4233000-730-2013-0F438 emitido por la interventorfa y
recibido por el CONSORCID PRUNI SEDE 04, el dia sabada | de agosto del 2020 y posteriormente con la prueba practicada por laboratorio para
COVID-13 a la ingeniera ambiental y residente de seguridad y salud en el trabajn de intérventorfa, el cual arrajo un resultado POSITIVO para COVID-
19, razén por la cual tanto por parte de la interventorfa y del contratista de obra, se hizo necesario |a activacign de los protocolos de bioseguridad
para caso POSITIVD COVID-3, dando el cumplimiento a ld estipulado en el numeral 5.9.5 " Medidss para deteccidn y reparte de casos de Coronsvirys
covid-19 2 instituciones prestadores de servicio de salud”.

Los participantes a esta reunitn cedieron la palabra al profesional de seguridad y salud en el trabajo (SST) del CONSORCIO PRUNI SEDES D4
administradar WILLIAM FONSECA VARGAS, para que procediera a leer ftem a ftem. de lo.que se describe en el numeral 5.5.5, y seindicd lo siguiente:

o ") Lomunicar a su jefe inmediata, verificar cue estd usando el tapabocas de manera adecuada y deberd ubicarln en una zona de
aislamientn identificada prevismente (..)”

Fl dra 3! de julio de 2020, de manera verbal la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ informo a su jefe inmediata el arquitecto HERNANDD
DAZA BERRIL, asf como también informa al profesional de sequridad y salud en el trabajo de CONSORCIO PRUNI SEDES 04 WILLIAM FONSECA VARGAS,
que tenfa como condicidn de salud un malestar general, raztn por la cual se retird de la sede IMPRENTA DISTRITAL.

o “(.) Lanfarme 3 Jos protocolos establecidos por les autoridades de -sald en Lolombia debers informar si ha vigjadn .8 zonas -

cansideradas como focos de infeccidn o ha estado en contacto estrecho (s menos de 2 metros por ms de /5 minutes) con un casa
confirmada de COVID-19 ()",

la ingenizra DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ, informa que no ha visjado a zonas consideradas como focos de infeccidn y que no estuvo en |-

cantacte estrecho con un caso CONFIRMADO DE COVID-19.

GDI-GPD-F029

Version 2

Vigenciz: 09 de mayo de 2018
1de13

GFERETES SETE3 12 LA SESRETARA: GEMERYL 05 1A AICETSAAYDR DS v A E RN e
s o FORITADE B Sy O (R o HEDT
R0 Gy 04 D2 AGOSTO DEL 2070 N A ‘
ACTADEREUNIGN # HILJA No. de
TEMA SOCIALIZACION CASD POSMIVO COVID-19 DE LA INGENIERA DIANA CATHERINE MORALES
VELASOUEZ PROFESIONAL DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJD DE LA INTERVENTORIA
ARBUITECTURA LRBANA LTDA : |
LUGAR RELINION VIRTUAL - PLATAFORMA MEET
HORA DE INICID 10:00 AM
HORA TERMINACION 11:20 AM
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CONTRATD OBRA Ho. 731-2849

“REALIZAR A PRECITIS UNITARIGS RUOS SI FORMILA DE REAMISTE LAS
DIFERENTES DBRAS E INTERVENTADNES ESPECULUADAS PARA LAS

o "u’cnu uA‘%n"* i BT | pirepenTeS SEpES 06 L «:,wwmmnmu \u:mnm MAYGR G2 :
. DEBOGOTA D.C. BOBOTADL". , i :
Secretaria General FECHA: 04 DE ARUSTD BEL 2020

ALTA DE REUNIEN # HELJA No. de

: IY 'l"_‘h'

RN Wty

o ) laempresa debe reportar el caso a J FPS 4 Ja secretaria de safud que corresponds para que evalien su estadn de salvd, guienes
determinardn si se debe trasladar 3 su casa con ua aislamiento preventiva para sintomas feves y en el caso de dificultad para respirar,
dolor en el pecho o convulsiones Jo deben trasladar & un centro médico en ung ambulancia de forma inmediata (..)".

La ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ informa que fa interventorfa ARQUITECTURA URBANA LTDA, bajo el oficio AU-INTERV- SGA-
4233000-730-2013 DF-496 del dia 12. De agosto de 2020, reporta a la SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD la situacidn y el soporte de registro fue
exitoso en la plataforma BOGOTA CUIDADORA.

“ ) i el trabajadar se encuentra en su casa y presents sintomas de fiebre, tos, dificultad para respirar o un cuadro gripal. debers
cantactarse telefnicamente con su jefe inmediata para poner en su conocimienta 13 situacidn y tanto el empleader como ef trabajador
deberén reportar el caso 4 la FPSy 4 la secretaria de salud que corresponds para que evaliien su estads (...)".

Se Ie prequnta a la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ que si ha presentado algin sintoma y ella informa que na ha presentada ningun
de los sintomas pertinentes. desde la fecha que inicio el perludn de aislamiento preventivo, el cual fue el viernes 31 de julio del 2020,

o ."[.) Realizar una lista con todas las personas que han estads en contacts estrecha (3 menos de Z metros por més de /5 minutos) con 6/
caso confirmads en los dltimos 14 dias. Dicka lista se entregard a I secretaria de salud correspondiente para dar sequimients y los
contactos identificadus estardn en aislamients preventiva por 14 dias. Este grupo de personas deberdn reportar el cambio de su condicisn
en I3 aplicacidn CoronApp (.)".

la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOLEZ residente de sequridad y salud en el trabajo de:la interventorfa, informa a los participantes de
la reunidn con quienes estuv en contacta estrecho a menos de 2 metros por més de £ minutos y son los siguientes: -

. Delainterventorfa ARDUITECTURA URBANA LTDA. arquitecto HERNANDD DAZA BERRID, ingeniera PAULA FERNANDA MORALES SANCHES, el
inspector de interventarfa JOSE ABELIND VARBAS TENJD., residente administrativo y técnica de interventorfa FERNANDD AGUIRRE MEDINA,
asesora eléctrica ingeniera YENNY PAOLA REYES COSTILLA.

2. Del CONSORCID PRUNI SEDES 04 con el residente técnico arquitecta INGRID ALEJANDRA BOLARDS CRUZ el residente auxiliar ingenier
DANIEL GOMEZ ALDANA y el profesional de sequridad y salud en el trabajo WILLIAM FONSECA VARGAS..

3. De la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYORDE BOGDTA D.C., con la doctora CARMEN VICTORIA FORERD POLD y el ingeniero
GUSTAVD GARCIA

o ‘() Se deben limpiar y desinfectar con alcohol 2l 70% de manera frecuents, todss las superficies, los puestos de trabajn, espacios
Comunes y todas las dreas del centro de coma: pisos, paredes, puertas, ventanas, divisiones, muebles, sillas, y todos aquellos elementos

GDI-GPD-F029

Version 2
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con los cuales las personas tienen contacts constante y directo comp computadores, tecladss, mouse, teléfanos, auriculares, en especis!
las superficies con fas que ha estads en contacto el paciente (.)"

£l dra 12. de agosto del 2020, el CONSORCID PRUNI SEDES 04 realizo desinfecciones de las reas con las que fa ingeniera DIANA CATHERINE MORALES
VELASQUEZ tuvo contacto en obra, para esta actividad de emplen ura mezcla de amonio cuaternario ( Dosificacion 8 cc3 por cada {0 litros de agua)
en los campamentos de arquitectura urbana y del CONSORCID PRUNI SEDES 04, zona de alimentacidn. zana de produccidn y zona de admmlstracnﬁn
de la sede imprenta distrital, esto se puede evidenciar en el anexo de este documento, material fotogréfico.

o [.)l3s dreas comn pisos, bafivs, cocings se deben lavar con un deterqente comin, para lvego desinfectar con mezcls de alcohol al 71
% o hipoclorito al 1 % ()",

Estas zonas, también el dfa 2. De agosto de 2020 fueron desinfectadas con mezcla de amonio cuaternario (Dosificacidn 5 ce3 por cada 10 litros de
agua), esto se puede evidenciar en el anexo de este documento, material fotagrafico. -

» {.)E personal de limpieza utilizard equipo de proteccidn individua! adecuado dependiendo del nivel de riesgo que se considere en cada

situacién_(.)"

Se cumplid con los elementos de proteccidn personal requeridos para hacer esta desmfacmﬂn esto se puede evidenciar en. el anexo de este
documento, material fotografico.

o “f.)Identificar las dreas, superficies y objetos usados por la persona con sospecha de casn y realizar la limpieza y desinfeccitn de
manera inmediata_(.)"

Se identificaron las ‘dreas. superficies y objetos usados por la profesional ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ y se realizd la
desinfeccion correspondiente, esto se puede evidenciar en el anexo de este documento, material fotogréfico.

> “(.)Se debe garantizar que el personal se pueda realizar el lavado de mangs por los menos B veces al dfa, y que se cuente con los
insumos agua limpia, jabdn y toallas de un dnico uso.

el personal de obra cumplido de inmediata su lavado de manos, sin embargo, esta es una actividad de fos protocolos.que se lleva a eabo diariamante:
en las zonas dispuestas para ello, esto se puede evidenciar en el anexa dc este documento, material fotogréfico.

e “(.)Asequrarse de reportar los casos sospechosos de contagio con el COVID-13 a las entidades correspondientes: secretaria de salud
distrital, departamental o municipal, a la EPS del trabajador y a la ARL £.)” .

GDI-GPD-F029
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S
“REALIZAR A PRECIOS LNITARIDS HUNS SN FIRMULA DE REAIISTE LAS
DBUETD DIFERENTES OBRAS £ BTTERVENTENES ESPECWTAS, PARA 1AS
A DIFERENTES SEGES D7 13 SELETARIA B i lA M.[:AID‘A m*&w
DE BOZOTA D.C. BOGOTADL". o A
Secretaria General FECHA: 104 DE AGDSTH DEL 2020
ACTA DE REUNIGN # HJA Ho. de

Et personal con el cual estuva en contacto con la profesional ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ procedit a realizar el reporte a su
respectiva empresa prestadora de salud (EPS).

“ ) As/ también se implementar4n unas medidas especificas en lo que concierne 8 Ia persons, @ Ia obra, frente a posibles casos de contagin, v 8
Jas reas de trabajo de fa siguiente maners ()" :

a. Medidas frente a la persona

o “(.) Recordar gue esta persona probablemente va a estar asustada y vulnerable. Evite exponerlp frente a sus colegas o vulnerarlo de
otras maneras, Asequre un tratg humanizads, Mantenga en tods moments /3 confidencialidad del caso, recordandy el derecho a I
intimidad y 3 proteccion de datos personales y de infarmacidn médica (..)".

| Se le pregunta a la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ como se ha sentido. asf como el trato que se ha llevado con ella después de lo
divulgado por la prueba. ella indica que hasta el momento no se ha sentido vulnerada y que el manejo de la situacitn ha sido prudente y respetuoso.

o ) No acercarse a menos de dos metros del colaborador, proveerle tapabocas, solicitarle informacidn bésica. Disponer para esta
persona gl dreg de cuidads en salud donde pueds estar cimads y sequra migntras se determing el punto de traslads y se dispone de ug
transporte ()"

En el momenta 1a ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ se encuentra en la casa cumplienda con todos |os protocolos de bioseguridad
estipulados para trabajo en casa y no se encuentra en contacts con personal de la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYDR DE BOGOTA
D.C. la interventorfa ARDUITECTURA URBANA LTDA y el CONSORCID PRUNI SEDES D4

o () Proveer un transporte privad af domicilio con todas las medidas de proteccidn y biosequridad tanta para quien tiene sitomas
como para quien corduce gl vebiculs (tapabocas, ventanas abiertas, no utilzacidn de-aire acondicionadp, distancis, lavarln de mangs y
desinfeccidn del vebiculs) Si la persona presenta signos de alarma como dificultad para.respirar o lleva més de 3 dias con fighre,
solicitar una ambulancia o un transporte privads que lo traslade &/ hospits/ ()",

Cuando se recibi la confirmacion de la prueba de covid-13, la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ se encontraba en su domicilio.

o “(.) Generar un canal de comunicacidn de-dos vias con /a persona enferma y tener sus confactos personales. Dar instruccion de
quedarse en casa y aislarse sequn las indicaciones propuestas por &l Ministerio de Esta persona puede asistic por ningdn motivo 8 fa

obra(.)"

Desde el dia 31-de julio de 2020 en donde se da la primera notificacidn, se ha mantenida uné comunicacidn continua con la ingeniera DIANA CATHERINE
MORALES VELASOUEZ y efla informa que no ha asistidu en ningun momenta a el sitio de las obras

o '[.) Solicitar 3l colaborador infarmaciin gue pueda ser importants para evaluar el riesqo de fa persong y de /as personas que puedan
haber entrada en contacts con el contagiads, incliyends posibles contactos, visjes, sintomas, enfermedades preexistentes o estads de
embarazn, usa de medicamentos, edad, FPS, entre otros (..)".
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CONTRATO DBRA No. 731-7313

'EMHARAUMTAR]IISH:‘USS‘NFWHUDEMMS
DIFERENTES DBRAS E INTERVOLTES ESPECIALIZADAS PARA LAS

OBJETD | ;)FPRENTES SEDES D LA SECFFTARIA BESSRAY OF LA ALCALDA MAYR DE
DE BOGOTA D.C. BOGOTADL". il
Secretaria General FECHA: D4 OF ABISTO DEL 2020
ACTA DE REUNION # HOLJIA Ho. de

fa ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ ha suministrado informacidn de primera linea de contacto para realizar los respectivos
aislamientos preventivos. '

o “[.) Realizar sequimients diario del estads de salud de lg persona y solicitar que le informe & o EPS 1 fas lineas que han dispuesto las
autoridades de salud para repartar y hacer sequimiento 8l caso y de ser pertinente, se puedan realizar los pruebas que consideren /s

gutoridades (..)".

Después del oficio del 2. De agosto del 2020, se ha llevads a cabo un seguimiento las condiciones de salud de todos los trabajadores, que
estuvieron en contacto con la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ y los resultadus son que todos se encuentran hasta el momento en
buen estado de salud, sin presentar sintomas asociados al covid-19.

o “(.) Iener l3 informacidn de cada caso debidamente documentadp para Su Sequimients y generar lineamientas para /a recuperacitn dz
Ja persong trabajadora o aparicidn de nuevos casos positivos (..)".

De acuerdo a los protocolos, se estd llevando un registro a diario de las personas que se encuentran en aislamiento preventivo, por medio del
farmato de condiciones de salud, Camo compromiso se adquiere remitir el consolidado del formata de condiciones de salud del personal, que esté
en aislamiento preventivo, una vez se cuente con el resultado del test, para el COVID-IS, tanto de la interventorfa como del contratista de obra.

o ") Fn casn de que haya una toma de prueba y que el resultadn sea positiv, el colsborador no podrd asistir a la obra hasta gue reciba
atencidn médica y , posterior alta médica y debe sequir les indicaciones médicas dadas por el Ministerio de Salud o por el arganismo
médico 2 cargn de su cass, ademas de avisar inmediatamente e/ resultads a f empresa. .

La entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR OE BOGOTA D.L. la interventorfa ARQUITECTURA URBANA LTDA. y el CONSORCID PRUNi
SEDES 04, realizara las pruebas de.todos los colaboradores que estuvieron en contacta con | ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASBUELZ
ingresaran en aislamiento preventivo desde el dia de hoy. (4 de agosto de 2020), mientras se obtienen los resultados de estas personas, o se

cumple Ja cuarentena de 4 dfas establecida en los protocolos de binseguridad, 'a obra continuara sus labares con el reemplazo de los profesionales

por parte de la interventorfa ARQUITECTURA URBANA LTDA y del CONSORCID PRUNI SEDES 04,

o ()5 el resultads es negativo, se debe reportar inmediatamente & /2 empress, quien puede detener las cuarentenas en quienes se |’

habia considerads posibles contactos ()"

| Una vez se tengan los resultados de laboratorio y si estos son negatives se enviardn mediante oficio ala interventerfa para solicitar el reintegro a
abra de las personas isladas por el contacto.can la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASBUELZ '

o “(.) Realizarun interragatori frente a sintamas, previa al rejngresa del personal 8l drea de praduccign (..)"

GDI-GPD-F029

Version 2
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CONTRATD OBRA No. 73i-Z0id

“REALIZAR A PRECIS UNITARIGS FLITS S FORMULA DE REAJUSTE LAS s
DIFERENTES DBRAS E INTERVERDIONES FEPEDWALIADAS DARA LAS S R RPN 5
P PR R R

e
{:. e ‘.‘.., g ﬂBJEm = amay ey q3r aavafahe
Wiesai o maran’® | DIFERENTES SENES §7 LY STCREVRT 1Y A ;&M@M‘mm
DE 3000TA .D.C. BOGOTADE". o i e
Secretaria General FECHA: 114 DE AGGSTO DEL 2020 - i
ACTA DE RELNION # HOJA No. de
Una vez se conazcan los resultados de laboratorio y cada vez que un profesional pueda irse reintegrando a las obras. se le aplicaran los

interrogatorios correspondientes, dejando evidencia en los registros establecidos en los pratocolos de bioseguridad.

3

Medidas frente a la obra

o '(.) Notificar 212 Entidad de Salud correspondiente ()"

En el transcurso del dia las personas que entran en aislamiento preventivo reportaran a sus respectivas empresas prestadoras de salud, por parte

del contratista de obra CONSORCID PRUN! SEDES D4 y de fa interventaria ARQUITECTURA URBANA LTDA.

“ ) Avisar al supervisar o lnspector dé Sequridad y Salud e Irabajo de Ja obra, contactands al personal responsable de dicha drea (..)".

la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASQUEZ informo el dia lunes 3 de agosta de 2020, mediante llamada telefanica de la natificacidn del
gxamen y el resultado practicado siendo POSITIVO para COVID-13, al residente de seguridad y salud en el trabajo WILLIAM FONSECA VARGAS del

CONSORCID PRUNI SEDES B4.

o ‘{.)Loavacar o constituir

areforzar (.)" :

Mediante llamadas telefénicas efectuadas por la interventoria ARGUITECTURA UBRNA LTDA. el dia 04 de agosto del 2070, se citd a comité virtdal
para las 10:00 am y se programa reunitn con las partes involucradas supervisor del contrato, interventorfa ARQUITECTURA LRBANA LTDA,

contratista de obra CONSORCIOD PRUNI SEDES D4 y la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTAD.L.

por parte de la empresa un Lomité en la obra o centro de trabsjo para definir las medidas 3 Sequir y accipnes

o ") Desarrollar in plan de continuided integrady entre todos los contralistas pars responder 3/ ciérre parcial o completo de sitios i
construccidn o en el casi de una limitacidn sévera de las operaciones del sitia para detectar sintomas asociadss al COVID-19(.)" . -

Cama resultads del comité virtual, se estableci6 coma plan para continuar con las obras'y no suspenderlas y/o paralizarlas ni parcial ni totalmente,
que mientras s obtengan los resultados de laboratorio de los exémenes practicados a las personas que estuvieron-en contacto con la ingeniera

DIANA CATHERINE MORALES VELASRUEZ, se reemplazarian en obra temporalmente estos profesionales técnicos.

o “[.) Verificar Ios contactos, Contacts se defing como haber stadn 3 menos de dos metras de distancia.de a persons, o haber compartids |-
un espacia cerrada durante un periodp prolengads de tiempn. As/ mismo, puede haber contactss indirectos al haber-entrado en.contacty
con las mismas superficies o implementos de trabajo, si estos no estaban adecuadamente desinfectados. Haboracidn de listadn.dz

DErsanss que tuvieron contacte directs con /3 persona, incluyendy quienes no hayan presentado sintomatoiogiz ()" - -~ -

C6mo se menciono anteriormente, la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASUEZ informaa los participantes dea reunitin Gon quienes estuvo

en contacto estrecho a menos de 2 metros por mas de 15 minutos y son los siguientes

GDI-GPD-F029
Version 2t
“Jigeanin 09 de mayo de 2018
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|
CONTRATO DERA No. 74-20i8 .

'EAUZARAPREBBSUNITARIIBHJBSSNM'[IR'EUMMS
DIFERENTES DBRAS E INTERVENDIDSS ESPECWALZADAS PARA LAS

: % o ier L OBETD | ipeNTES SFOFS D LA SECRETARS M2t 2514 (1 EABIA MAYOR DE
DE.B0GOTA . D.C. BOGATADL", ol
Secretaria General FECHA: D4 DE AGDSTO LEL 2020

ACTA DE REUNIGN # HILIA No. i

. Delainterventorfa ARGUITECTURA URBANA LTDA., arquitecto HERNANDD DAZA BERRID, ingeniera PAULA FERNANDA MORALES SANCHES, el
inspector de interventorfa JOSE ABELIND VARGAS TENJD, residente administrativo y técnico de interventorfa FERNANDD AGUIRRE MEDINA,
asesora eléctrica ingeniera YENNY PADLA REYES COSTILLA. ' :

9. Del CONSORLIO PRUNI SEDES 04, con el residente técnico arquitecta INGRID ALEJANDRA BOLANDS CRUZ ef residente auxiliar ingeniers
DANIEL GOMEZ ALDANA y el profesional de sequridad y salud en ef trabajo WILLIAM FONSECA VARGAS.

3. Delaentidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYORDE BOGOTA D.L. con la doctora CARMEN VICTORIA FORERD POLD y el ingeniaro -

GUSTAVD GARLIA

o ‘() los trabgjadores gue cumplen con la definicidn de contacta con J persona sospechosa deben ser contactados por /3 empresa para
determinar acciones particulares descritas en las medidas de aislamients preventivo (..)"

Tanto los funcionarios de la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.C. coma los profesionales def contratista CONSORCID
PRUNI SEDES D4 y de la interventorfa ARGUITECTURA URBANA LTDA. enviaran a su personal que estuvo en contacto estrecho a menos de 2 metros
por més de 15 minutos con la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOUEZ a aislamiento preventiva hasta obtener los resultados de laboratorio
o cumplir los 14 dias de cuarentena, como lo establecen los protocolos de bioseguridad.

o ) los trabajadares que hayan estadn en contacts directo con el trabajador contagiade deben permanecer en agislamiento preventivo
en primera instancia y lveqo adoptar las medidas que la autoridad de salud Migntras se estd en proceso de evaluacion por-parte de ls
autoridad sanitaria, estos trabajadores no deben asistir a las dependencias de /3 empresa/obra/centr de trabajp hasta obiener Iz
confirmacisn del resultads del tested y luego proceder conforme a lo que determine Js autoridad de salud_o hasts que pasen /4 dias de
cuarentens, Siempre que se informe de Ja situacidn 2 los contactos de debe mantener la confidencialidad de la identidad de los casos

Todas las personas ya sefialadas como contacto estrecho con la ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASRUEZ, entraran-en aislamients
preventiva y se les tomaran exmenes de laboratoria para comprabar si son o no positivos para COVID-I9, para adelantar en cada caso particular,
las acciones pertinentes.

o “.) Jndo contacta y derivacidn deberd ser no presencial (por teléfons, mensajeria, mail WhatsApp u otros) ()

| Hectivamente y. miéntr'as se obtengan los resultados de laberaterio, de fas personas implicada en el contacto estrecho conla ingeniera DIANA
CATHERINE MORALES VELASQUEZ la comunicaci6n con estas personas se adelantara mediante contactos virtuales, mensajerfa. WhatsApp, correo
electréinico. - ' ' '

e () Mantener sequimiento y control d2 reposas/cuarentenas preventivas de trabajadores que estuvieron en contacto on /3 personz
sospechosa de contagia 1/o tienen confirmacidn diagndstica por parte de fa autoridad de-salud (..)" :

GDI-GPD-F029
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R——— No. 731-2013
“REALZAR A PRECIIS UKITARICS FLIIS SN FORMULA DE REALISTE LAS
_ c| gpp | DFERENTES DBRAS E NTERVERCIWES ESPECIIVALLS PARA LIS
R nmrssssnssnmmwmu.mmwimmm
DE BOGOTA D.C. BOGOTADE". . wnne
. Secretaria General FECHA: 04 DE ASDSTD DEL 2020
ACTA DE REUNIfIN # HOJA No. de

Se mantendr4 el sequimienta diario de las personas que estuvieron en contacto estrechs, utilizando medios virtuales o telefanicos y se diligenciara
el formato de condiciones de salud, por parte del contratista de obra CONSORCID PRUNI SEDES D4, la interventorfa ARQUITECTURA URBANA LTDA.,
como la entidad SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.C.

Dichn reporte se adjuntaré una vez se haya levantada los aislamientos preventivos, teniendo en cuenta los resultados de las pruebas COVID-13.

Frente a las dreas

o () Lierre temporalmente todas las dreas en donde haya estads Ia persona en fas vltimas 72 horas. Incluya materiales con Ios que puds
faber entrado en contacta la persona. Realice un proceso de fimpieza y desinfeccidn con desinfectantes de alto mivel (amonia de cuarta
0 guints generacidn) previo al reingreso de otras personas al drea, o sequn fineamientas del Ministerio de Salud y Proteccivn Social ()",

Cémo se evidencia con el material fotografico anexo, se adelantd el procesa de desinfeccitn en la totalidad de las 4reas con las-que estuvo en

contacto las (ltimas 72 horas la ingeniera DIANA CATHERINE MDRALES VELASQUEL

SIENDD LAS 11:25-DE LA MARANA SE TERMlNA LA REUNION CON LDS EI]MPR[IMISUS ADOUIRIDOS POR PARTE DE LA INTERVENTORIA ARQUITECTURA
LURBANA, Y EL CONSORECID PRUNI SEDES 04.

COMPROMISOS DE LA REUNION

CONSORCID ~ PRUNI  SEDES D4,

EL PERSONAL QUE ESTUVO EN CONTACTD DIRECTD CON LA INGENIERA DIANA INTERVENTORIA

CATHERINE MDRALES VELASOUEZ ESTARAN EN AIS[AM!ENT[] PREVENTIVD POR 14
DIAS, 0 SEGUN LAS RECOMENDACIONES O INDICACIONES DE-SU EPS Y RESULTADDS
DE LABORATORID

ARQUITECTURA  LRBANA Y ENTIDAD
SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA
MAYDR DE BOGOTA D.E.

INNEDIATE

EL CONSORCID PRUNI SEDES 04 REALIZARA EL TESTED A SU PERSONAL CON

CONSORCID PRUNI SEDES 04 - ENTREBA

SEGUN  DISPOMBILIDAD

LABORATORID CERTIFICADD, DE MANERA PARTIEU[AR DERESULTADDS - DEL LABORATORID
EL PERSONAL QUE ESTUVD EN CONTACID JUNTD CON LA INTERVENTORIA | CONSORCID PRUNI SEDES 04 INMEDIATD- -
ARQUITECTLIRA URBANA SALDRA DE INMEDIATO DE LA SEDE IMPRENTA DISTRITAL. | E INTERVENTORIA .

: ARQUITECTURA URBANA
SE REALIZARAN LOS RESPECTIVOS REPORTES A LAS EMPRESTAS PRESTADORAS DE | CONSORCID PRUNI SEDES 04 INMEDIATD

SALUD (EPS) DEL PERSONAL QUE INGRESARA EN AISLAMIENTO PREVENTIVD

EINTERVENTORIA ARGUITECTLIRA URBANA

RESULTADOS DE PRUEBAS COVID-13.POR PARTE DEL CONTRATISTA DE DBRA E
INTERVENTORIA

CONSORCID PRUNI SEDES 04
EINTERVENTORIA ARQUITECTURA URBANA

SEGUN  ENTREGA - DE
LABORATORID ¥ DE 1A
EMPRESA  PRESTADDRA
DE SALUD

FORMATO DE CONDICIONES-DE SALLID'DEL PERSONAL £N AISLAMIENTD PREVENTIVD
DEL CONTRATISTA DE OBRA E INTERVENTORIA

CONSORCIO PRUNI SEDES B4

E INTERVENTORIA ARQUITECTURA URBANA'

UNA VEZ- SE TENGA EL
RESULTADD DE PRUEBAS
COVID-19 Y SE FINALICE
EL AISLAMIENTD
PREVENTIVD

GDI-GPD-F029
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CONTRATE OBRA No.731-20i8
"REALZAR A PRECIOS UNITARICS FLIBS. SIN FORMULA DF REANUSTE LAS
GRpn | DIFERENTES OBRAS E NTERVENDINES ESPULZADAS. PARA LAS :
mm&ummm&uuﬂmwum
DE BOGOTA D.C. BOBOTA DL". £ e
Secretaria General FECHA: 04 DE AGOSTD DEL 2020
ACTADEREUNIGN # HOLIA No. de
REGISTRO DE ASISTENCIA
DEPENDENCIA
TEMA SOCIALIZACION CASO POSITIVD COVID-19 DE LA ING DIANA KATERIN MDRALES
LUGAR RELNION VIRTUAL
HORA DE INICID 10:00 AM
HORA TERMINACION 11:20 AM
ASISTENTES
NOMBRE CARGO ENTIDAD DEPENDENCIA CORRED TELEFOND FIRMA. -~
VICTORIA _ FORERD | SUPERVISOR DEL | SECRETARIA GENERAL e N
POLD CONTRATD
HERNANDD  DAZA | DIRECTOR DE | ARBUITECTURA 5
BERRID INTERVEHTORIA LIRBANA LTDA
PAULA  FERNANDA | COORDINADORA [jE ARRUITECTURA
MORALES SANCHEZ | PROYECTOS - URBANA LTDA
DIANA  CATHERINE | PROFESIONAL ARQUITECTURA
MORALES VELASOUEZ AMBIENTAL Y SST | URBANA LTDA
DSCAR . CASTARD | REPRESENTANTE CONSORCID  PRUN
BARRETO LEGAL SEDES 04
INGRID  ALEJANDRA | RESIDENTE CORSORGIY _ PRUNI A
TECNICA SEDES G4

BOLARDS CURZ

GDI-GPD-F029
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CONTRATO OBRA

No.731-2013

mnmmmmnmmmwmmumus
NS oRp | DFERNTES DERAS E WTERVENDINES ESPECALZADAS PARA US.
‘eilola WAven- mmi‘r{flg‘_mntumm\mmummmg@.\w

DL BOSOTA .D.C.
Secretaria General FECHA:

04 DE AGOST BEL 2028

ACTADE Rmnmu# HOJA No.

de

WILLIAM  FONSECA | RESIDENTE SST CONSORCIO __ PRUNI

VARGAS . SEDES 014

MATERIAL FOTOGRAFICD

DESINFECCIDNES A PUESTOS DE TRABAJD

DESINFECCIONES DE CAMPAMENTO ARGUITECTURA URBANA LTDA

GDI-GPD-FF029

Version 2
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e No. 731-2013
“REALZAR A PRECIDS UNTTARIDS RS SW FORMULA DE REAJUSTE LAS
8 DIFERENTES DBRAS E INTERVENCIDHES ESPECUALIZADAS, PARA LS ;
BETD | pFnenTES SETES DE LA SECRETARU SENCRAL DE LA ALELDIA MAYER DE R R
DE BOGGTA D.C. ROEOTADLD". _ e e ) S o
Secretaria General . FECHA: D4 DE AROSTR DEL 2020 i
ACTA DE REUNION # HOJA No. &

3

ESINFECCiBN

4

Sova it s

PROTOCOLD DE DESINFECCION A LAVAMANGS DESINFECCIONES A BATERIA DE BANDS

GDI-GPD-F029

Versién 2

ENE B - Vigenciza: 09 G2 mayo de 2013
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ity No. 7342018
4 mlmmﬂmmmmmm&ﬂfmm
gpjep | DFFERENTES 0BRAS E INTERVENCIOMNES ESPECIALZALAS BARA LAS
DIFERENTES SETES DE LA SECRETARIA BENERAL D |4 ALCALDEA MAYDR D
DE BOGOTA D.C. _ BOGOTABL". R
Secretaria General FECHA: 04 DE AGDSTN DEL 2070
ACTA DE REUNIGN # - HOJA No. de

PROTOCOLO DE DESNFECCIONES DE AREAS

PROTOCOLD DE DESINFECCIONES AL CAMPAMENTO DEL CONTRATISTA

GDI-GPD-F029

Versién 2

Vigencia: 09.de'mayo de 2018
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No. 731-2013

CONTRATD 0BRA
“REALTZAR A PRECIDS UNTARIGS FLUDS SN FORMULA,DE REALISTE LAS
_ opm | DFERENTES DBRAS E INTERVENCHNES ZADAS PABA 1AS
- i CREIR Tk DIFERENTES SEDES DF LA SECRETARI BENFRAL DE 1A ALCAUDIA MAYZER DE
DE BOGOTA D.C. : BOBITA DL 3 mELw L
Secretaria General - D4 DE ABOSTii DEL 2020
ACTA DE REUNION # HOJA No. i

DOSIHCACION DEL PRODUCTD

BESINFECCIONES A CAMPAMENTES

GDI-GPD-F029

Versién 2

Vigencia: 02 de mayo de 2018
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COLCAN

LABORATORIO climcn

A

Nombrn
%, ldeniificacion

- (B .-~ ® AeETE

Bouﬂos lNGRlDALEJANDRA
+CC 55151681 H 3214453303
Sdad i35 ARos; 8 Meses. 23 Dias Sexo F ;
Medico 'MEDICOS VARIOS

No. Ordenamiento

‘.,

Examen

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos 1gG - IgM
Método: Inmunoensayo cromatografico de flujo lateral

o .

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgG-

SARS CoV-2 (COVI(!_—.IQ):-Anticuer;::os IgM " oo
A 4

Nota explicativa: Esta es una prueba presuntiva,
N
no debe utilizarse como un test digqnésticq para

SARS CoV-2, N

I1gG POSITIVO: Indica infeccidén pasada. No ’
descarta una infeccién futura.

IgM e IgG POSITIVO: Indican infeccién activa en
fase tardia, se duqxe:e realizar RT-PCR para la
deteccién de SARS Cov-2.

IgM POSITIVO: Ind:ica infeccién activa, se sugiere

realizar RT-PCR para 'Ia'fdeté&cién de SARS Cov-2.
: %

IgM e IgG NEGATIVO: egte resultado no descarta

SARRS CoV-2 (CoVID 19), deb;do a que el paciente

>uede estar en 11 pr:unax:a aemana de la infeccién

o no tener infeccién.

. DO FERNEY ANAYA canneio
‘e 1.090.447.383 " "
H BACTERIOLOGO

e

T L S A
PR

SR M R AT
»

e Lt

WiE e
.

.a
sy
%
[
(e

i v,

i i . H

-

)

1

Resultado

Negativo

Negativo

: Fecha d&’imnpresion:

Empresa
Sede
Fecha Validacion

Unidades

IR

08—390—2020 2:2%em

08-2go-2020 6:23 pm

DRA. ARROYAVE MORALES VERONICA
REFERENCIA

08-ago-2020 11:10:00a.m.

Valores de Referencia

JOHN JAIRO MURILLO
€C. 1.100.956.167
BACTZRIDILOGO

COLCAN 5.4.5 | NIT:800.066.001-3 | Contact center: +57(1) 743 7777 | Linea gratuita nacional: D1 8000 180319 | E-maikinfo@iaberatoriocolcan. com | www.laberatloiiocolcin.com

Evolucionamoes como la vida ; ’ b

Copia
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COLCAN 9

o

LABORATGRIO CLINICO 't
Nombre FONSECA VARGAS WILLIAM = Emmn o Koy - .
a ¢ r7 i P ecepcion: 08-ago-2020 2:26 am
A adentificacion “CC:743B136_6 . . Tél_,._ 3057075121 Fechadte impresion: 0B-ago-2020 6:19 pm .
Zdad 35Afios 3 Megks 19 Dias * Sexo M . % » Efnpresa DRA. ARROYAVE MORALES VERONICA
Medico MEDICOS VARIOS : Séde REFERENCIA * .
No. Ordenamiento Fecha Validacion 08-ago-2020 10:09:00a.m. Copia
Examen Resultado Unidades ' Valores de Referencia

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgG - IgM
Método: Inmunoensayo cromatografico de flujo lateral

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgG Negativo

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgM Negativo

Nota explicativa: Esta es una prueba presuntiva)
no debe utilizarse como un test diagnéstico para
SARS CoV-2.

IgG POSITIVO: Indica infeccién pasada. No
descarta una infeccién futura.

IgM e IgG POSITIVO: Indican infeccién activa en »
fase tardia, se sugiere realizar RT-PCR para la
deteccién de BARS CoV-2.

IgM POSITIVO: Indica infeccibén activa, se sugiere
realizar RT-PCR para la deteccién de SARS CoV-2.

IgM e IgG NEGATIVO: este resultado no descarta

s SARS CoV-2 (COVID-19), debido a que el paciente -
suede estar en la primera semana de la infeccién
> no tener infeccidn.

—
JOHN JAIRD MURILLO
CC. 1.100.956.167
BACTERIOLOGO

s

ALDO FERNEY ANAYA CANRERO
€C1.090447.303
BACTERIOLDSO

Evolucionamos como lavida

COLCAN S.A.S | Nit:B00.066.001~3 1 Contact center: +57(1) 743 7777 | Linea gratuita nacional: 01 8000 180319 | E-maikinfo@laboratoriocoican.com I www.laboraloriocolcan.com
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COLCAN

LABORATORIO ELiNICO .

Nombre GOMEZ ALDANA DANIEL FELIPE '~

o Mentificacion  * “CC 1018480030 ° Tél. 3002011660
\&dad 24 Afos 9Meses 16 Dias = Sexo M|
Medico MEDICOSVARIOS =

No. Ordenamiento
Eomen TR
SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos 1gG - igM
Método: Inmunoensayo cromatogréfico de flujo fateral

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgG

SARS CoV-2 (COVID-19): Anticuerpos IgM

Nota explicativa: Esta es una prueba presuntiva,
no debe utilizarse como un test diagnéstico para
SARS CoV-2,

IgG POSITIVO: Indica infeccién pasada. No

descarta una infeccién futura.

IgM e IgG POSITIVO: Indican infeccidén activa en
fase tardia, se sugiere realizar RT-PCR para la
deteccidén de SARS CoV-2.

IgM POSITIVO: Indica infeccién activa, se sugiere
realizar RT-PCR para la deteccién de SARS CoV-2.

IgM e IgG NEGATIVO: este resultado no descarta
SARS CoV-2 (COVID-19), debido a que el paciente
puede estar en la primera semana de la infaccién
> no tener infeccidn.

—s

ALDO FEANEY ANAYA CARRERD
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Fecha de recepcion: '
Fecha di impresion:
Empresa
Sede
Fecha Validacion
Resultado ~ Unidades
Negativo
Negativo

A

08-ago-2020 2:24 am

08-ag0-2020 6:21 pm

DRA. ARROYAVE MORALES VERONICA

REFERENCIA )
08-ag0-2020 11:10:00a.m, Copia
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|
ARQUITECTURA
AU-INTERY.-SEA-4233000-730-208-0F51  URBANA LTDA.

Bogota. 0.C.. 19 de Agesto de 2070

Sefiores:

CONSORCIO PRUNI SEDES D4

ING. SAMUEL EDUARDD CARRILLD ROJAS
Representante legal

ING. FREDY GOMEZ GARCES
Oirector de Obra

Calle 98 No. 70-91 0F 812
Tel: (1) 7441529

laliudad

REFERENCIA: CONTRATD OF INTERVENTORIA Mo 4233000-730-2018: "CONTRATAR LA INTERVENTORIA
ADMINISTRATIVA. TECNICA. FINANLIERA. CONTABLE. ECONOMICA JURIDICA Y AMBIENTAL AL CONTRATD [
OBRA QUE TIENE POR DBJETD REALIZAR A PRECIOS UNITARIDS FLIDS SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS
DIFERENTES OBRAS E INTERVENCIONES ESPECIALIZADAS PARA LAS DIFERENTES SEDES DE LA SECRETARIA
GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA 0.0

ASUNTD: REMISION DE CERTIFICADD DE REINTEGRD LABORAL PERSONAL, DIANA CATHERINE MORALES
VELASOUEZ, RESULTADD PRUEBA SARS-Z COVID-IS DE LA PROFESIONAL PAULA FERNANDA MORALES SANCHEZ
DE INTERVENTORIA AROUITECTURA URBANA LTDA. Y FORMATO DE CONDICIONES DE SALUD PERIODD OF
AISLAMIENTD PREVENTIVD.

Respetaca Doctar CARRILLD:

Por medio de la presente, la interventoria ARUUITECTURA URBANA LTDA. se permite informar que el dia I8
de agosto del 2020. la entidad prestadora de salud FAMISANAR remitid a Ia trabajadora DIANA CATHERINE
MORALES VELASOUEZ, el CERTIFICADD D REINTERRD LABORAL Y SOCIAL. teniendo en cuenta que cumplic con
el perindo de aislamiento preventivo. asi misma no presento sintomatologia asociada, razon por fa cual la
entidad, din cierre al caso contirmado de COVID-19 can el respectivo certificada.

Razon par fa cual, nos permitimos informar que la profesional de sequridad y salud en el trabajo y ambiente,
ingeniera DIANA CATHERINE MORALES VELASOUFZ. retamara sus labores de manera presencial gl dia 19 de
agosto del 2020. para el contrato en curso, asi mismo, se relaciona el farmato de condiciones de salud
durante todo el periods de aislamients de I trabajadora. dando cumplimiento a lo establecido en el

FROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD y normatividad fegal vigente.

Respecto al profesional PAULA FERNANDA MORALES SANCHEZ se remite el resultada de! test realizadn por
la empresa promotera de salud (EPS LOMPENSAR). el cual remitido a la arganizacion el dia I8 de agosto del

Et

atulechmbana?li

CALLE 38 No, 842 - OF. 301
TELEFONO: 7035370

BOGOTA, DC.

293s0



2620, donde se evidencia ef resultado NEGATIVD para COVID-18, de igual forma. se adjunta el formato de
cordiciones de salud de la trabajadora durante el periodo de aislamiento.

Lo anterior. para su conocimiento y fines pertinentes.

Cordialmente,

Sy

ARU HERﬂ AZA BERRID
Director d2 interventoria
ARGUITECTURA URBANA LTDA.
NIT. 830.095 405-4

{alle 36 Mo, 8-17 Micina 301
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4 colsubsidio

Bogota D. C. 18 de Agosto de 2020

A QUIEN CORRESPONDA:

ASUNTO: CERTIFICADO DE REINTEGRO LABORAL Y SOCIAL

CERTIFICAMOS QUE EL SENOR DIANA MORALES VELASQUEZ, IDENTIFICADA CON CEDULA DE
CIUDADANIA 1026572178, SE CONSIDERA SEGUN ULTIMO CONSENSO DE INFECTOLOGIA QUE EN
£L MOMENTO NO ES POTENCIALMENTE CONTAGIOSA, RAZON POR LA CUAL SE PODRA REINTEGRAR
EL. DIA 19/08/2020.

PACIENTE FEMENINA DE 28 ANOS DE EDAD, SE REALIZA TELECONSULTA.

EN EL MOMENTO NO REFIERE SIN SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA O DIGESTIVA REFERIDO POR
PACIENTE.

CON TOMA DE PCR RT SARS COV2 EL 01/08/2020, RESULTADO POSITIVO.

PACIENTE GUARDO AISLAMIENTO OBLIGATORIO PREVENTIVO POR 17 DIAS EN CASA.

SE ENCUENTRA ASINTOMATICA

SE EXPIDE CERTIFICADO MEDICO DE SALUD, PARA REINTEGRO A LA COMUNIDAD Y LABORAL. SE
RECOMIENDA USO CONSTATNTE DE TAPABOCAS Y LAVADO DE MANOS.

LA PRESENTE SE EMITE, PARA SER PRESENTADA ANTE EMPLEADOR.

CORDIALMENTE,

DRA PAULA ALEJANDRA BECERRA PINILLA
RM:1013658276

COLSUBSIDIO

CENTRO MEDICO IPANEMA

26
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Pagina 1 De 1
compensar

RESULTADOS DE LABORATORIO CLINICO

SEDE : CALLE 26

No INGRESO: 52959013 No ORDEN: 2020081200374

Paciente: PAULA FERNANDA MORALES SANCHEZ Historia: 52959013

Edad 30 Ados Geénero: Femenino Teléfono: 8282221- 5463634

Medico” Otros Medicos

Fecha Hora Ingreso: 2020-G8-12 01:14 Fecha de impresion: 2020-08-12 20:05

Servicio: BIKUR JOLIM Cama:

Examen intervalo Biologico de Referencia
INMUNOLOGIA

IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS {CORONAVIRUS SARS
CoV2) POR PM.

Resultado: NEGATIVO

itades magativos ne exciuyen ta infensid

;orsben conbinarss ©onoTRSRIVATiONEs

< e Muestia: Hisopado nassfarsnued

. dz dateccisn an hisopadl

Toidn)

reaccLon  t 35iTI: 13,385 -~ 42,74 Stries ARDLrwa

e, B 2%, 44 coplas de ARNS
Jen Rdke : 33,82 zopias de ARM/resczién 90TC0T: 19,9i7-% L4 corias AKIL resreiAng
rocesadi en Cestral e Procesamienic Laboerateris CZPL

METGDO PCR -Tiampo rust {PCR-RT)
Gactunolugo YORSEL FAGLA OROZCO MARTINEZ Tp 1143333477

MORALES SANCHEZ PAULA FERNANDA  Orden: 2020081200374

[N e

AC 26 No. 66A - 48 TO A Bogota D.C.
Examenes Procesados por Compensar

COPIA DEL INFORME
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CONSORCIO PRUNI SEDES 04 pg,\

SIUPO COMSTRUCTOR

UNIVER&ﬁiQ{ SECS.AS.

FORMATO
CONDICIONES DE
SALUD

Calle 98 No. 70-91 Oficina 812
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