GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
EIIAMNREDDN f‘)}v‘:’la%
FORMATO ACTA DE REUNION reE >
FUN-GDF-F-01 | VERSION: 01 | Pagina 1 de 5
ACTA DE REUNION NUMERO:
FECHA DE REUNION 01/09/2025
LUGAR DE REUNION Internado Isamar
HORA INICIO 4:00 pm
HORA TERMINACION 4:30 pm
NOMBRE CARGO FIRMA DE LOS PARTICIPANTES
Ovidio A. Quinonez P SIGE Asistencia adjunta

TEMAS A TRATAR

Temas Socializados:

Informacion basica del ICBF.

Objetivos del ICBF.

Misidn, visidn, objetivos estratégicos

Normatividad del ICBF.

Politica del eje de calidad, seguridad de la informacién, seguridad y salud en el
trabajo y eje ambiental.

Mapa de Procesos.

Seguridad de la informacién

Clasificacion de informacion

Tips de Seguridad

Objetivo:

e Brindar informaciéon basica y actual del Instituto colombiano de bienestar
familiar, como lo son sus objetivos y mapa, las diferentes politicas de cada uno
de los ejes que conformar el sistema integrado de gestion SIGE y dar a conocer
la misidén, visidn y politicas de Fundepro.

Por medio de los insumos brindados por las referencias de los ejes de la regional meta,
se socializa la presentacion que brinda la informacién basica del ICBF, como lo son sus
objetivos, valores, misidn y visidon de acuerdo con el plan de desarrollo.
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e Ahorro de energia en el manejo de equipos.
e Ahorro de papel.
e Clasificacion de residuos.
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El Ovidio Quifionez (Tu, presentando)

Misién y Visién
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Mision Visién

Ovidio Quifionez
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Seguido de las politicas del sistema integrado de gestion; politica de calidad,
seguridad de la informacidn, seguridad y salud en el trabajo y eje ambiental, su
cumplimiento por medio de la guia de bienes y servicio como;

% || €) Asovifu Villavice X || + = o X

Dejar de presentar

Personas
2+ Anadir personas
Q_ Buscaragente

EN LA REUNION

Colaboradores

Ovidio Quifionez (Td)
Anfitrién de la reuniér

Ovidio Quifionez
2sentacion

WE  Tupresen

O s
e Lizthe Melo
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T Todos los favoritos

Dejar de presentar

[#] ovidio Quifionez (Tu, presentando)

Personas
2+ Afadir personas

Q_ Buscar agente

EN LA REUNION
Colaboradores
Ovidio Quinonez (Tu)
Anfitrién de la reunion
Ovidio Quinonez
Tu presentacion

Ana Mesa

Lizthe Melo

Ovidio Quifionez
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Mapa de procesos

EN LA REUNION

_ Colaboradores
X = O
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.
[z [ segpen | Ovidio Quifionez
‘

Ana Mesa
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En el eje de la seguridad de la informacion, se brindan pautas de cémo prevenirperdida
de esta y poder evitar un posible phishing por medio de enlace o descargas en sitios no
seguros, adicional del proceso de copia de seguridad y almacenamiento de informacién.
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[#] Ovidio Quifionez (Tu, presentando) Dejar de presentar

Personas

&t Afadir personas

Q_ Buscaragente

EN LA REUNION

SEGUR‘DAD ,DE L_A Colaboradores
‘NFORMAC{ON Ovidio Quifionez (Tu)

Lacid 1o [ nfitrion de fa reunion
Fundacién Para el Progreso de la
vrllfi,((,vgy’{]

Ovidio Quinonez
Tu presentacion
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Ovidio Quifionez
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[#] ovidio Quifionez (T, presentando)

Dejar de presentar

Personas

2+ Afadir personas

Q_ Buscaragente

EN LA REUNION

. Colaboradores
Registro de
Visitan
Isitantes Ovidio Quifionez (Tu)
Anfitrién de la reunion
Lizthe Melo
Ovidio Quifionez

i

o Ana Mesa
‘, Lizthe Melo
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De igual forma el manejo de la clasificacidon de la informacidn, recordar que la

informacidon manejada en la modalidad es reservada y adicional los tips de seguridad
para garantizar perdida de datos.

[2) Ovidio Quifionez (Ti, presentando)

Clasificacion de la
informacién

de la Informacién
, = 202
{ E } aa
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Dejar de presentar

[#] Ovidio Quifionez (Tu, presentando)

Personas
2+ Adadir personas

Q_ Buscar agente

EN LA REUNION

Colaboradores
Ovidio Quifionez (Tu)
Anfitrion de la reunion

Ovidio Quifionez
R Tupresentacion

Q v
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Una vez finalizada la socializacion, se aclaran dudas sobre los temas vistos.

Se anexa asistencia.

RESPONSABLES

COMPROMISOS PACTADOS
e Talento humano

e Ahorrar energia y agua.
e Ahorrar papel.
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FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA “FUNDEPRO”
E/INREDRA INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR”
St MODALIDAD - INTERNADO
NIT: 822.002.132-5

<Q):

Villavicencio 03 de Octubre del 2025
ANALISIS DE ENCUESTAS DE SATISFACCION — SEPTIEMBRE

Las encuestas de satisfaccion son una herramienta de participacion con la cual se
busca analizar la satisfaccion de las participantes que actualmente se les presta un
servicio en el periodo de Septiembre del afio 2025, se tomd una muestra de siete
usuarias las cuales manifiestan lo siguientes:

o Satisfaccion del 100% por parte las beneficiarias.

En total se realizaron tres encuestas de satisfaccién quienes cumplieron el tiempo
establecido para aplicarlas por parte de la profesional de area: J.P.B.L, XA.C.Ty
Y.G.F entre las observaciones resaltan:

e Bailar, cantary tejer.

Actividades que gozan dentro del servicio prestado por parte del operador.

‘ LAY s

Ovidio Alexander Quifionez Poveda
Apoyo SIGE

Anexo tabulacion

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electronico: fundepro@gmail.com
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Etiquetas de fila Suma de Numero de Muestra Suma de Si Suma de No

¢Aprendo y practico las normas de Oro?

¢ El cadigo de ética es fundamental para mi comportamiento?

¢ Es agradable el espacio asignado en mi dormitorio?

¢ Es importante el Pacto de Convivencia?

¢ Hice el recorrido de las instalaciones del internado ISAMAR?

¢Me entregaron los elementos de higiene y aseo personal? 7 a 11 afios y 11 meses () — 12 a 17 afios y 11 meses ()
¢Me gust6 la dotacion inicial para mi uso? 7 a 11 afios y 11 meses () — 12 a 17 afios y 11 meses ()

¢Me siento acompafiada por el personal que trabaja en el internado ISAMAR?

¢ Recibi la dotacion basica inicial?

WWWWwwWwwwwow
WWWwWwwwwwow

En el periodo del 01 al 30 de Septiembre del 2025, se realizaron tres encuestas en donde las benefiarias manifiestan 100% de safistaccion con el servicio prestado por el operador Fundepro
y el goce de las actividades realizadas durante las jornadas diarias.

Suma de Numero de MuestraSuma de SiSuma de No

3,5
3 — — — — — — — — — — — — — — — — — —
2,5
2
1,5 Valores
OSuma de Numero de Muestra
O Suma de Si
1 Suma de No
0,5
0 1L | 1L | 1L | 1L | 1L | 1L | 1L | 1L | - —
¢Aprendo y ¢El codigo de ética ¢ Es agradable el ¢ Es importante el ¢ Hice el recorrido ¢;Me entregaron los ¢ Me gustd la ¢Me siento ¢Recibi la dotacion
practico las normas es fundamental  espacio asignado Pacto de de las instalaciones  elementos de  dotacion inicial paraacompafiada por el basica inicial?
de Oro? para mi en mi dormitorio? Convivencia? del internado higiene y aseo miuso? 7 a 11 personal que
comportamiento? ISAMAR? personal? 7 a 11 afiosy 11 meses () trabajaenel
afos y 11 meses () 12 a 17 afios y 11internado ISAMAR?
—12a 17 afiosy 11 meses ()
meses ()

Preguntas

O O OO OO0 0o O
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ATENCION AL BENEFICIARIO

ENCUESTA DE SATISFACCION
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Encuesta de Satisfaccién Nifias y Adolescentes 7 a 17 afios 11 meses
Internado Santa Marta “Isamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre y apellido: dece! ool B vrese, Leon

Edad: 7

Fecha:

‘\fcq—— il a T

Pregunta

¢Recibi la dotacién bdsica inicial?

édMe entregaron los elementos de higiene y aseo personal?
7allafosy11meses()—12a17 afiosy 11 meses ()

¢Me gustd la dotacion inicial para mi uso?
7a1l1afiosy 11 meses()—12a 17 afios y 11 meses ()

¢Es agradable el espacio asignado en mi dormitorio?

¢Hice el recorrido de las instalaciones del internado ISAMAR?

éMe siento acompafiada por el personal que trabaja en el
internado ISAMAR?

¢Es importante el Pacto de Convivencia?

¢Ef codigo de ética es fundamental para mi comportamiento?

¢Aprendo y practico \ia_s normas de Oro?

& ey & &Y.

09 09 G5 0 () Q) 0 00 &

En este espacio por favor escribe lo que mads te gusta hacer: &,{{ay cartery ”ZD:’)' y eHOhon

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha — Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
Sede Yopal: Calle 162 # 26 — 80 Barrio Los Helechos Tel: 6353130 -3187755432
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ENCUESTA DE SATISFACCION FUNDEPRY @
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Encuesta de Satisfaccion Nifas y Adolescentes 7 a 17 afios
Internado Santa Marta “Isamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre: deccs Rude Bea¥eYe, Leon

Edad: 74 Fecha: (l—-oQ -~ToZz

Pregunta Si No

¢El internado ISAMAR, cuenta con las instalaciones adecuadas
y necesarias para mi estadia (dormitorios, bafios, drea de
lavanderia, comedor, entre otros)?

¢Me siento respetada y escuchada por mis compafieras?

¢Me siento respetada y escuchada por el equipo de trabajo del
internado ISAMAR?

¢Me gustan las actividades que realizé en el Internado
ISAMAR?

éMe agrada la alimentacién que me proporcionan?

¢Quedo satisfecha con las porciones de alimentacion que
recibo?

¢ Tengo o continuo con mi proceso pedagogico?

écuento con un espacio agradable para dormir y para
bafiarme?

¢El proceso de atencidn recibido ha sido favorable para mi
desarrollo personal?

¢Considero que mediante el proceso de atencion he podido
orientar mi proyecto de vida?

¢Durante el proceso de aprendizaje he sentido que mi relacion
interpersonal ha mejorado?

¢Me siento tranquila y segura en el internado?

B & & @& & & & & &
B[BD(B DD ($D (B (DB veD,

Observaciones: En este espacio por favor escribe que te gustaria hacer o que quisieras cambiar en la
modalidad internado: NicidCr
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ENCUESTA DE SATISFACCION
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Encuesta de Satisfaccion Nifias y Adolescentes 7 a 17 afios 11 meses
Internado Santa Marta “Ilsamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre y apellido: Y iovovo Moea  calderon Jra\nexo

Edad: [l ancs

Fecha: OC - OCF—'ZOZ

Pregunta

Si

No

¢Recibi la dotacidn bdsica inicial?

éMe entregaron los elementos de higiene y aseo personal?
7allafiosyllmeses()—12a 17 afiosy 11 meses ()

¢Me gusté la dotacidn inicial para mi uso?
7allaofiosyl1lmeses()—12a 17 afiosy 11 meses ()

¢Es agradable el espacio asignado en mi dormitorio?

¢Hice el recorrido de las instalaciones del internado ISAMAR?

éMe siento acompafiada por el personal que trabaja en el
internado ISAMAR?

éEs importante el Pacto de Convivencia?

¢El cédigo de ética es fundamental para mi comportamiento?

éAprendo y practico las normas de Oro?

SHCRSHCK AR OIR S T

05 Q9 @ 09 09 QY ¢ I

-aﬁcv i\b
-ie

- oém(

En este espac;o por favor escribe lo que mds te gusta hacer: v

Josa
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Encuesta de Satisfaccion Nifias y Adolescentes 7 a 17 afios
Internado Santa Marta “Isamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre:faoMmonar  fadiean caldevon adweno

Edad:\l} afcs Fecha: ©z-O3-TOr &

Pregunta Si No

¢Elinternado ISAMAR, cuenta con las instalaciones adecuadas
y necesarias para mi estadia (dormitorios, bafios, drea de
lavanderia, comedor, entre otros)?

cMe siento respetada y escuchada por mis compafieras?

¢Me siento respetada y escuchada por el equipo de trabajo del
internado ISAMAR?

éMe gustan las actividades que realizé en el Internado
' ISAMAR?

éMe agrada la alimentacion que me proporcionan?

¢Quedo satisfecha con las porciones de alimentacién que
recibo?

¢ Tengo o continuo con mi proceso pedagdgico?

dcuento con un espacio agradable para dormir y para
badiarme?

¢El proceso de atencion recibido ha sido favorable para mi
desarrollo personal?

éConsidero que mediante el proceso de atencién he podido
orientar mi proyecto de vida?

¢Durante el proceso de aprendizaje he sentido que mi relacion
interpersonal ha mejorado?

éMe siento tranquila y sequra en el internado?

PO e TEEeEE® &
HOODDHOEDDE ®

Observaciones: En este espacio por favor escribe que te gustaria hacer o que quisieras cambiar en la
modalidad internado: v OO

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha — Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
Sede Yopal: Calle 162 # 26 — 80 Barrio Los Helechos Tel: 6353130 -3187755432
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Encuesta de Satisfaccion Nifas y Adolescentes 7 a 17 afios 11 meses
Internado Santa Marta “Isamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre y apellido: ~ “.,1! Gz/ @a—nmcﬁz

Edad: J5 : Fecha: g gqyfemg/q_

Pregunta Si No

¢Recibi la dotacion bdsica inicial?

¢Me entregaron los elementos de higiene y aseo personal?
7a11afiosy 11 meses()—12 a 17 afiosy 11 meses ()

é¢Me gusté la dotacidn inicial para mi uso?
7al1lafiosy 11 meses()—12a 17 afiosy 11 meses ()

éEs agradable el espacio asignado en mi dormitorio?

éHice el recorrido de las instalaciones del internado ISAMAR?

éMe siento acompafiada por el personal que trabaja en el
internado ISAMAR?

¢Es importante ef Pacto de Convivencia?

¢El codigo de ética es fundamental para mi comportamiento?

édAprendo y practico las normas de Oro?

Peeoerees
HOOOOO O OO

En este espacio por favor escribe lo que mds te gusta hacer: &
XS ’ldc:'!c:fck

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha — Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
Sede Yopal: Calle 162 # 26 — 80 Barrio Los Helechos Tel: 6353130 -3187755432
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Encuesta de Satisfaccion Nifias y Adolescentes 7 a 17 afios
Internado Santa Marta “lsamar”
Modalidad de Internado Vulnerabilidad

Nombre: v,/ G/ Fornoandes

v

Edad: [4 ° Fecha: | Sepl/’ cyGre.

Pregunta Si

2
(o]

¢Elinternado ISAMAR, cuenta con las instalaciones adecuadas
y necesarias para mi estadia (dormitorios, bafios, drea de
lavanderia, comedor, entre otros)?

¢Me siento respetada y escuchada por mis compariieras?

éMe siento respetada y escuchada por el equipo de trabajo del
internado ISAMAR?

éMe gustan las actividades que realizé en el Internado
ISAMAR?

¢Me agrada la alimentacién que me proporcionan?

¢Quedo satisfecha con las porciones de alimentacién que
recibo?

¢Tengo o continuo con mi proceso pedagégico?

écuento con un espacio agradable para dormir y para
bafiiarme?

¢El proceso de atencion recibido ha sido favorable para mi
desarrolio personal?

¢Considero que mediante el proceso de atencién he podido
orientar mi proyecto de vida?

¢Durante el proceso de aprendizaje he sentido que mi relacién
interpersonal ha mejorado?

éMe siento tranquila y sequra en el internado?

S
HOOODOOOOO® ®

Observaciones: En este espacio por favor escribe que te gustaria hacer o que quisieras cambiar en la
modalidad internado:

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha — Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
Sede Yopal: Calle 162 # 26 — 80 Barrio Los Helechos Tel: 6353130 -3187755432
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OPERADOR: FUNDEPRO
NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:
MARTHA MEJIA DE ROMERO
FECHA: 30/09/2025
FECHA — VERIFICACION (cumple
SITUACION ACCIONES (Actividades dd/mm/aaaa CYIDENCIA [soporte | - - fio cumple; la_
ENCONTRADA a realizar) (fecha programada P de acuerdopco% la fecha

de terminacion)

la accion definida)

y evidencia definida).

Mantenimiento en el
dormitorio #2, area de
administraticion, aula
multiplex y parte
externa del
consultorio de
nutricion y psicologia.

Limpieza en el area
afectada, aplicacion de
vinilo tipo blanco.

30/09/2025

Informe anexo.

Cumple

a

-
‘/ e s

Firma

Antes de imprimir este Jocumento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012




Infraestr
uctura -
Locativo

Locativo

Locativo

IDENTIFICACION

INFORME LOCATIVO - SEPTIEMBRE - CONT 50003282025

DESCRIPCION

Mantenimiento parte superior del dormitorio
#2 (Limpieza del area, aplicacién de pintura
tipo vinilo).

MANTENIMIENTO

Mantenimiento parte inferior sobre la puerta
del dormitorio #2 (Limpieza del area,
aplicacién de pintura tipo vinilo).

Locativo

Mantenimiento area administrativa.
(Limpieza del area afectada, aplicacidon de
pintura tipo vinilo color blanco).

Locativo

Mantenimiento en el area del aula multiplex
(limpieza del area, aplicacion de pintura tipo
vinilo).

Locativo

Mantenimiento externo del consultorio de
nutricion ypsicologia. (limpieza del area
afectada ventana, puerta y parte externa,
aplicacién de vinilo blanco en la parte y
pintura de aceite color negra en la reja y
puerta).




Mantenimiento area administrativa.
(Limpieza del area afectada, aplicacion de
pintura tipo vinilo color blanco).

Locativo

Mantenimiento pasillo Internado (Limpieza

Locativo del area, aplicacién de pintura tipo vinilo).

Mantenimiento pasillo aula multiplex
(Limpieza del area, aplicacion de pintura tipo
vinilo).

Locativo




o020 7
) PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS | F2CG7-ABS | 20/05/2025
BIENESTAR
BIENESTAR COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Versond | Pagina 1 de 5

Que el ICBF es un establecimiento publico descentralizado del orden nacional con personeria juridica, autonomia
administrativa y patrimonio propio actualmente adscrito al Ministerio de la Igualdad y Equidad, que tiene como objeto
liderar la proteccion integral de los derechos de la nifiez, la adolescencia y las familias, a través de la articulacion e
implementacion de las politicas publicas, el fortalecimiento de la oferta del servicio publico de bienestar familiar para la
promocion de su pleno desarrollo, la consolidacion de proyectos de vida y el fortalecimiento de las capacidades de las
familias, comunidades y territorios, promoviendo la equidad como expresidn de justicia social y fundamento de la paz.

Que el Articulo 33 de la Ley 1098 de 2006 recoge derechos sustanciales de la mayor relevancia para el asunto del
presente compromiso asi: Articulo 33: Derecho a la intimidad. Los nifios, las nifias y los adolescentes tienen derecho
a la intimidad personal, mediante la proteccion contra toda injerencia arbitraria o ilegal en su vida privada, la de su
familia, domicilio y correspondencia. Asi mismo, seran protegidos contra toda conducta, accién o circunstancia que
afecte su dignidad.”

De igual manera, el Articulo 3 de la Convencion Internacional sobre los derechos del Nifio — Ley 12 de 1991, sefiala lo
siguiente: “1. En todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las instituciones publicas o privadas de
bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los érganos legislativos, una consideracion primordial
a que se atendera sera el interés superior del nifio”.

Que la Ley Estatutaria 1581 de 2012 de la Republica de Colombia establece las disposiciones generales para la
proteccién de datos personales recolectados en bases de datos o archivos, sefialando en su articulo 7° que los
derechos de los nifios, nifias y adolescentes para el tratamiento de datos “asegurara el respeto a los derechos
prevalentes de los nifios, nifias y adolescentes. Queda proscrito el tratamiento de datos personales de nifios, nifias y
adolescentes, salvo aquellos datos que sean de naturaleza publica’.

Que el Decreto 1074 de 2015 de la Republica de Colombia en su capitulo 25 del titulo 2 del libro 2 de la parte 2 que
reglamenta la Ley Estatutaria 1581 de 2012, dispone en su articulo 2.2.2.25.2.9 que la prohibicion para el tratamiento de
datos personales de nifios, nifias y adolescentes se exceptla cuando se trate de datos de naturaleza publica y
cuando dicho tratamiento responda y respete el interés superior de los nifios, nifias y adolescentes y asegure el respeto
de sus derechos fundamentales.

Que el numeral 5 del articulo 2.2.2.25.1.3 del Decreto 1074 de 2015 define la transmision como “ Tratamiento de datos
personales que implica la comunicacién de los mismos dentro o fuera del territorio de la Republica de Colombia cuando
tenga por objeto la realizacion de un Tratamiento por el Encargado por cuenta del Responsable”.

Que el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF-, como responsable del tratamiento de datos personales
obtenidos en desarrollo de su objeto y funciones legales, y en ejercicio de los deberes contenidos en la Ley 1581 de 2012
y el capitulo 25 del Titulo 2 de la Parte 2 del Libro 2 del Decreto 1074 de 2015, establece la Politica de Tratamiento de
Datos Personales, para garantizar la proteccién de los derechos fundamentales en su tratamiento.

Dada la relevancia de alguna informacion para establecer focalizaciones, como puede ser la relacionada con nivel
educativo, nivel socioecondmico, pertenencia a grupos étnicos o indigenas, estado nutricional, entre otros que pueden
ser considerados datos sensibles, el ICBF garantizara que el tratamiento de esta informacion se realice buscando

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

_ Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO CON LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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establecer mecanismos que mejoren sus procesos de atencion y en cumplimiento de las disposiciones contenidas en
la Ley 1581 de 2012 y el capitulo 25 del Titulo 2 de la Parte 2 del Libro 2 del Decreto 1074 de 2015.

En ese sentido, la Politica de Tratamiento de Datos Personales, dispuso lineamientos y directrices para que, a través
de los procedimientos para el suministro e intercambio de informacion entre otros, se administren, gestionen y
suministren los datos personales en garantia de los principios contemplados en el articulo 4 de la Ley 1581 de 2012.

Igualmente, de conformidad a Resolucién Interna, el ICBF adopt6 la Politica de Seguridad y Privacidad de la
Informacion, Seguridad Digital y Continuidad de la Operacion, ademas establecio las politicas generales de manejoy los
lineamientos frente al uso y manejo de la informacion y dispuso que es deber de la entidad reducir el riego de robo,
fraude, mal uso de las instalaciones y medios, asegurando las confidencialidad, disponibilidad e integridad de la
informacion.

Que dicha Resolucion dispone la necesidad de suscribir el presente compromiso de confidencialidad y no divulgacion,
en lo que respecta al tratamiento de la informacion de la entidad y la autorizacion de tratamiento de datos personales.
Que se considera informacion confidencial: a) Aquella que, como conjunto, por la configuracién o estructuracién exacta
de sus componentes, no sea generalmente conocida. b) La que esté protegida de acuerdo con su clasificacion. c)
Aquella informacion que no esté sujeta a medidas de proteccion razonables, de acuerdo con las circunstancias del
caso, a fin de mantener su caracter confidencial, y d) Informacién que de acuerdo con la naturaleza del Instituto se
debe mantener en absoluta reserva y aquella que la normativa colombiana catalogue como informacién reservada y/o
confidencial o que no sea considerada informacion publica del Estado.

Que dado el acuerdo de voluntades que suscribira el ICBF para el desarrollo de los obligaciones o compromisos, es
necesario suministrar informacion que se encuentra protegida por las normas de proteccién de datos personales,
incluyendo informacién de nifios, nifias y adolescentes para su atencion y focalizacién, asi como este levantara
informacion relacionada que permita al ICBF tener un control y hacer seguimiento de estos procesos, por lo que se
evidencia la necesidad de suscribir el presente compromiso de confidencialidad y no divulgacién de datos con el fin de
garantizar la confidencialidad de la informacion que el ICBF suministre dentro del marco del acuerdo de voluntades,
definiendo las actividades que el encargado realizara por cuenta del responsable para el tratamiento de los datos
personales y las obligaciones del Encargado para con el titular y el Responsable.

Que debido a la naturaleza de las actividades que desarrollara la parte receptora con respecto a la parte reveladora
que es el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF, se hace necesario que se administre, proteja y preserve
la integridad, confidencialidad y disponibilidad de la informacién antes, durante y en la etapa posterior a la ejecucion
del acuerdo de voluntades a suscribir:

EN CONSECUENCIA:

Yo, MARTHA MEJIA DE ROMERO identificado(a) con cédula de ciudadania No. 21.232.354 expedida en
Villavicencio, representante legal de la FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA con NIT
822.002.132-5, en adelante denominada PARTE RECEPTORA, suscribo el presente COMPROMISO DE
CONFIDENCIALIDAD Y NO DIVULGACION DE LA INFORMACION, en relacion con la informacién clasificada o
reservada que sea puesta a su disposicion por el INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR, quien sera

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

_ Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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o020 7
) PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS | F2CG7-ABS | 20/05/2025
BIENESTAR
BIENESTAR COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Versond | Pagina 3 de 5

en adelante denominada la PARTE REVELADORA, para el desarrollo y ejecucion del acuerdo de voluntades que se
celebrara entre las partes, entiendo y acepto las siguientes condiciones, compromisos, derechos y deberes,
relacionados con:

PRIMERO. PROTECCION DE INFORMACION PERSONAL Y CONFIDENCIAL: La parte receptora como encargada del
tratamiento de la informacion dara aplicacion a la Ley 1581 de 2012, la Ley 1712 de 2014, el capitulo 25 del titulo 2
de la parte 2 del libro 2 del Decreto 1074 de 2015, asi como de la Politica de Tratamiento de Datos Personales y la
Politica de Seguridad y Privacidad de la Informacion, Seguridad Digital y Continuidad de la Operacion del ICBF, las
cuales se encuentran publicadas en la pagina web.

SEGUNDO. PROTECCION DE DATOS PERSONALES: LA PARTE RECEPTORA dara aplicacion a la
Politica de Tratamiento de Datos Personales, asi como a los procedimientos y formatos del ICBF, los cuales se
encuentran publicados en la pagina web.

TERCERO. OBJETO DE LA CONFIDENCIALIDAD: El presente compromiso de confidencialidad y no divulgacion de
la informacion, tiene por objeto sefialar y especificar las politicas de confidencialidad que debe cumplir LA PARTE
RECEPTORA, respecto del acceso, consulta, transferencia y uso de la informacion confidencial que produce y
administra LA PARTE REVELADORA.

Por lo tanto, quien suscribe el presente documento se obliga a no revelar, divulgar, exhibir, mostrar, hacer,
circular,compilar,sustraer,ofrecer,vender,intercambiar,captar,interceptar, modificar,recolectar,almacenar,replicar,comunicar,
utilizar y/o emplear la informacion conocida o entregada por la parte reveladora, inclusive después de finalizada su
vinculacién contractual o culminado el tratamiento de informacion realizado en ejercicio de las labores
encomendadas, de conformidad con el Principio de Confidencialidad contenido en el Literal H articulo 4 de laLey 1581
de 2012

CUARTO. DESTINACION: La informacion que se obtenga de LA PARTE REVELADORA sélo podré ser utilizada por
la PARTE RECEPTORA para el desarrollo y ejecucion del objeto del contrato a celebrarse entre el INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF y |a persona natural o juridica que suscribe el presente documento

QUINTO. OBLIGACIONES: 1.) La Informacion Confidencial no puede ser utilizada por la parte receptora para fines
diferentes al cumplimiento del objeto del acuerdo de voluntades a suscribirse. 2.) LA PARTE RECEPTORA se obliga
a no revelar, divulgar, exhibir, mostrar, hacer circular, compilar, sustraer, ofrecer, vender, intercambiar, captar,
interceptar, modificar, recolectar, almacenar, o replicar la informacion dada a conocer por LA PARTE REVELADORA.

3.) Hacer cumplir en nombre propio sobre sus trabajadores, contratistas, subcontratistas y demas colaboradores, la
obligacién de no revelar, divulgar, exhibir, mostrar, hacer, circular, compilar, sustraer, ofrecer, vender,
intercambiar, captar, interceptar, modificar, recolectar, almacenar, replicar, comunicar, utilizar y/o emplear la informacion
conocida o entregada por la PARTE REVELADORA en ejecucion del acuerdo de voluntades a celebrarse 4.) Instruir al
personal que estara encargado de recibir la informacion confidencial, debiendo suscribir un compromiso de
confidencialidad elaborado por LA PARTE RECEPTORA, necesario, de su obligacion de recibir, tratar y usar la
informaciéon confidencial destinada Unicamente al cumplimiento de sus funciones, bajo los mismos términos
establecidos en el presente compromiso. 5.) Igualmente, LA PARTE RECEPTORA como las personas a su cargo, se
comprometen a no utilizar de ninguna forma que pudiere causar perjuicio directo o indirecto a los titulares o terceros

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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de LA INFORMACION suministrada por el INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR conforme a las
disposiciones de Proteccion de Datos Personales establecidas en la ley y el Principio de Confidencialidad contenido
en el Literal H articulo 4 de la Ley 1581 de 2012..

PARAGRAFO PRIMERO: LA PARTE RECEPTORA designara por escrito, los empleados y/o contratistas autorizados
para el tratamiento de la informacion confidencial. La actualizacion de los usuarios sera responsabilidad exclusiva de LA
PARTE RECEPTORA, quien establecera los protocolos de seguridad que se consideren necesarios para garantizar la
confidencialidad de la informacion. La actualizacién, novedades o desvinculacién de usuarios debera comunicarla al
ICBF cuantas veces corresponda.

PARAGRAFO SEGUNDO: LA PARTE RECEPTORA respondera por todos los dafios o perjuicios morales, de imagen
0 econdémicos que llegue a causar a LA PARTE REVELADORA por la indebida utilizacién de la INFORMACION
recibida, o por el incumplimiento parcial o total de las obligaciones enlistadas con antelacién

SEXTO. SEGURIDAD DE LA INFORMACION: La informacién suministrada por la PARTE REVELADORA vy en
general cualquier tipo de informacién clasificada o reservada conocida en desarrollo del objeto del contrato acuerdo
de voluntades, debera ser mantenidas de manera confidencial y privada, protegiendo dicha informacion para evitar su
divulgacion y/o circulacién no autorizada, ejerciendo sobre ésta el mismo grado de diligencia que utiliza para proteger
informacién de este tipo que tenga bajo su custodia, tomando para ello todas las medidas técnicas y de cuidado y
propendiendo para que el personal a su cargo de igual manera custodie y proteja dicha informacién

SEPTIMO. DURACION. LA PARTE RECEPTORA acepta que la confidencialidad de cualquier informacion de caracter
personal y confidencial, serd continua y no vencerd, especialmente los datos sensibles que trata la Ley 1581 de 2012
y su reglamentacion contenida en el capitulo 25 del titulo 2 de la parte 2 del libro 2 del Decreto 1074 de 2015,
garantizando que en el caso de informacion de nifios, nifias o0 adolescentes, su tratamiento respondera a su interés
superior y se asegurara sin excepcion alguna el respeto de sus derechos prevalentes, de conformidad con Ley y la
jurisprudencia de la honorable Corte Constitucional.

OCTAVO - PROPIEDAD DE LA INFORMACION: La informacion suministrada pertenece al ICBF y a sus respectivos
titulares, no pudiendo ser utilizada para fines distintos al cumplimiento de las funciones legales.

NOVENO- VERIFICACION DE LA CONFIDENCIALIDAD Y USO DE LA INFORMACION: LA PARTE REVELADORA
se reserva el derecho de verificar en cualquier momento y sin previo aviso, el cumplimiento del presente compromiso,
con respecto al tratamiento de la informacion que se encuentra en las bases de datos que produce y administra el
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR.

DECIMO- SANCIONES: La violacion o inobservancia a cualquiera de las clausulas de confidencialidad de este
compromiso, o el uso indebido de la informacion, facultara a los supervisores para compulsar y dar traslado a las
autoridades competentes con el fin de que sean adelantadas las actuaciones administrativas, civiles, disciplinarias y
penales a las que haya lugar.

DECIMO PRIMERO - SOLUCION DE CONTROVERSIAS. Las partes en aras de solucionar en forma 4gil, répida y

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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directa las diferencias y discrepancias que puedan surgir del presente compromiso de confidencialidad, acudiran en
principio al mutuo acuerdo y en caso de no llegarse a un acuerdo, acudirdn a las instancias y procedimientos
contemplados en los articulos 68 y siguientes de la Ley 80 de 1993 y demas normas concordantes.

En consecuencia, de lo anterior el presente compromiso se firma a los Treinta ( 30 ) dias del mes de Mayo del 2025.

MARTHA MEJIA DE ROMERO
FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

F//NDERD “FUNDEPRO” @
S INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | 3¢

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0041

Informar al supervisor, en el momento que ocurran incidentes de seguridad
que afecten la disponibilidad, integridad y/o confidencialidad de la
informaciéon del ICBF, en el marco de la ejecucién del contrato.

La Fundacién Para El Progreso de la Orinoquia “FUNDEPROQO” identificada con NIT.
822.002.132-5, en el periodo del 01 al 30 de Septiembre no se presentaron
incidentes de perdida de informacién o riesgo que implicara posible vulneracion de
esta, no hubo necesidad de generar informe al supervisor del contrato.

W [REE S

Martha Mejia de Romero
R/L
CC 21.232.354

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electrénico: fundepro@gmail.com
Sede Vanguardia Internado Isamar: Villa maria Vereda Vanguardia Tel: 322 2114260 — internadofundepro@gmail.com
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Son todas aquellas actividades o conjunto de actividades encaminadas a propender por la prestacion del servicio contratado por el Instituto Colombiano de Bienestar

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

PLAN DE RECUPERACION Y CONTINGENCIA

DE LA ORINOQUIA

MARTHA MEJIA DE ROMERO

Familiar, en caso de que se presente una fuente de amenaza que afecte la prestacion del mismo.

A 17 ANOS 11 MESES QUE TIENEN UN PROCESO
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN

F25.G7.ABS
28/09/2020
Versién 2
Pagina 1 de 2

Clasificacion de la Informacion:

Fuentes de amenaza

. . Tormenta . . Contaminacién L. N
Secuestro Terremoto Avalanchas Inundacién Tsunami L Incendio Forestal Incendio L Colisién vehicular
eléctrica quimica
Falla / degradacion codigo Muerte de Indisponibilidad del
Contaminacién ambiental Falla de suministro de energia Falla de suministro de agua ) / . 8 . - 8 Robo de equipos Vandalismo Terrorismo P
equipo informatico | malicioso(Malware) personal personal
Dafio y/o Perdida " . Indisponibilidad de
Falla de suministro de gas dafio infraestructura fisica Falla en infraestructura fisca Déficit de personal Dafio de equipo ) v/ . Protestas Huelgas Ciber terrorismo P
de informacién producto
Pérdida de
Enfermedades ., . Dafios de partes de
Brotes de tagi d contencion de | Falla de Sistema et 00 de |
contaglosas de algun equipo ae la
Dafio en infraestruictura fisca Indisponibilidad de suministros Sequias Deslizamientos Actividad Volcanica Enfermedades A & ) materiales de recoleccién de s quip!
o, origen animal o . ) L Infraestructura
Epidémicas peligrosos y/o | residuos sdlidos .
vegetal Tecnolégica
derrames
Escenarios de Recuperacién y Contingencia
centro de entrenamiento ersonal de sesion de equipo de
centro de fabricacion alterno centro de distribucion alterno - equipo de respaldo P subcontratacion a p R
. operacion alterno cruzado respaldo contrato negociacion
Falta de almacenamiento alterno

Material de respaldo

Respaldo digital de informacion

Planta electrica

traslado de
personal

Convenios

Presupuesto para
contingencia

Plan de Recuperacion y
Contingencia

Fuente

Escenario

Descripcion de plan de continuidad operativo

Dafio y/o Perdida de informacion

Respaldo digital de
informacion

Proceso de Backup, el cual se realiza, periodicamente por medio de las plataformas Drive de cada correo
institucional y se procede a cargar a la plataforma IDRIVE, la cual esta a cargo del operador.

Dafio de equipo

equipo de respaldo

El operador, cuenta con un musculo financiero para realizar los ajustes y de igual forma, realiza mantenimientos
preventivos a los equipos de computo, con el objetivo de evitar posibles fallas.

Robo de equipos

equipo de respaldo

Los Equipos de computo, cuentan con claves de acceso, para salvaguardar la informacién de terceros, adicional
el operador cuenta con un musculo financiero para realizar la sustitucion del equipo.

codigo malicioso(Malware)

Presupuesto para contingencia

Fundepro).

Los equipos de computo, cuenta con licencias vigentes y funcionales de Kaspersky (antivirus utilizado por

Tormenta eléctrica

equipo de respaldo

El operador cuenta con UPS para cada equipo de computo, con el objetivo de evitar dafios por cortes electricos.

Terremoto

Respaldo digital de
informacion

Proceso de Backup, el cual se realiza, periodicamente por medio de las plataformas Drive de cada correo
institucional y se procede a cargar a la plataforma IDRIVE, la cual esta a cargo del operador.

Dafio de equipo

Presupuesto para contingencia

Fundepro cuenta con un musculo financiero para realizar la compra de equipos averidos, se realizan
mantenimientos periodicos a los equipos y se brinda capacitacion a los funcionarios para el uso adecuado de los
equipos tecnologicos.

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012

Publica



BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

PLAN DE RECUPERACION Y CONTINGENCIA

Los equipos cuentan con credenciales de acceso y el operador tiene un musculo financiero para realizar la

Clasificacion de la Informacion:

Presupuesto para contingencia

Vandalismo L . .
Presupuesto para contingencia |2dquisicion de los equipos en caso de ser necesario.
OTTOrC PO o ToT T T T T o PO o T C T T o T O T TR T o O ST oS oy ST Toro S, TCOTzaT
mantenimientos periodicos a los equipos y se brinda capacitacion a los funcionarios para el uso adecuado de los
Incendio equipos tecnologicos, adicional las instalaciones cuentan con equipos contra incendios para atender la
Material de respaldo emergencia.

Fundepro cuenta con un musculo financiero para realizar la compra de equipos averidos, se realizan

Inundacién

mantenimientos periodicos a los equipos y se brinda capacitacion a los funcionarios para el uso adecuado de los
equipos tecnologicos.

Indisponibilidad del personal

personal de respaldo

En la sede principal de FUNDEPRO se cuenta con un banco de HV para atender situaciones que se puedan
presentar con falta de personal.

~
‘/ [y L2 &y

Firma representante legal /

Lugar y Fecha Internado Isamar Villavicencio, 30/07/2025

Nombre Martha Mejia de Romero

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualguier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

F//NDERD “FUNDEPRO” @
_— INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | 3¢

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0042

1.6.2.4 CERTIFICAR EL CUMPLIMIENTO, SEGUIMIENTO Y REVISION DE LOS
ASUNTOS CORRESPONDIENTES A SEGURIDAD DE LA INFORMACION
ENMARCADO EN LA NORMATIVA INTERNA DEL ICBF VIGENTE EN VIRTUD
DE LA EJECUCION DEL OBJETO DEL CONTRATO

La Fundaciéon Para El Progreso de la Orinoquia “Fundepro” identificada con Nit.
822.002.132-5, actualmente realizamos acciones que garantizan los asuntos
correspondientes al manejo de la seguridad de informacion:

e Bitacora de préstamo de documentos.

e Bitacora de ingreso de equipos tecnoldgicos.
¢ |dentificacion del talento humano.

e Custodia de historias de atencion.

¢ Vigilancia por camara de seguridad.

e Zonas de seguridad identificadas.

e Software licenciado.

e Equipos con credenciales de acceso.

¢ Antivirus vigente en los equipos de computo.

La certificacidon esta en proceso de actualizacion.

W [REE S

Martha Mejia de Romero
R/L

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electrénico: fundepro@gmail.com
Sede Vanguardia Internado Isamar: Villa maria Vereda Vanguardia Tel: 322 2114260 — internadofundepro@gmail.com
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PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO DE CERTIFICACION DEL REPRESENTANTE DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

F26.G7.ABS

20/11/2019

Version 2

Pagina 1 de 1

LA EMPRESA FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA “FUNDEPRO”

CERTIFICA

Que el colaborador Camilo Amézquita Torres identificado con cedula de ciudadania N°
86.048.006 fue designado como representante de Seguridad y Salud en el Trabajo, cumpliendo
con el perfil establecido en la Resolucion 312 de 2019 del Ministerio de Trabajo, asi mismo es
quien garantizara el cumplimiento de la normatividad vigente y obligaciones contractuales
establecidas en el contrato 50003282025 celebrado a los 01 dias del mes de Julio del afio 2025.

La presente se expide en Villavicencio a los 01 dias del mes de Julio de 2025.

W [REE S

Martha Mefia de Romero
Representante Legal

Antes de imprimir este Jocumento... piense en el medio ambiente!

_ Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012




GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
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FORMATO ACTA DE REUNION reTSeg -
FUN-GDF-F-01 [VERSION: 01 | Pagina 1 de 5
ACTA DE REUNION NUMERO:
FECHA DE REUNION 01/09/2025
LUGAR DE REUNION Plataforma Meet
HORA INICIO 4:31 pm
HORA TERMINACION 5:00 pm
NOMBRE CARGO FIRMA DE LOS PARTICIPANTES
Ovidio Quifionez Apoyo Sige Asistencia adjunta

TEMAS A TRATAR

Temas Socializados:

Que es un sistema de seguridad y salud en el trabajo.
Que es accidente de trabajo.

Que hace en caso de accidente de trabajo
Clasificacion de riesgos o peligros

EPP

Peligros por cargo

Comité paritario de seguridad y salud en el trabajo
Comité de convivencia

Politica de seguridad y salud en el trabajo.

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha - Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
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GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
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FUN-GDF-F-01 [VERSION: 01 | Pagina 2 de 5

Objetivo:

e Brindar los conceptos basicos de accidente de trabajo, incidente de trabajo,
enfermedad laboral y dar a conocer los roles y responsabilidades dentro de la
entidad, Copasst y comité de convivencia, por medio de la politica de Seguridad y
salud en el trabajo.

Objetivo Especifico:

e Por medio de la plataforma Meet, se brinda la informacion sobre el concepto de
accidente de trabajo.

v | M Recibidos(7)-c X | L# Meet-knm @ X | M Recbidos-com X || ® @)WnatsApp X || 5 Asociacion ASO\ X || € Asovifu Villavice X Asociaciondevi X || € AsovifuVilavice: X || + =y X
oo e 0 meet.google.com/knm-argq-rqa?authuser=08&pli=1 w o L w
I3 GoConar - Mis Asig. D diagramsnet  |j [B) Solucionador mate. A% Slack | anuncios-ofi o3 herramienta de codi. @ Adobe Acrobat 3 Todos los favoritos

[#] ovidio Quifionez (Tu, presentando) Dejar de presentar

Personas
2+ Afadir personas

Q_ Buscaragente

EN LA REUNION
Colaboradores
Ovidio Quifionez (Ta)
Anfitrion de la reunior
Lizthe Melo

Ovidio Quinonez
Tu presentacio

s

o Ana Mesa
° Lizthe Melo

16:30 | knm-argq-rqa i meet.google.com comparte una ventana. (EBEEIEERIILEIEN Ocultar

El punto iniciar son los concepto principales en materia de seguridad y salud en el trabajo
como lo son: Que es accidente de trabajo, Que es enfermedad laboral, diferencia entre
un accidente y incidente de trabajo.

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha - Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
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v | M Recibidos(8)-c X | L# Meet-knm @ X | M Recibidos-com X || ® (2WhatsApp X | G Asociacion ASO\ X || € Asovifu Villavice X Asociaciondevi X | € Asovifu Villavice: X || + = 5] X

C omeet,google.com/knm—argq—rqa?authuser=0&pli:1

3 Todos los favoritos

g3 [3 GoCongr - Mis Asig... € diagramsnet  |j [BY Solucionador mate. H% Slack | anuncios-ofi.. &% herramienta de codi.. @ Adobe Acrobat

[#] Ovidio Quifionez (Tu, presentando) Dejar de presentar

Personas
&+ Afiadir personas
Q_ Buscaragente

EN LA REUNION
Colaboradores
Ovidio Quifionez (Tu)
nfitrion de la reunion
Lizthe Melo

Ovidio Quifionez
Tu presentacion

§ Tuprese

Q s
" Lizthe Melo

16:33 | knm-argqg-rqa

Como actuar en caso de accidente de trabajo por medio de la ARL sura y la atencion se
presta en la IPS, centro de salud o hospitales mas cercado a la sede.

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha - Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
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Socializacién de la politica de SGSST de la empresa, como se implementa la misma y su
responsabilidad como trabajador.

v | M Recibidos(7)-¢ X | L& Meet-knm @ X | M Recbidos-com X || ® (2)WhatsApp x 5 Asociacion ASO\ X || € Asovifu Villavice X Asociaciondevi X || €9 Asovifu Villavice X || + = a X

RN G 0meet.google,com/knm—avgq—rqa?au\huser=0&plr:1 w & L w

I8 GoConar - Mis Asig, diagramsnet  |j [ Solucionador mate. A% Slack | anuncios-ofi ov herramienta de codi.. @ Adobe Acrobat 3 Todos los favoritos

Dejar de presentar

[#] Ovidio Quiionez (T, presentando)

Personas
2# Afiadir personas
Q_ Buscaragente

EN LA REUNION

Colaboradores

Ovidio Quifionez (Tu)
Anfitrion de la reunion

Ovidio Quifionez
Tu presentacion

Q v
" Lizthe Melo

Ovidio Quifionez

16:29 | knm-argq-rqa meet.google.com comparte una ventana. (DIEIEERSTNEICTEN Ocultar

Finaliza la induccién dando respuesta a las dudas generadas durante la socializacion.

Una vez finalizada la socializacion, se aclaran dudas sobre los temas vistos.

Se anexa asistencia.

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha - Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
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COMPROMISOS PACTADOS RESPONSABLES

e Siempre tener autocuidado al
momento de realizar las funciones
de cada cargo.

e Utilizar la dotacién y EPP brindados
por la parte de la empresa.

Sede Principal: Transversal 26 No. 39¢ 25 Emporio- Villavicencio. Teléfono: 6833818 - fundepro@gmail.com
Sede Santa Martha - Villavicencio: Vereda Vanguardia - Villa Martha. Cel: 3222114260 internadofundepro@gmail.com
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FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA |
F/NDEDDY “FUNDEPRO” @
S INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | 3¢

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0043

Suministrar a los colaboradores vinculados para la ejecucién del contrato o
convenio los elementos de proteccion personal requeridos para la
realizacién de sus actividades.

La Fundacién Para El Progreso de la Orinoquia “FUNDEPROQO” identificada con NIT.
822.002.132-5, en el periodo del 01 al 30 de Septiembre no se realizo entrega de
epp al talento humano.

W [REE Sy

Martha Mejia de Romero
R/L
CC 21.232.354

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electrénico: fundepro@gmail.com
Sede Vanguardia Internado Isamar: Villa maria Vereda Vanguardia Tel: 322 2114260 — internadofundepro@gmail.com
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IPS FUNDACION MANACACIAS

Nit: 900.338.350-1

CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD LABORAL

De acuerdo al decrelo 2346 de 2007, se certifica por parte dsl trabajador, que lodos los dalos consignados en la historia ocupaclonal y medica, son verldicos. Se autoriza informar a |la empresa,
las corclusiones generales del estado de salud de la poblacién examinada, informacién que sera consignada en el diagnostico de salud de la empresa a la cual pertenezcs, y se utilizara para el

-

en

cumplimiento de los subprogramas (Art 18 de medicina) preventiva y del trabajo segin el Arl. 10 de |a resolucién 1016 de 1989 o la norma que la modifique adicion o suslituya.

Y,

NOMBRES Y APELLIDOS

No. ldentificacion

Ciudad

25 AVX. tonFaloe

| lnoreSo

Jd |42

Edad Cargo Antigiedad Dia | Mes | Afo)
Tipo de Examen:  Ingres Periddico[ ] Cambio de labor[ ] Retiro[_] Reingreso[ ] Otro
EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS
r . ~ - ~ . ~ , - ~
Optlornelria T C. Hemélico Frotis/Cultivo garganta Colesterol Anexo lrabajo en alluras|
Visiornetria - - Hemoclasificacion SGPT Trigliceridos Espaclos confinados
—
) Audicmetria C. Hemalico Plaquetas SGOT HDL Tamizaje Tunel del Carpo
Espirometria Glicemia BUN LDL Olros:
EKG P. de Orina Crealinina Alcohol
Ax Térax Coprologico Colinestzrasa Pslcoactivos
\__RX C.Lumbosacra J KOH uhas ) | Serologia ) |_ Serologia P
CONCEPTO
o HEXE NGRES N :

Cumple con los requisilos necesarios para el perfi ;

o czrgo. G s ne para el perfil Salisfactorio Salisfactorio

Presenta condiciones de salud que no disminuys su Signos y sintomas de enfermedad general Con patologla de origen comiin que

capacidad de lrabajar. gue deben ser valorados por la EPS. deben ser valorada por la EPS.

Presenta coridicionés de salud que se Se debe reasignar funciones, reubicar, ; :

i ! : Secuelas de accidenles de trabajo
pueden agravar con el trabajo. analizar pueslo de trab.jo.
Aplazado Signos de enfermedad prolesional que Signos de enfermedad profesional
\_ deben ser valorados por la EPS/ARP. gue deben ser valorados por la ARP. J

(Apto para trabajo en alturas| S| |[NO|NA| Apto para conduccion vehicular |SI|NO [NA Apto para manipular cargas SIINO Nﬁq

LApto espacios confinados | S| N(? NA /Apto para manipular alimentos |SI|NO |[NA| Requiere ser reubicado SI|INO NPJ
j, y

| RESTRICCIONES:'S!I INOI I j

RECOMENDACIONES

i Rl END S _
i imi S T ) o N ~
Di I Control periddico Complementar -
ieta y ejercicio regular Control periddico ocupacibnal )/vacuﬁac . Auygsitivo
Elercicio regular Remlsion a EPS Pausas activas & |_Abitos saludables j Respiratoric
\é’?}%'m’” Bt Remislon a ARP Pautas ergonémicas Uso correccién visual Visual
E_le:;sigggfgaallaracibn Conlinuar manejo medico ﬁ\g%gm:;gg manipulacién ';’Jjgrdiario del bloqueador Dermatolégico
Diela sin sal E;g'a"[?f""‘" plakkEde Utilizacién de EPP Suspender tabaquismo Ergondmico
Dieta s'n azucar Anélisis pueslo de trabajo Higiene postural gr?grlaracll periddico tensién Cardiovascular
Dieta baja en grasas de e i i T 3
EERE _Seouiierto por %P Eheraaess || | | Mpserdaress Peicalaborel
Quimico

CLITTT T[]

Medico Especialista en Salud Ocupacional
Firma y Sello




CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD LABORAL

IPS FUNDACION MANACACIAS -

Nit: 900.338.350-1

De acuerdo al decrelo 2346 de 2007, se certifica por parte del lrabajador, que lodos los dalos consignados en la historia ocupacional y medica, son verldicos. Se autoriza informar a la empresa,
las conclusiones generales del estado de salud de la poblacién examinada, informacidn que sera consignada en el diagnoslico de salud de la empresa a la cual pertenezca, y se ulilizara para el
cumplimiento de los subprogramas (Art 18 de medicina) preventiva y del trabajo segun el Arl. 10 de la resolucién 1016 de 1989 o la norma que la modifique adicion o suslituya,

£

i

NOMBRES Y APELLIDOS

CouP (LLF |

Cargo

No. Identificacion

S

‘Z’ntfgi]eda‘a

Edad Dia

Tipo de Examen:

Ingresoﬁ Periodico[ ] Cambio de labor[_] Retiro[ ] Reingreso[ | Otro

EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

Oplornetria [ c. Hemico ) [ Frotis/Cultivo garganta ] f Colesleral ) '_Anexo Irabajo en alturas|
Visiornelrla - - - Hemoclasificacién SGPT Trigliceridos Espaclos confinados

" Audicmelria C. Hematico Plaguelas SGOT HDL Tamizaje Tunel de! Carpo
Espiromelrla Glicemia BUN LDL Otros:
EKG | P. de Orina Crealinina Alcohal
Ax Térax Coprologico Colinest2rasa Psicoaclivos

|__RX C.Lumbosacra J |_KOH ufias ) |_ Serologia J \_ Serologia L )

CONCEPTO

§ . B )
l_ Cumple con los requisitos necesarios para el perfil . - i J
[~ del cargo. Satisfaclorio Satisfactorio

Presenta condiciones de salud que no disminuye su Signos y sintomas de enfarmedad general Con patologla de origen comun que

capacidad de lrabalar. que deben ser valdrados por la EPS. deben ser valorada por la EPS.

Presenta cordicionés de salud que se Se debe reasignar funciones, reubicar, s . "

pueden agravar con el trabao. analizar puesio de trabajo. ecuelas de accidentes de trabajo

Aplazado Signos de enfermedad profesional que Signos de enfermedad profesional
L\ deben ser valorados por la EPS/ARP. que deben ser valorados por la ARP. J

(Apto para trabajo en alturas| Sl | NO|NA| Apto para conduccion vehicular |SI[NO [NA| Apto para manipular cargas SI|NO Nﬁq
LApto espacios confinados |SI|NO|NA| Apto para manipular alimentos | SI|NO [NA| Requiere ser reubicado SI|NO N/—‘J
4
-
(RESTRICCIONES: Sl | I NO|¢L-—- )

RECOMENDACIONES

GUN.I

Auditive

Respiratorio

Visual

Dermaloldgico

Evalyacidn pusslo de
1rag‘:'\10 s

Utilizacién de EPP

Suspander tabaquismo

Ergonémico

Dieta s'n azucar

Andlisis puesto de trabajo

Higiene postural

Dieta baja enlgrasas de

| origen anima Seguimiento por A

R

esires:

Diela y ejercicio regular — | Control periédico L gg]_?plrao‘:ligg;l?dim [ E:gﬂgge&%ntar ]
Ejercicio regular Remisidn a EPS z Pausas activas t ; Habitos saludables
\El?__.!gramn por nutrician Remislon a ARP Pautas ergondmicas Z- Uso correcclén visual
Descarlar alteracid . T 5 | T 1 e
escahar alteracion Continuar manejo medico Qg‘;gtggagg manipulacion Uso diario de bloqueador
Dieta sin sal R

= -
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Medidas para mejorar
\__retorno venoso )
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CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD LABORAL |

IPS FUNDACION MANACACIAS

Nit: 900.338.350-1

De acuerdo al decrelo 2346 de 2007, se certifica por parte del trabajador, que lodos los datas consignados en la hisloria ocupacional y medica, son Jerld[ccs. Se auteriza informar a la empresa,
las cu[lclusiones generales del estado de salud de |a poblacién examinada, informacién que sera consignada en el diagnoslico de salud de la empresa a la cual perlenezca, y se ulilizars para el
cumplimiento de los subprogramas (Art 18 de medicina) preventlva y del trabajo segun el Art 10 de la resolucién 1016 de 1989 o la norma que la modifique adicidn o suslituya.

T

NOMBRES Y APELLI

Cludadv
7] NG - T SimaD DT 03[0 .
\___ Edad Cargo Antigliedad Dia Mes Afio )

Tipo de Examen:  Ingreso Periodico[ ] Cambio de labor[ ] Retiro[] Reingreso[ ] Otro

EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

( Optorelria ] [ c. Hematico ) [ FrotisiCultivo garganta ] [ colesteral R [ Anexo Irabajo en alluras| )

Visiornetria - - s Hemoclasificacién SGPT Trigliceridos Espaclos confinados
L Audiemetria % C. Hemalico Plaquelas SGOT HDL Tamizaje Tunel del Carpo

Espiromelria Glicemnia BUN LDL Otros:
EKG | P. de Orina Crealinina Alcohol
A Térax i Coprologico Colinestarasa Pslcoaclivos

(__RX C.Lumbosacra J \_KOH ufias ) \__Serclogia 3 | Serologia L

CONCEPTO

0 ¢
D[_-;::Irzzlr;z:n los requisitos necesarios para el perfil SsiTaiEAs Satisfaclorio
v Presenta condicicnes de salud que no disminuye su - Signos y sintomas de enfermedad general Con patologla de origen comun que
capacidad de trabajar. que deben ser valdrados por la EPS, deben ser valorada por la EPS.
Presentd coridicionés de salud que se Se debe reasignar funciones, reubicar, . .
pueden agravar con el trabajo. analizar pueslg de trab.zjo. o e
Aplazado Signos de enfermedad profesional que Signos de enfermedad profesional
deben ser valorados por la EPS/ARP, que deben ser valorados por la ARP, Y,

(Apto para trabajo en alturas| S| | NO [NA Apto para conduccion vehicular |SI|{NO [NA| Apto para manipular cargas SI|NO N/q

LAptc espacios confinados |SI|NO|NA| Apto para manipular alimentos [SI|NO [NA| Requiere ser reubicado SI|NO NAJ
- = :
( RESTRICCIONES: Sll |No| (?L-| )
RECOMENDACIONES
Dieta y ejercicio regular T Conlral periddico = Eé’J‘éi—ﬁli :gl‘?d'm %’GTR':: entar ) Auditivo
Ejercicio regular Remisién a EPS Pausas aclivas Habitos saludables Respiratorio
Eﬁlgrad"“ por nulricitn Remisién a ARP Paulas ergonémicas Uso correccién visual Visual
%ee?;gglﬁéaalleracldn Continuar manejo medico Qgecgl.rxggg manipulacion anslgrdiario de. blogueador Dermatolégico
Dieta sin sal Fr‘a'g’a'jgdﬁﬂ pueslo d.e ] Utilizaclén de EPP Suspender tabaquismo Ergondmica
Dieta s'n azucar Andlisis puesto de trabajo Higiene postural Control peribdica tensitn Cardiovascular
Dieta baja en gr: d i i i
ey gresas de | SEctamanmane | | Mg pejoar | Psicolaboral
| Quimico J
P =

/ r’}ﬂ(

)

T 0,66




CONFIANZA IPS SAS
(f(‘\c Nit: 901.467.026 - 4 \: {
ﬁwJ ‘ ﬁ_ﬂ CONFIANZA.. ; Direccidn: Carrera 36 No 33 A - 08 i

GESTORES EN SALUD Cel:3124332036
E-muail: administracion@confianzaips.com

ISO/IEC 17024:2012

Web: www.confianzaips.com =R b
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 9.910
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
VILLAVICENCIO (META, COLOMBIA)
05 | 07 2024 INGRESO
DiA | MES ANO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO PARTICULARES
Nombre de [a empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacién CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, TI. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
OSPINA RESTREPO DEISY JOHANNA Genero Edad Documento de Identificacion
- FEMENINO |27ANOS4MESES | (C 1121943098
Apellidos y Nombres 0DAS Tipo Numero
~argo
FORNMADORA

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
NO PRESENTA RESTRICCIONES

Observaciones: NO APLICA

APTO CONCEPTO
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes exdmenes practicados:
Examen Medico Ocupacional Ingreso "Dfl | ....................
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL 7 | CONTROL DEPESO
ACTIVIDAD FiSICA AEROEICA
HACER DEPORTE

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorize al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y proposito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propésito, los beneficios, la interpretacién, las limitacicnes, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacién registrada en este documente, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la
cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blance han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

OREAC
L e dae

Firma: Firma:

=l

R.M.: 2588 L.S.0.: 7736 Cédigo de Seguridad  CC: 1121943098

1101907U9910

Nombre: TORRES LADINO OSCAR ANDRES Nombre: OSPINA RESTREPQ DEISY JOHANNA

Impreso el 05/07/2024 a las 01:04 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.bicfile.com.co




- PREVENCION INTEGRAL EN SALUD [PS S.AS B

;3 Nit 900547903 - 9
4 Dievcuin: CRA 36 N 334 19 DARRIO BARZAL Vilia VICENCIO
"y Tal 3155537543
e, INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
INGRESO
Tipo certificacion; Ingreso ® Peritdico O Reliro @) Posl incapacidad @) Caso ocupacion:l )
Conliol () Reubicacion () Ingieso al SVE (D) Trabzjo en alluras @)

Fecha  08/08/2024 10:21:00
Empress PARTICULAR

Nombre DIBIANA ANDREA CUELLAR TRIVINO

Calgo  DOCENTE Doc. Idenlidad ¢ 40218444

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

Mo para ef cargo

US0 DL EPP, REALIZAR PAUSAS ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA DURANTE

JORNADA LABORAL REALIZAR ACTIVIDAD FISICA
FUMIMO 49 1IN DIARIOS, ALIMENTACICHN BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO DE VIDA

SALUDABLE.

FHMGURA

Puntae 11 RICSGO ALTO

[ PRUGRAMA DE VIGIANCIA ERDEMIOLOGITA
Visual () Auditvo () Resprratorna () Cardovancular (7) Pscosocal (%) Ergondmico (%) Ouos ()
REMISION S0 NO@® ARL 310 noO) EPs 31O NOOD)
Lo resultson husrcn CONSONAI0os e LnG Nigtory oiis Wa ccupaTwna! que T=posara en nueastia IPS
u/'.‘
- o s . W e, e (__q.\ 1
¢ L '7-!#".7.4.; n'lxl..,,.... % . .
. St 3o g
— ———
LT85 gk 1 Tl BIBIANA ANORT A CUELLAT THIW NG
' VILLIETE B By e CC an218444
i Lo s gt N b o TR Py, i BRLEA S0 8 S e S S
i S8
4
| i T . ey WAL LA IR0 Taweh e 318542, b
b vl e e e :
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EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

Fecha de impresidn: 2025/05/12 04;13:27 pm

TIPO DE EXAMEN : PREINGRESO / INGRESO
ENFASIS : OSTEOMUSCULAR
FECHA DE EXAMEN : 2025-05-12 16:12:14

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL | PARTICULAR CARGO TRABAJADORA SOCIAL
CONTRATISTA INDEPENDIENTE

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres JENNY MARITZA
Apellidos SIERRA TORRES
Identificacion CcC | 1013599260 Telefonos 3213970298 Genero F Edad 36 Afos

1. EXAMENES REALIZADOS

[ EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

2. CONCEPTO DE APTITUD
’EJMPLE REQUISITOS NECESARIOS PARA OCUPAR EL CARGO

3. RESTRICCIONES Y RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

4. IDONEIDAD
PARA EL PRESENTE CONCEPTO DE ACUERDOQ A ORDEN DE SERVICIO SOLO SE CALIFICAN LAS SIGUIENTES IDONEIDADES:

5. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
I PAUSAS ACTIVAS DE ACUERDO A PROTOCOLO ESTABLECIDO POR LA EMPRESA

"El examinado certifica que no omilié dato relevante sobre sus antecedentes ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud y que toda |a informacion
expresada en este documento es cierta"

Dr. Giowgnni L. Sanguino ¢
 Medico iists en, Oclacmie: o

GIOVANNI LEONARDO SANGUINO DELGADO JENNY MARITZA
17592580 Documento: 1013599260
RM: LIC SO 4783 DEL 15/01/2018 Firma del trabajador

Firma y sello del médico evaluador

naturalcorp-col.com
Villavicencio - Meta

Pg. 11
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L

) | CENTRO MEDICO DE ESPECIALISTAS!

¢ Natural Corpg

SALUD OCUPACIONAL - MEDICINA LABORAL

Fecha de impresién: 2024/12/02 02:56:36 pm

SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD FORMATO ANEXO CERTIFICADO DE
APTITUD MEDICA OCUPACIONAL

TIPO DE EXAMEN :

FECHA DE EXAMEN :

CIUDAD :

INGRESO
2024-12-02 14:54:09
VILLAVICENCIO

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL PARTICULAR CARGO NUTRICIONISTA
CONTRATISTA FUNDEPRO

IDENTIFICACION DEL PACIENTE
Nombres LAURA CRISTINA
Apellidos SANCHEZ GIRALDO
Identificacion CC [1121870226 Telefonos 3103805829 Genero |F Edad 34 Afos
Correo Electronico: |lauriegiraldo@gmail.com

1. EXAMENES REALIZADOS

IANEXOS

| EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

2. CONCEPTO DE APTITUD

| CUMPLE REQUISITOS NECESARIOS PARA OCUPAR EL CARGO I

3. RESTRICCIONES Y RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

4. IDONEIDAD

PARA EL PRESENTE CONCEPTO DE ACUERDO A ORDEN DE SERVICIO SOLO SE CALIFICAN LAS SIGUIENTES IDONEIDADES:

IDONEO PARA MANIPULACION CARGAS

SI

5. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES

RECOMENDACIONES

Higiene postural

RECOMENDACIONES

Induccion al cargo

RECOMENDACIONES

Utilizacion EPP

SEGUN IMC

Ejercicio regular

SEGUN IMC

habitos de vida saludables

VACUNAS COVID 19

2da Dosis

"El examinado certifica que no omiti6 dato relevante sobre sus antecedentes ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud y que toda la informacién expresada en este documento es

cierta”

Dr Giov, nmL Sanguino -

Dr. GIOVANNI LEONARDO SANGUINO DELGADO
MEDICO ESP. SALUD OCUPACIONAL
LIC SO 4783 RM 85525

(o Grds

LAURA CRISTINA SANCHEZ GIRALDO
CC 1121870226

Firma del trabajador evaluado

naturalcorp-col.com
Villavicencio - Meta

Pg. 1/1




CERTIFICADO DE APTITUD OCUPACIONAL
Camera 37 No. 34 - 29 8. Sarzal Ipssanjosec dodvitovicsnetotamot.com Cot: 3003020495 son

META
I 7/03/2025
i 5 DATOS PERSONALES

PI'.VAIIB Y APELLIDOS: SANDRA JACQUELINE BAQUERO 1INARES

€ n ce No, 40.334.400 CARGO:

EDAD 40 :  DOCEMIE

GRUPD SANGUINED: O+

EPs: SALUD TOTAL

DIRECCION: PARAISO

TELEFONO 3203715311
| [ PRUEBAS PARACLINICAS | ]
| OBSERVACIONES . |
PACIENTE SANO

CONCEPTO MEDICO LABORAL
EXAMEN DE EXAMEN PERIODICO EXCAMEM DE RETIRO
x Cumple con los requisitos necesarios Satisfactorio \satisfactorio
pora el perfil del cargo
|Presenta Condiciones de Salud que no Signos y sintomas de enfermedad Patologia de Origen comun
|disminuyen su capacidod laboral general voloror por la €S debe ser valorado por EPS
Aplazado por Presentar Patologia que Se deben reasignar funciones, reubicar, Secuelas de accidente da
requiere ser fratada para su comeccion analizar pueslo de trabajo trabajo
No cumple con los Requisitos del Cargo Signos de enfermedad Profesional Signos de enfermedad
que deeben ser valorades por la EPS/ARL Profesional - Valorar EPS
| EXAMEN OSTEOMUSCULAR ¥ VASCULAR X APTO PARA CONDUCCION AFTO PARA MANIPYLAR CARGAS
[APTO PARA TRASAJO EN ALTURAS APTO PARA MANIFULAR 3 REQUIERE SER REUBICADO
RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGON wAC MANEJO EPS / ARL RECOMENDACIONES INCLUIR EN SVE
Dheta Control PYF por EPS Conirol Ocupacional X [AUDITIVO
Higiene Postural X jVISUAL
Lﬁcﬂ:ido Reguilar Remisicn a EPS Uso de EPP X JRESPIRATORIO
Apropiadas X
Valoracién por Nutricion |Remision a ARL Ayudas Ergonomicas ERGONOMICO
Reclizar exarmenes |Evaluacion Pto Trabajo QUIMICO

Descariar Aleracién complemeniarios
Metabolica Confinuar manejo medico Medidas Anfi Varices CARDIO VASC

E:manhdmrmm:a-nemauenalpﬁmiebﬂm«cmud«tuysuamemdqnnihhmmchcuncupocwsamm:wﬁcndoyhamm resulfades de los diferentes
ExfITEnel. BLE COLSOS OCU ¥ ¥ 3 Cor clas. Me ci b qwummymmommmcmmmnotwmm
}si0 de fincizncien ded controto. Arliculo &2 CST. La fime de esle documento no significa aceplacian de los dicos expresados y de 5u conlenida en cansiancia fima.

RM 8US Z00T - Res 7953 12022
FIRMA DEL MEDICO
VERIRQUE AUTENDCIDAD DE ESTE CONCEFTO EN EL CORREO: ipssan

FIRMA DEL TRABAJADOR

lidadvillavh P B

* DOCUMENTO PERSOHAL E IMTRASFERIBLE , CUALQUIER MODIFICACION U FALSIFICACION ACARREARA PRON.EM LEGALES
49 3003020495

Powered by CamScanner



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,s INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

-

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 09:16:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre HEYDI MERCEDES CANIZALES GARZON

\Cargo AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES Doc. Identidad CC 40399310

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR, AUDIOMETRIA DE TONOS PUROS
AEREOS YOSEOS CON ENMASCARAMIENTO(AUDIOMETRIA TONAL), EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH), COLORACION GRAM Y
LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA, COPROLOGICO

CONCEPTO

Apto para el cargo
Apto para manipular alimentos

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE. CONTINUAR BAJANDO DE PESO CORPORAL AL IDEAL.

USO DE PROTECCION AUDITIVA EN AMBIENTES CON NIVELES DE RUIDO IGUAL O SUPERIOR A 85DB. CONTROL ANUAL
AUDIOMETRIA.MINIMIZAR EL USO DE AUDIFONOS, MUSICA EN ALTO VOLUMEN, DEBE CONDUCIR CON VENTANILLA CERRADA O CASCO
PERMANENTE EN CASO DE CONDUCIR MOTOCICLETA.

Daniel Lopez Rodriguez
K Bt \V@ﬂh\ Cran e e
HSre-So Jo 65

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: HEYDI MERCEDES CANIZALES
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 40399310

OCUPACIONAL .
RM: 44607 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

LIC S.O: 1065
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 1 de 3




( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,S INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencién integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 09:16:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre HEYDI MERCEDES CANIZALES GARZON

\Cargo AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES Doc. Identidad CC 40399310

RESTRICCIONES LABORALES

SIN RESTRICCIONES

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 9 RIESGO INTERMEDIO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonémico @ Otros O
(REMISION 's10O NO® | ARL 's1Q|NOQ | EPS 'sIQ|NoQ))

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

@ o3 Lﬁl%rc3'pa#r

Daniel Lépez Rodriguez
S8 NS eavass \VEWB\ T en e

Tre-So TJo065

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: HEYDI MERCEDES CANIZALES
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 40399310
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.0: 1065
Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Péagina 2 de 3

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
& Tel: 31555637543
DrEV,S T RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

.

DATOS DEL PACIENTE ’

Fecha 11/07/2025 09:16:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre HEYDI MERCEDES CANIZALES GARZON

\Cargo AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES Doc. Identidad CC 40399310

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE. CONTINUAR BAJANDO DE PESO CORPORAL AL IDEAL.

USO DE PROTECCION AUDITIVA EN AMBIENTES CON NIVELES DE RUIDO IGUAL O SUPERIOR A 85DB. CONTROL ANUAL
AUDIOMETRIA.MINIMIZAR EL USO DE AUDIFONOS, MUSICA EN ALTO VOLUMEN, DEBE CONDUCIR CON VENTANILLA CERRADA O CASCO
PERMANENTE EN CASO DE CONDUCIR MOTOCICLETA.

Doy b Lp=s P
S M eovass z WB\ (A [}ﬁ\%%

dre-So JoE65

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: HEYDI MERCEDES CANIZALES
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 40399310

OCUPACIONAL .
RM: 44607 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

LIC S.O: 1065
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 3 de 3




( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
U Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,S INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O )

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 12:05:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre HERLINDA VANESA QUINONEZ SANTAMARIA

\Cargo FORMADORA NOCTURNA Doc. Identidad CC 1121918318

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

CONCEPTO

Apto para el cargo

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

RESTRICCIONES LABORALES
SIN RESTRICCIONES

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 7 RIESGO MINIMO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonomico () Otros O

—

(REMISION 'sIO|NO® | ARL 'sIQ|NOQ | EPS 'sIO|N0Q)

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

LT Y . rog
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DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: HERLINDA VANESA QUINONEZ
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1121918318
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.O: 1065
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 1 de 2

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccion: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 3155537543
DrEV'S T RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O )

.

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 12:05:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre HERLINDA VANESA QUINONEZ SANTAMARIA

\Cargo FORMADORA NOCTURNA Doc. Identidad CC 1121918318

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

g;te?‘-s_ €.C.17.901.453
dre-So JOES
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DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: HERLINDA VANESA QUINONEZ
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1121918318
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.O: 1065
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 2

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
U Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,S INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O )

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 16:30:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre JUAN SEBASTIAN COLLAZOS RAMIREZ

\Cargo AUXILIAR ADMINISTRATIVO Doc. Identidad CC 1123430605

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

CONCEPTO

Apto para el cargo

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

RESTRICCIONES LABORALES
NINGUNO

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 3 RIESGO MINIMO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonomico (X) Otros O

—

(REMISION 'sIO|NO® | ARL 'sIQ|NOQ | EPS 'sIO|N0Q)

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

é;ma-;sm‘“ﬁnﬂ”o %
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RSO 1218901

LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: JUAN SEBASTIAN COLLAZOS
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 1123430605
RM: 1045712803

LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543

Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 1 de 2



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccion: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 3155537543
DrEV'S T RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O )

.

DATOS DEL PACIENTE i

Fecha 11/07/2025 16:30:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre JUAN SEBASTIAN COLLAZOS RAMIREZ

\Cargo AUXILIAR ADMINISTRATIVO Doc. Identidad CC 1123430605

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

&f ﬂ%ﬁsﬂmﬁ %
— el trabajo Loy
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RSO 12IBS0

LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: JUAN SEBASTIAN COLLAZOS
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 1123430605

RM: 1045712803 ;
LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 2



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
U Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,s INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

-

DATOS DEL PACIENTE ‘

Fecha 14/07/2025 11:45:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO

\Cargo AUXILIAR DE ENFERMERIA Doc. Identidad CC 40439092

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

CONCEPTO

Apto para el cargo

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

DIETA HIPOCALORICA, HIPOGRASA, EJERCICIO CARDIOVASCULAR Y QUEMAGRASA 3 VECES POR SEMANA. REQUIERE VALORACION Y
SEGUIMIENTO NUTRICIONAL Y METABOLICO POR SU EPS PARA CONTROL DEL PESO.

. e
&gimﬁs.mc&?n;%?/ =

LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 40439092

RM: 1045712803 ;
LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 1 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV'S”,S INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencién integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

DATOS DEL PACIENTE X

Fecha 14/07/2025 11:45:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO

\Cargo AUXILIAR DE ENFERMERIA Doc. Identidad CC 40439092

RESTRICCIONES LABORALES
NINGUNO

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 12 RIESGO ALTO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonémico @ Otros O
(REMISION 's10O NO® | ARL 's1Q|NOQ | EPS 'sIQ|NoQ))

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.
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LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 40439092
RM: 1045712803

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

LIC S.0: 12189

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
& Tel: 31555637543
DrEV,S T RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 14/07/2025 11:45:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO

\Cargo AUXILIAR DE ENFERMERIA Doc. Identidad CC 40439092

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

DIETA HIPOCALORICA, HIPOGRASA, EJERCICIO CARDIOVASCULAR Y QUEMAGRASA 3 VECES POR SEMANA. REQUIERE VALORACION Y
SEGUIMIENTO NUTRICIONAL Y METABOLICO POR SU EPS PARA CONTROL DEL PESO.

|
AlisTm en SeRUr
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LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIJO
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 40439092

RM: 1045712803 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad
LIC S.0: 12189

Captura Biometrica

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 3 de 3



PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEV,S”,s INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

J/

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 10:02:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre KAREN GISEL LEON RONCANCIO

\Cargo COCINERA Doc. Identidad CC 1121883907

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR, AUDIOMETRIA DE TONOS PUROS
AEREOS YOSEOS CON ENMASCARAMIENTO(AUDIOMETRIA TONAL), EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH), COPROLOGICO,
COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA

CONCEPTO

Apto para el cargo
Apto para manipular alimentos

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

x ~ )

Tre-So TJo065

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: KAREN GISEL LEON RONCANCIO
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1121883907
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.0: 1065
Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Péagina 1 de 3

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
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PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
Nit. 900547903 - 9
Direccion: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
Tel: 3155537543

DrEViS”,S INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD

prevencion integral en salud INGRESO
. J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periddico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

Fecha

DATOS DEL PACIENTE

11/07/2025 10:02:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre KAREN GISEL LEON RONCANCIO

\Cargo

COCINERA

Doc. Identidad CC 1121883907

RESTRICCIONES LABORALES
SIN RESTRICCIONES

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 6 RIESGO MINIMO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonémico O Otros O
(REMISION 's10O NO® | ARL 's1Q|NOQ | EPS 'sIQ|NoQ))

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

D orsapLaps P
Daniel Lopez Rodriguez
i 6 mMédico Laboral
peevis. C.C.17.901.453

D e-So 1065
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DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.0: 1065

Trabajador: KAREN GISEL LEON RONCANCIO
CC: 1121883907

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica

Direccion: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO  Teléfono: 3155537543

Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
“ Tel: 3155537543
DrEV'S B RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
. J
Tipo certificacion: Ingreso & Periddico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
Control O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O )

.

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 10:02:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre KAREN GISEL LEON RONCANCIO

\Cargo COCINERA Doc. Identidad CC 1121883907

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

g ’ |
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D e-So 1065

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: KAREN GISEL LEON RONCANCIO
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1121883907
OCUPACIONAL .
RM: 44607 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
LIC S.O: 1065

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 3 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccion: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
& Tel: 3155537543
prev,s (BE INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE (O Trabajo en alturas (O )

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 14:39:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre NINI JOHANNA MORALES CASTANEDA

\Cargo FORMADORA DIURNA Doc. Identidad CC 1121840762

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

CONCEPTO

Apto para el cargo

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

DIETA HIPOCALORICA, HIPOGRASA, EJERCICIO CARDIOVASCULAR Y QUEMAGRASA 3 VECES POR SEMANA. REQUIERE VALORACION Y
SEGUIMIENTO NUTRICIONAL Y METABOLICO POR SU EPS PARA CONTROL DEL PESO

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

PERMITIR CAMBIO DE POSICION Y EJERCICIO DE ESTIRAMIENTO DE COLUMNA LUMBAR

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DE 10 MINUTOS CADA 2 HORAS ENFASIS EN MIEMBROS SUPERIORES

SE RECOMIENDA VALORACION MEDICA AMPLIACION DE ESTUDIOS EN COLUMNA

RESTRICCIONES LABORALES
NINGUNO

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 12 RIESGO ALTO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonémico @ Otros O

—J

(REMISION 'SI® NOQO | ARL 'SIQ|NOQ) | EPS MEDICINA GENERAL |SI® NOQ)

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

Especialista en
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LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: NINI JOHANNA MORALES
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 1121840762
RM: 1045712803

LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543

Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 1 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
g Tel: 31555637543
preVIS (BE RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE (O Trabajo en alturas (O )

(AT \

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 14:39:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre NINI JOHANNA MORALES CASTANEDA

Cargo  FORMADORA DIURNA Doc. Identidad CC 1121840762

RECOMENDACIONES

DIETA HIPOCALORICA, HIPOGRASA, EJERCICIO CARDIOVASCULAR Y QUEMAGRASA 3 VECES POR SEMANA. REQUIERE VALORACION Y
SEGUIMIENTO NUTRICIONAL Y METABOLICO POR SU EPS PARA CONTROL DEL PESO

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL
ADECUADA DURANTE JORNADA LABORAL. REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA,
HABITOS DE ESTILO DE VIDA SALUDABLE.

PERMITIR CAMBIO DE POSICION Y EJERCICIO DE ESTIRAMIENTO DE COLUMNA LUMBAR

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DE 10 MINUTOS CADA 2 HORAS ENFASIS EN MIEMBROS SUPERIORES

SE RECOMIENDA VALORACION MEDICA AMPLIACION DE ESTUDIOS EN COLUMNA

Vs
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LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: NINI JOHANNA MORALES
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 1121840762
RM: 1045712803

LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543

Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
Tel: 3155537543
DI'EVIS {BE REMISIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control O Reubicacion (O Ingreso al SVE (O Trabajo en alturas (O )

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 14:39:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre NINI JOHANNA MORALES CASTANEDA

Cargo  FORMADORA DIURNA Doc. Identidad CC 1121840762

MEDICINA GENERAL

&fcm "'"""?:# %
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LORRAINE SANCHEZ ARMESTO Trabajador: NINI JOHANNA MORALES
MEDICO ESPECIALISTA SALUD OCUPACIONAL CC: 1121840762
RM: 1045712803

LIC S.0: 12189 Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica
Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543

Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 3 de 3



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
U Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
£ Tel: 31555637543
DrEVIS”,5 INFORME MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
( Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

DATOS DEL PACIENTE
Fecha 11/07/2025 09:33:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre TANIA VANESSA PAEZ OROZCO

\Cargo FORMADORA NOCTURNA Doc. Identidad CC 1006858800

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLINICOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR

CONCEPTO

Apto para el cargo

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA
DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

RESTRICCIONES LABORALES
SIN RESTRICCIONES

PUNTUACION FRAMINGHAM MODIFICADO
Puntaje: 3 RIESGO MINIMO

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditivo O Respiratorio () Cardiovascular () Psicosocial () Ergonomico (X) Otros O

—

(REMISION 'sIO|NO® | ARL 'sIQ|NOQ | EPS 'sIO|N0Q)

Los resultados fueron consignados en una historia clinica ocupacional que reposara en nuestra IPS.

Daniel Lopez Rodriguez TTEs v 4 e
i 6 mMéedico Laboral _%* TS
orevis—- C.C. 17.901.453

dre-So TJoES

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: TANIA VANESSA PAEZ OROZCO
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1006858800
OCUPACIONAL
RM: 44607
LIC S.0: 1065
Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Péagina 1 de 2

Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad Captura Biometrica



( PREVENCION INTEGRAL EN SALUD IPS S.A.S )
AR Nit. 900547903 - 9
v Direccién: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO
g Tel: 31555637543
DrEV,S [PE RECOMENDACIONES
prevencion integral en salud INGRESO
\ J
Tipo certificacion: Ingreso & Periédico O Retiro O Post incapacidad (O Caso ocupacional O\
L Control (O Reubicacion (O Ingreso al SVE () Trabajo en alturas (O

DATOS DEL PACIENTE

Fecha 11/07/2025 09:33:00

Empresa FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

Nombre TANIA VANESSA PAEZ OROZCO

\Cargo FORMADORA NOCTURNA Doc. Identidad CC 1006858800

RECOMENDACIONES

USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, PAUSAS ACTIVAS Y ERGONOMICAS, HIGIENE POSTURAL ADECUADA

DURANTE JORNADA LABORAL, REALIZAR ACTIVIDAD FISICA MINIMO 40 MIN DIARIOS, ALIMENTACION BALANCEADA, HABITOS DE ESTILO
DE VIDA SALUDABLE.

D osapLapes P
Daniel Lopez Rodriguez
i @ mMédico Laboral
peevis. C.C.17.901.453

dre-So JobES

TS v 4 e

=

DANIEL LOPEZ RODRIGUEZ Trabajador: TANIA VANESSA PAEZ OROZCO
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD CC: 1006858800

OCUPACIONAL Declaro que todos los datos registrados corresponden a la verdad
RM: 44607

LIC S.0: 1065

Direcciéon: CRA 36 N 33A 19 BARRIO BARZAL VILLAVICENCIO Teléfono: 3155537543
Email: saludocupacionalvillavicencio@previsips.com Pagina 2 de 2

Captura Biometrica
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SISTEMA DE GESTION
A

(% Natural Corp,
L mmmmu-mnm’

DE LA CALIDAD FORMATO ANEXO CERTIFICADO DE
PTITUD MEDICA OCUPACIONAL

Fecha de impresién: 2024/04/10 05:35:46 PM

TIPO DE EXAMEN :
FECHA DE EXAMEN :
CIUDAD :

INGRESO
2024-04-10 05:22:42
VILLAVICENCIO

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL PARTICULAR CARGO

| PROFESIONAL DE AREA

CONTRATISTA PARTICULAR

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres LILIANA DEL PILAR

Apellidos AMEZQUITA PARRADO

Identificacion CcC | 40371825 [ Telefonos

| 3202963330 | Genero |F Edad |59 Afios

|Correo Electronico: | LILIKAMEZQUITA@GMAIL.COM

1. EXAMENES REALIZADOS

| EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

| ANEXOS

2. CONCEPTO DE APTITUD

IEJMPLE REQUISITOS NECESARIOS PARA OCUPAR EL CARGO

3. RESTRICCIONES Y RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

4. IDONEIDAD

PARA EL PRESENTE CONCEPTO DE ACUERDO A ORDEN DE SERVICIO SOLO SE CALIFICAN LAS SIGUIENTES IDONEIDADES:

IDONEO PARA MANIPULACION CARGAS Sl
5. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
RECOMENDACIONES Higiene postural

RECOMENDACIONES

Induccion al cargo

RECOMENDACIONES Utilizacion EPP
SEGUN IMC Ejercicio regular
SEGUN IMC habitos de vida saludables

"El examinado certifica que ne emitié dato sobre sus

‘en este di

clerta”

- o
Dr. Giovgnni L. Sanguino -
Ocuoacs:

s

y familiares que pudiesen influlr sobre su estado de salud y que toda la infc

&\\\um %@V\u\&q

LILIANA DEL
CC 40371825

Dr. GIOVANNI LEONARDO SANGUINO DELGADO
MEDICO ESP. SALUD CCUPACIONAL
LIC SO 4783

PILAR AMEZQUITA PARRADO

Firma del trabajador evaluado

naturalcorp-col.com
Villavicencio - Meta

Pg. 111




4 Cruz Roja Colombiana

Seccional Meta

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

.

PROCESO: SALUD |

CODIGO: FR-5LD-78 |

VERSION: 04(01/10/2021)

PAG:idel

Licencia Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo:
Resolucidén Nimero 3929 del 2016 SDSM

Ne 25674

TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

/A
Periddico [:]

Egreso C]

Otres [Z]

/

Pre-Ocupacional [Zj
/ . / ’
oI 70

FECHA:

7022

VLN

* Empresa:

DATOS DEL FRABAJADOK

_‘/
~
NOMBRES Y APELLIDOS:

-~

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

%fmkﬂ/y ﬂdWA%Q_,Mg’[ i

[/2/aY¥Y¥9Y )

CARGO AL QUE ASPIR{\ O DESEMPERNA

(H1o/v ot

PRUEBAS QMPLEMENTARIAS APOR}ADAS

Rregistrar en la casélia correspondiente las siguientes siglas: N:Normal o A:Alterado, segi.’rﬁ los resultados presentados; 6 NA de NO Aporta/No Aplica

NINGUNA A | NA |UROANALISIS N | A | NA |PERFILLIFIDICO N | A | NA |FROTIS DE GARGANTA N | A | NA|AUDIOMETRIA| N | A [NA
¥y
ISEROLOGIA / N A | NA |HEMOGRAMA N A | NA |CREATININA N A | NA |PRUEBAS HEPATICAS N A | NA | VISIOMETRIA N A | NA
GLICEMIA N | A | NA |BACILOSCOPIA N | A | Na|KOH Ufias N | A | NA [EKG N | A | NA|espiromEeTRIAl N | A | NA
RH N A | NA N A | NA N A | NA N A | NA N A | NA
CONDUCTAS Y RECOMENDACIONES
Estilo de Vida Saludable Conducta Ocupacional Conducta Medica
Iniciar actividad Fisica y Recreativa Induccion Remisién a EPS

Desestimulacién de consumo de Alcohol Y

Capacitacion

h

Remisidn a ARL

Desestimulacion del Tabaquismo

Pausas Activas

Continuar Tratamiento Patologia Existente

Desestimulacién del Consumo de SPA

Uso de EPP

Otro.éCual?

Cambios Dietarios

Q0|0|ORL

Ingreso a PVE

ONQSRIEY

Otro. éCual?

00000

Programa de Vigilancia Epidemiolégica Cardio{as:ularD BiomecénicaD V\’suaJD Aud?tivoD Psicologia[:] Biolégico[:] Otro

Observaciones:

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

Examen Ocupacional

Examen de Egreso

Sin Restricciones

7
s

Examen Periodico

Normal

Satisfactorio

=

0

Con Restriccicnes

O

Requiere Reubicacion Laboral

No satisfactorio

OJ

Aplazado

)

?‘.fermedad Laboral

0|00

Sin Restricciones para realizar Trabajo en Alturas S| [:] NO m

Apto para manipulacién de alimentos Sl D NOD

Restricciones Medicas Ocupacion7':"ﬁ

/
/
/
/

I

T
i/
|

FIRMA Y 9FELO DEL MEDICO

FIRMA DEL TRABAJADOR

Registro Médico N°:

Lic. Salud Ocupacional N°%:

2

"Bajo la gravedad de juramento afirmo que toda la informacion aquf consignada es
correcta y no he ocultodo nada sobre mi historial de salud”

Seccional Meta- Villavicencio -
- Carrera 30 N2 39-30. Tel: 6703838 Fax: 6716976.

Colombia. Nit 892.099.160-2
Linea de Emergencia 132




De acuerdo al decreto 2346 de 2007, se certifica
las conclusiones generales del estado de salud d
cumplimienlo de los subprogramas

IPS FUNDACION MANACACIAS

Nit: 900.338.350-1

CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD LABORAL

por parte del lrabajador, que lodos los datos consignados en la hisloria ocupacional y medica, son verldicos. Se autoriza informar a la empresa,
e la poblacién examinada, Informacidn que sera consignada en el diagnoslico de salud de la empresa a Ia cual pertenezca, y se utilizars para el
(Art 18 de medicina) preventiva y del trabajo segun el Art. 10 de la resolucién 1016 de 1989 o la norma que la modifique adicidn o susliluya.

No. Identificacion

I
68 .

M)

\_Edad

Antig\&]e'd;d

=

Tipo de Examen: lngreso%’l Periédico[ | Cambio de labor ] Retiro[] Reingreso[ ]  Otro

—=

Oplornelria

Visiornelria  « - -

Audicmetrfa

Espiromelrla

EKG

Ax Térax

\__RX C.Lumbosacra

EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

C. Hematico

Hemeclasificacion

C. Hematico Plaquelas

Glicemia

P. de Orina

Coprologicoe

&GH ufas

-

-

Frotis/Cultivo garganta Colesleral Anexo trabajo en alluras|
SGPT Trigliceridos Espacios confinados
SGOT HDL Tamizaje Tunel del Carpo
BUN LDL Otros:
Creatinina Alcohol
Colinestarasa Psicoaclivos
|_ Serologia ) | Serologia ) - )
CONCEPTO

R X\
_ s EN-DE:RETIRO. -
Cumple con los requisito! sari ael |
_{b( o czrgo. AIsllas nacesarias para el perf Satisfactario Salisfactorio
¥ Presenta condiciones de salud que no disminuye su Signos y sintomas de enfarmedad general Con patologia de origen comun que
capacidad de trabalar. que deben ser valdrados por la EPS, deben ser valorada por la EPS.
Presenta coridiciones de salud que se Se debe reasignar funciones, reubicar, : .
pueden agravar con el trabajo. ’K\ o analizar puesto de trabsjo. Secuselas de accidenles de trabajo
Aplazado e \ Signos de enfermedad profesional que Signos de enfermedad profesional
deben ser valorados por la EPS/ARP, que deben ser valorados por la ARP. Y,
(Apto para trabajo en alturas[SI NO|NA| Apto para conduccion vehicular [SI|NO |NA|  Apto para manipular cargas SI|NO qu
LAptc- espacios confinados | SI|NO|NA| Apto para manipular alimentos | SI|NO|NA| Requiere ser reubicado SI[NO NAJ
(RESTRICCIONES:ISI |No| o )

S,

RECOMENDACIONES

Pautas ergonémicas

i jercich i6di [ Conlrol periadi [ Complement
Diela y gjercicio regular periddico o g_’l‘éa X peiadic vaebhaale o
Ejercicio regular Remlsién a EPS Pausas activas Habitos saludables
E?_‘Igraclén por nutricidn Remislén a ARP

Uso correcclén visual

Descartar alteracién
melabdlica

Continuar manejo medico

de cargas

Adecuada manipulacién

Uso diario de blogueador
solar 7

Dieta sin sal

Evalyacién pueslo de
lrabaLIu

Ulilizaclén de EPP

Suspender tabaquismo

Diela s'n azucar

Andlisis puesto de Irabaig

Dieta baja enl grasas de

ongen anima

Otras:

CELS T T 1Y

Higiene postural

eslires.

Orientacién manejo de
s

Auditivo

Respiratorio

Visual

Dermatoldgico

Ergondmico

Conlrol peritdico lension
artenal

Medidas para mejorar
\__retorno venoso

Cardiovascular

CLLINHA)

Psicolabaral

imi
Liurm co

Trabajador Evaluado

.u/h

Fima y0.0. AW e




SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD FORMATO ANEXO CERTIFICADO DE
APTITUD MEDICA OCUPACIONAL

4 ) | CENTRO MEDICO DE ESPECIALISTAS!

% Natural Corp ™ 3

\L/

Fecha de impresién: 2024/04/05 08:40:46 am

TIPO DE EXAMEN : INGRESO
FECHA DE EXAMEN : 2024-04-05 08:10:42
CIUDAD : VILLAVICENCIO

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL PARTICULAR CARGO TALLERISTA
CONTRATISTA PARTICULAR

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres EMMA PATRICIA

Apellidos HERRERA PERALTA

Identificacion CC [ 40380154 Telefonos 3138297923 Genero [F Edad 57 Afios
Correo Electronico: | HPATRICIA2510@GMAIL.COM

1. EXAMENES REALIZADOS

| EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL I ANEXOS |

2. CONCEPTO DE APTITUD

| CUMPLE REQUISITOS NECESARIOS PARA OCUPAR EL CARGO I |

3. RESTRICCIONES Y RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

4. IDONEIDAD
PARA EL PRESENTE CONCEPTO DE ACUERDO A ORDEN DE SERVICIO SOLO SE CALIFICAN LAS SIGUIENTES IDONEIDADES:

IDONEO PARA MANIPULACION CARGAS SI

5. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES

RECOMENDACIONES Higiene postural
RECOMENDACIONES Induccion al cargo
RECOMENDACIONES Utilizacion EPP

SEGUN IMC Ejercicio regular

SEGUN IMC habitos de vida saludables

"El examinado certifica que no omiti6 dato relevante sobre sus antecedentes ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud y que toda la informacién expresada en este documento es

cierta”

o
Dr. Giovgnni L. Sanguino -

S Medico lista en, Ocupacmne: |
= ars3 S Q/\?
— o (etven ey

Dr. GIOVANNI LEONARDO SANGUINO DELGADO EMMA PATRICIA HERRERA PERALTA
MEDICO ESP. SALUD OCUPACIONAL CC 40380154
LIC SO 4783 Firma del trabajador evaluado

naturalcorp-col.com
Villavicencio - Meta

Pg. 1/1



EMPROSALUDVIDA SAS

CL 33 A 38 69 CONSULTORIO 106 107 203 BRR BARZAL CONCEPTO MEDICO

VILLAVICENCIO
TELEFONOS: - 3118414639 OCUPACIONAL
EMAIL: EMPROSALUDVIDA@GMAIL.COM FECHA 06/12/2022 /
NIT : 900040921-4
(DATOS PACIENTE: J
[ NOMERE: YUDI MILENA PARRA AREVALO DOCUMENTO: 40.340.305
EDAD: 37 ANOS GENERO:  MASCULINO
ESTADO CIVIL: SOLTERO
CIUDAD: [50-META] VILLAVICENCIO DIRECCION: JORDAN

PROFESIONAL: ORTEGA VEGA JOSE

>
ARL:

E:P.S:

LA.F.I’.:

INGRESO
NOMERE DE LA EMPRESA R
FUNDEPRO
__CARGO
GESTOR DE CASO
. CONCEFPTO DE APTITUD MEDICO LABORAL /
TRABAJADOR APTO PARA DESEMPENAR EL CARGO CON PATOLOGIA QUE NO LIMITA LA LABOR /

RESTRICCIONES O LIMITACIONES

wINGUNA

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

USO DE EPP APROPIADOS INDUCCION AL PUESTO DE TRABAJO PAUSAS ACTIVAS EN EL TRABAJO MEDIDAS DE
TRABAJO SEGURO PROTECCION AL MEDIO AMBIENTE ASISTIR A PROGRAMAS DE PROMOCION Y PREVENCICON

MANTENER ESQUEMA DE VACUNACION CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS TRABAJO EN EQUIPO REPORTAR
CONDICIONES INSEGURAS PORTAR CARNET DE AFILIACION A EPS Y ARL

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS

. _m[ REALIZAR DIETA HIPOCALORICA = REALIZAR EJERCICIO REGULAR = BAJAR DE PESO =

)

INGRESC AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

» —
@ rcv O DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS O RIESGO PSICOSOCIAL QO sALUD VISUAL O sALUD AUDITIVA QO RESPIRATORIO
Q aqumico QO erconoMICO
7
FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESIONAL
FECHA/HORA DE LA CONSULTA R
06/12/2022 09.25
PROFESIONAL: ORTEGA VEGA JOSE
FECHA/HORA DE IMPRESION
. 06/12/2022 09.25
A Ton mdzun PRVES

[ L Mososvlaes

IMPRESO POR WWW.SOFTMEDICA .NET MEDICAL SYSTEM q




CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL DE APTITUD LABORAL
"(‘ HEDAN EDIACD ‘7 DA EXDEC SAID OCUPAIONAL LICENCIA Na 25372022 SSM

WEORHACION DE (A BPREA

NOMBRE DE M EAPRESA

DI cr'ig-\‘_ ; ‘E
i C \RLO

FECHA
NPO DE EXAMED

V. lN\a‘*: S0

:FU £\3€

TODE IL:ENTIDAD

RES Y APELLIDOS: (L1 &€

SA ZHA U

= Eﬁf@%"

\O ZOLS | CIUDAD: __: WilAvicenco _ o0 wete.
’V [Lqﬁ‘Eé_L_‘_r :VEF_\IOD(\VU T POST |NCAF‘A‘ ‘DAD . \”J_’“Ffr) 3, _'__“‘ ———
2. INFORMACION DEL TRABAJADOR (

Mg

5”00\,@:1

7 E%gz_sagg |

EDAD

| CIUDAD:\ )

A

SEXOF @ M

Tg:‘?c% Zl2u6 8?}

GRUPO SANGUINEO

» SRS

. 115“ e

2=
P _'.i”

AUDIOMETRIA | PEMAT!CO i TGO COPROLOGICO § ;{p SICOSENSOMETRICA

A §xoumm _ﬁ;_ | PARCIAL DE ORINA TGP FROTIS FARINGEO | | P.PSICOTECNICA |

. ESPIROMETRIA | GLICEMIA VDRL KOH UNAS PERFIL LIPIDICO

{ EL CTROLAnDlOuRAMA | | COLESTEROL GPAVIDEZ BACILOSCOPIA VACUNA ANTITETANICA

. RX DE TORAX ' TRIGLICER;DOS PSA COLINESTERASA OTROS:

' RX DE COLUMNA CREAT!NINA ALCOHOLEM!A HEMOCLASIF!CACION 1

- By : £ ; A Al O AR

WHBUDEW

SATISFACTORIO SATISFACTORIO ;

" CUMPLE CON LOS REQUISITOS NECESARIOS
{ PARA EL PERFIL DEL CARGO

. PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO
¢ DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL

SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD
GENERAL QUE DEBEN SER VALORADOS POR LA EPS

CON PATOLOGIA DE ORIGEN COMUN QUE
DEBE SER VALORADA POR LAEPS

| APLAZADO FOR PRESENTAR PATOLOGIA QUE
{ REQUIERE SE TRATADA PARA SU CORRECCION

SE DEBEN REASIGNAR FUNCIONES, REUBICAR,
ANALIZAR PUESTO DE TRABAIO

SECUELAS DE ACCIDENTE DE TRABAJO

N CUMPLE CON LOS REQUISITOS DEL

SIGNGS DE ENFERMEDAD PROFPSIONAL QUE DEBEN

SIGNOS DE ENFERMEDAD PROFESIONAL QUE
DEBEN SER VALORADOS POR LA ARP

| PERFiL DEL CARGD SER VALORADOS POR LA EPS/ARL
e r‘ ’;ég“?a‘—; b
%
,_:
; APTO PARA TRABAIO EN ALTURAS | 51 | NO | NA | APTO PARA CONDUCCCION St | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR CARGAS S| NO |
| APTO ESn’aC CvS COI‘»FINADOS St | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR ALIMENT SI { NO { NA | REQUIERE SER REUBICADO St | NO \
* T n?* - ‘,-' - ;. .:;;5‘;;, : Sy o
; SECUN !HG MARIEID EPS/ARL RECOMENDACIONES | INCIUR EN SV
| DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL AUDITVO |
HIGIENE POSTURAL | _VISUAL

E}EWCIF" REGULAR

REMISION A EPS

REMISION A ARL

USO DE EPP APROPIADOS

ﬂ

RESPIAATORIO |

["VALORACION POR NUTRICION &
.E.,QE—.,*"-.E‘;T..‘E.‘J# RACION METAB. SE PRESCRIBE TRATAMIENTO AYUDAS ERGONOMICAS | ERGONOMICO |
L © || CONTINUAR MANEJO MEDICO | | EVALUACION PTO TRABAIO | | QUIMICO |
’ MEDIDAS ANTI VARICES CARDIOVASC
DOCUMENTDS, EXAMENES O VAL ORACIONES PARACLINICAS SON CONPIOENCIALES ¥ MALEN PARTE DE LA ReSinva -oun

i

SOLUCION 2346/07 LA HISTORIA CLNICA OCUP,

Dieeth Ne len tnelo wown

FIRMA ¥

DEL TRABAJADOR

\21DETD L

Powered by CamScanner
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PLAN DE PREVENCION, PREPARACION Y RESPUESTA
ANTE UNA EMERGENCIA

INTERNADO FUNDEPRO

SEDE:

VILLA MARTHA VEREDA VANGUARDIA - VILLAVICENCIO.

Villavicencio, 30 de Septiembre 2022



PLAN DE PREVENCION, PREPARACION Y RESPUESTA ANTE
UNA EMERGENCIA- INTERNADO FUNDEPRO
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INTRODUCCION

A través del tiempo se ha demostrado la posibilidad de ocurrencia de situaciones de Emergencia
derivada de causas naturales y humanas que pueden, de acuerdo con su magnitud comprometer la
vida, la salud de las personas y los bienes materiales de las mismas o de las empresas afectadas.
La administracion, en sus distintos niveles ha ido respondiendo a las necesidades de prevencion y
proteccion de las personas, bienes materiales y ambiente, mediante esfuerzos importantes para
regular las actividades de la industria que pueden presentar mayor riesgo.

La planificacion constituye un elemento importante en la prevencion de emergencias y la
mitigacion de sus consecuencias, es asi como el reconocimiento que los accidentes son posibles y
la evaluacion de las consecuencias de los accidentes representa la estrategia inicial para prepararse
ante la posibilidad de ocurrencia de cualquier situacion que pueda afectar la entidad en cuanto a
lesiones a sus trabajadores, dafios materiales y pérdidas econémicas. Basados en lo anterior, el
presente Plan de prevencion y preparacion ante una emergencia, define la estructura
organizacional, administrativa y operativa para dar respuesta a las emergencias que puedan
ocurrir en las instalaciones la entidad de tal forma que se contribuya a disminuir el nimero de
personas afectadas y pérdidas materiales y econdmicas de ésta en caso de ser inminente la
presencia de alguno de estos eventos.
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1. OBJETIVOS

1.1 GENERAL

Establecer condiciones y procedimientos que les permita a los ocupantes y usuarios de las
instalaciones, prevenir y protegerse en caso de desastres 0 amenazas colectivas que puedan poner
en peligro su integridad.

ESPECIFICOS

Establecer una politica dirigida al campo de la prevencidon y atencion de emergencias, definiendo
el compromiso de sus directivas y la participacion de los demas estamentos.

Identificar y priorizar los riesgos que puedan afectar la organizacion y analizar el nivel de
vulnerabilidad presente en las instalaciones.

Identificar acciones enfocadas a mejorar condiciones de riesgo, para disminuir su impacto y
reducir el nivel de vulnerabilidad.

Definir las funciones, responsabilidades y formas de actuar de todas las personas involucradas en
el control de emergencias.

Establecer los procedimientos de actuacion antes, durante y después de una emergencia.

Divulgar y establecer el plan de formacion para todas las personas, sobre los procedimientos
establecidos.
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2.1 GENERALIDADES

2. INFORMACION GENERAL

RAZON SOCIAL FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA
ORINOQUIA “FUNDEPRO”
NIT 822.002.132-5
REPRESENTANTE MARTHA MEJIA DE ROMERO
LEGAL

ACTIVIDADES DE OTRAS ASQCIACIONES N.C.P+
OTROS TIPOS D EDUCACION N.C.P- OTRAS

ACTIVIDAD ACTIVIDADES DE ASISTENCIA SOCIAL SIN

ECONOMICA ALOJAMIENTO - ACTIVIDADES TEATRALES.
VILLA MARTHA VEREDA VANGUARDIA -

TELEFONO 3105555502

2.1.1 Area total discriminada

DESCRIPCION DE AREAS

Descripcion del area de ubicacion

El Establecimiento se encuentra ubicado en la vereda vanguardia de la ciudad de Villavicencio.

Descripcion de Planta Fisica

La planta fisica estd conformada por 1 nivel el cual se distribuye de manera estratégica para el
buen funcionamiento garantizando la seguridad de propios y visitantes del establecimiento.
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2.1.2 Horarios de atencion al pablico.
INTERNADO FUNDEPRO, trabaja durante 24 horas al dia.

2.2 CARACTERISTICAS DE LAS INSTALACIONES.

2.2.1. Servicios generales

SERVICIO DISTRIBUCION OBSERVACIONES
Acueducto Sl Ninguna
Alcantarillado Sl Ninguna
Electricidad Sl Ninguna

2.3 DESCRIPCION DE PROCESOS, MATERIAS PRIMAS Y EQUIPOS

Los procesos realizados en las instalaciones son de tipo administrativo y por ende le corresponden
los siguientes equipos:

e Dos extintores de agua a presion de una capacidad de 2.5 litros, ubicados en; pasillo de
dormitorios y en el dormitorio # 2.

e Cinco extintores multipropdsitos de capacidad de 20 litros, ubicados en; zona de
lavanderia, administracion, pasillo de dormitorios, aula multiplex y dormitorio #
2.

e Camilla de primeros auxilios; ubicada en administracion.

e Dos botiquines de primeros auxilios, ubicados en; administracion y consultorio de
psicologa y nutricion.

MATERIAS PRIMAS EQUIPOS
Botiquin (2) Nevera (1)
Camilla (1) Televisores (4)
Extintores (7) Computador (2)
Camas (50) Bafles (1)
Enfriadores (2)
Ventiladores (9)
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2.4 RECURSOS PARA LA ATENCION DE EMERGENCIAS

2.4.1 Recurso humano

INTERNADO FUNDEPRO, cuenta con una brigada de emergencias conformada por los
funcionarios de la empresa, la cual esta capacitada y entrenada.

2.4.2 Recurso fisico

La compaiiia cuenta con los siguientes sistemas para la atencion de emergencias.

Se cuenta con una camilla en polietileno, un botiquin portatil y un botiquin fijo para la atencion
de emergencias el cual contiene material de curacion Unicamente.

= Setienen 7 extintores clasificados de la siguiente manera:
= 5 Extintores tipo ABC de 20 Ibs.
= 2 Extintor A de 2,5 Gls.
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3. MARCO LEGAL

REGLAMENTACION

CONTENIDO

Ley 9, Titulo I, Enero
24 de 1979

Articulo 93. Las areas de circulacion deberan estar claramente
demarcadas, tener la amplitud suficiente para el transito seguro de
las personas y estar provistas de la sefializacion adecuada y demas
medidas necesarias para evitar accidentes.

Articulo 96. Todos los locales de trabajo tendréan suficientes puertas
de salida con las caracteristicas apropiadas para facilitar la
evacuacion del personal en caso de emergencia o desastre, estas no
podran mantenerse obstruidas o con seguro durante las jornadas de
trabajo. Las vias de acceso a las salidas de emergencia estaran
claramente sefaladas.

Articulo 102. Los riesgos que se derivan de la produccion, manejo
o almacenamiento de sustancias peligrosas seran divulgados entre
el personal potencialmente expuesto, incluyendo una clara
titulacion de los productos y demarcaciéon de las areas donde se
opere con ellos, con la informacidn sobre las medidas preventivas y
de emergencia para casos de contaminacion del ambiente o de
intoxicacion.

Articulo 114. En todo lugar de trabajo debera disponerse de
personal adiestrado, métodos, equipos y materiales adecuados y
suficientes para la prevencion y extincion de incendios.

Articulo 234. En todos los establecimientos de trabajo se tendran
en cuenta las siguientes consideraciones respecto a las salidas de
escape 0 de emergencia: Ninguna parte o zona del establecimiento
(edificio o local) debera estar alejada de una salida al exterior y la
distancia debera estar en funcion del grado de riesgo existente.

Cada piso debera tener por lo menos dos salidas, suficientemente
amplias, protegidas contra las llamas y el humo y bien separadas
entre si.




PLAN DE PREVENCION, PREPARACION Y RESPUESTA ANTE
UNA EMERGENCIA- INTERNADO FUNDEPRO

REGLAMENTACION

CONTENIDO

Las escaleras de madera, las de caracol, los ascensores y escaleras
de mano no deberan considerarse como salidas de emergencia.

Las salidas deberan estar marcadas y bien iluminadas.

El acceso a las salidas de emergencia siempre deberd mantenerse
sin obstrucciones.

Las escaleras exteriores y de escape para el caso de incendios no
deberan dar a patios internos o pasajes sin salidas.

Resolucion 2400 de
mayo 22 de 1979

Articulo 3. Es obligacion de los trabajadores dar aviso inmediato a
sus superiores sobre la existencia de condiciones defectuosas o
fallas en las instalaciones, maquinarias, procesos y operaciones de
trabajo y sistemas de control de riesgos.

Articulo 16. Los locales contaran con un numero suficiente de
puertas de salida, libres de todo obstaculo, amplias, bien ubicadas y
en buenas condiciones de funcionamiento, para facilitar el transito
seguro en caso de emergencia. Tanto las puertas de salida como las
de emergencia deberan estar construidas para que se abran hacia el
exterior, y estardn provistas de cerraduras interiores de facil
operacion. No deberan instalarse puertas giratorias; las puertas de
emergencia no deberan ser de corredera, ni enrollamiento vertical.

Articulo 205. En todos los establecimientos de trabajo que
presenten peligro de incendio, ya sea por emplearse elementos
combustibles, explosivos o por cualquier otra circunstancia, se
tomaran medidas para evitar estos riesgos. Se dispondra de
suficientes tomas de agua con sus correspondientes mangueras,
tanques de deposito de reserva o aparatos extintores y de personal
debidamente entrenado en extincidn de incendios.

Articulo 207. Todo establecimiento de trabajo, local o lugar de
trabajo en el cual exista riesgo potencial de incendio, se dispondra
ademas de las puertas de entrada y salida, de salidas de emergencia
suficientes y convencionalmente distribuidas para caso de incendio.
Estas puertas como las ventanas deberan abrirse hacia el exterior y
estaran libres de obstaculos.

Articulo 220. Todo establecimiento de trabajo debera contar con
extintores de incendio, de adecuados de acuerdo a los materiales
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usados y a la clase de riesgo. El equipo de que se disponga para
combatir incendios deberd mantenerse en perfecto estado de
conservacion y funcionamiento y sera revisado como minimo una
vez al afio.

Articulo 222. En las industrias o lugares de trabajo que presenten
peligro de incendio o explosion, deberan tomarse las medidas
necesarias para que todo incendio en sus comienzos pueda ser
rapidamente combatido, para salvar el personal y los bienes
materiales, segun las siguientes normas:

Si en los locales existe agua a presion, se dispondra de suficiente
nimero de tomas o bocas de agua y de las correspondientes
mangueras con lanza; o se tendra un depdsito de agua con la presion
y cantidad suficiente para combatir el incendio.

Siempre que sea posible, se dispondra de una instalacion avisadora
y extintora automatica de " sprinklers".

Se dispondréa ademas de recipientes llenos de arena, de cubos, palas,
picos y de algunas cubiertas de lona ignifuga.

Todos los equipos, aparatos y materiales con los que se cuente para
combatir el incendio se deberdn mantener en perfecto estado de
conservacion y funcionamiento.

Se instruird al personal sobre los métodos de salvamento y
actuacion en caso de incendio y se les proporcionaran todos los
medios y elementos necesarios para el cumplimiento de su funcion.

Articulo 223. Los establecimientos de trabajo de acuerdo a sus
caracteristicas industriales y tamafio de sus instalaciones
estableceran entre sus trabajadores una brigada de incendio,
constituida por el personal voluntario debidamente entrenado para
la labor de extincion de incendio dentro de las zonas de trabajo del
establecimiento.

Resolucion 2413 de
mayo 22 de 1979

Articulo 105. El patrono debera disponer de los elementos
necesarios para cualquier tratamiento meédico de emergencia. En los
lugares de trabajo debera existir un botiquin de primeros auxilios
con droga suficiente segln las caracteristicas de la obra. EI manejo
de dicho botiquin se hara por una persona que tenga conocimientos
en la practica de primeros auxilios.

11
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Resolucion 1016 de
marzo 31 de 1989

Articulo 11, numeral 18. Organizar y desarrollar un plan de
emergencia, teniendo en cuenta las siguientes ramas: RAMA
PREVENTIVA: aplicacion de las normas legales y técnicas sobre
combustibles, equipos eléctricos, fuentes de calor y sustancias
peligrosas propias de la actividad economica de la empresa.
RAMA PASIVA O ESTRUCTURAL.: disefio y construccion de
edificaciones con materiales resistentes, vias de salida suficientes y
adecuadas para la evacuacion, de acuerdo con los riesgos existentes
y el ndmero de trabajadores.
RAMA ACTIVA O CONTROL DE LAS EMERGENCIAS:
conformacién y organizacion de brigadas (seleccion, capacitacion,
planes de emergencia y evacuacion), sistema de deteccion, alarma
de comunicacidn, seleccion y distribucion de equipos de control fijo
o portatil (manuales o automaticos), inspeccion, sefializacion y
mantenimiento de los sistemas de control.

Decreto 2222 de
noviembre 5 de 1993

Articulo 234. Se deberan conformar brigadas contra incendios,
cuya organizacion y nimero de integrantes se determinard de
acuerdo con los riesgos existentes. El personal que las integredebera
estar capacitado y entrenado para el cumplimiento de sus funciones.

Ley 1523 de 2012, por la
cual se adopta la politica
nacional de gestién del
riesgo de desastres y se
establece el Sistema
Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres y se
dictan otras
disposiciones.

Articulo 2°. De la responsabilidad. La gestion del riesgo es
responsabilidad de todas las autoridades y de los habitantes del
territorio colombiano.

En cumplimiento de esta responsabilidad, las entidades publicas,
privadas y comunitarias desarrollaran y ejecutaran los procesos de
gestion del riesgo, entiéndase: conocimiento del riesgo, reduccion
del riesgo y manejo de desastres, en el marco de sus competencias,
su ambito de actuacion y su jurisdiccion, como componentes del
Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres.

Por su parte, los habitantes del territorio nacional, corresponsables
de la gestion del riesgo, actuaran con precaucion, solidaridad,
autoproteccion, tanto en lo personal como en lo de sus bienes, y
acataran lo dispuesto por las autoridades.

12
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Articulo 8°. Integrantes del Sistema Nacional. Son integrantes del
sistema nacional:

1. Las entidades publicas. Por su misién y responsabilidad en la
gestion del desarrollo social, econdmico y ambiental sostenible, en
los ambitos sectoriales, territoriales, institucionales y proyectos de
inversion.

2. Entidades privadas con animo y sin animo de lucro. Por su
intervencion en el desarrollo a través de sus actividades
econdmicas, sociales y ambientales.

3. La Comunidad. Por su intervencion en el desarrollo a través de
sus actividades econdmicas, sociales, ambientales, culturales y
participativas.

Articulo 42. Analisis especificos de riesgo y planes de
contingencia. Todas las entidades publicas o privadas encargadas
de la prestacion de servicios publicos, que ejecuten obras civiles
mayores o0 que desarrollen actividades industriales o de otro tipo que
puedan significar riesgo de desastre para la sociedad, asi como las
que especificamente determine la Unidad Nacional para la Gestién
del Riesgo de Desastres, deberan realizar un analisis especifico de
riesgo que considere los posibles efectos de eventos naturales sobre
la infraestructura expuesta y aquellos que se deriven de los dafios de
la misma en su area de influencia, asi como los que se deriven desu
operacién. Con base en este analisis disefiara e implementaran las
medidas de reduccién del riesgo y planes de emergencia y
contingencia que seran de su obligatorio cumplimiento.

Ley 1575 de 2012, por
medio de la cual se
establece la ley general
de bomberos de
Colombia.

Articulo 1. Responsabilidad compartida. La gestion integral del
riesgo contra incendio, los preparativos y atencion de rescates en
todas sus modalidades y la atencion de incidentes con materiales
peligrosos es responsabilidad de todas las autoridades y de los
habitantes del territorio colombiano, en especial, los Municipios, o
quien haga sus veces, los Departamentos y la Nacién. Esto sin
perjuicio de las atribuciones de las demas entidades que conforman
el Sistema Nacional para la Prevencion y Atencion de Desastres.

En cumplimiento de esta responsabilidad los organismos publicos y
privados deberan contemplar la contingencia de este riesgo en los
bienes muebles e inmuebles tales como parques naturales,
construcciones, programas de desarrollo urbanistico e instalaciones
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y adelantar planes, programas y proyectos tendientes a disminuir su
vulnerabilidad.

Articulo 18 - Paragrafo 2°. Las brigadas contraincendios
industriales, comerciales, y similares, deberan capacitarse ante las
instituciones bomberiles, de acuerdo a la Reglamentacion que para
el efecto expida la Direccién Nacional de Bomberos de Colombia.
Las brigadas y sus integrantes no podran utilizar simbolos,
insignias, uniformes o cualquier otro distintivo exclusivo de los
bomberos de Colombia.

Articulo 42. Inspecciones y certificados de seguridad. Los cuerpos
de bomberos son los érganos competentes para la realizacion de las
labores de inspecciones y revisiones técnicas en prevencion de
incendios y seguridad humana en edificaciones publicas, privadas y
particularmente en los establecimientos publicos de comercio e
industriales, e informaran a la entidad competente el cumplimiento
de las normas de seguridad en general. De igual manera, para la
realizacién de eventos masivos y/o pirotécnicos, haran cumplir toda
la normatividad vigente en cuanto a la gestion integral del riesgo
contra incendio y calamidades conexas. Estas inspecciones,
contemplaran los siguientes aspectos:

1. Revision de los disefios de los sistemas de proteccion contra
incendio y seguridad humana de los proyectos de construcciones
nuevas y/o reformas de acuerdo a la normatividad vigente.

2. Realizacion de inspeccion y prueba anual de los sistemas de
proteccion contra incendio de acuerdo a normatividad vigente.
3. Realizacion de inspecciones técnicas planeadas referentes a

incendio y seguridad humana.

Todos los ciudadanos deberén facilitar en sus instalaciones las
inspecciones de seguridad humana y técnicas que el cuerpo de
bomberos realice como medida de prevencién y durante las
acciones de control.

Las labores determinadas en el presente articulo se realizaran de
acuerdo a las tarifas asignadas para cada caso, previa
reglamentacién que expida anualmente la junta nacional de
bomberos de Colombia.

Articulo 43. Aglomeraciones de publico. EI concepto integral de
seguridad humana y contra incendios en los eventos masivos o
aglomeraciones de publico, se clasificard y reglamentara por la
Direccion Nacional de Bomberos atendiendo las recomendaciones
de la Junta Nacional de Bomberos. En aquellos eventos masivos o
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aglomeraciones de publico que la citada reglamentacion lo estipule,
sera obligatorio el concepto positivo del Cuerpo de Bomberos
Oficial, o en su defecto el Voluntario de la respectiva jurisdiccion,
para la realizacion del mismo.

Articulo 44. De la denominacion Bomberos. La expresion
"Bomberos”, solo podré ser utilizada Gnica y exclusivamente por los
cuerpos de bomberos Oficiales, Voluntarios y Aeronauticos
debidamente reconocidos en los términos de esta ley, por lo que toda
institucion privada que se denomine con la expresion bomberilo
bomberos debera modificar sus Estatutos, dentro del afio siguiente
a la promulgacion de la presente ley.

Ley 1562 del 11 de Julio
de 2012

Por la cual se modifica el sistema de riesgos laborales y se dictan
otras disposiciones en materia de salud ocupacional.

Articulo 11 Numeral 1/d: Capacitacion basica para el montaje de
la brigada de emergencias, primeros auxilios y sistema de calidad
en salud ocupacional

Decreto 1072 de 2015,
Reglamento unificado
del sector trabajo

Articulo 2.2.4.6.25. Prevencidn, preparacion y respuesta ante
emergencias. El empleador o contratante debe implementar y
mantener las disposiciones necesarias en materia de prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias, con cobertura a todos los
centros y turnos de trabajo y todos los trabajadores, independiente
de su forma de contratacion o vinculacidn, incluidos contratistas y
subcontratistas, asi como proveedores y visitantes.

Para ello debe implementar un plan de prevencion, preparacion y
respuesta ante emergencias que considere como minimo, los
siguientes aspectos:

1. ldentificar sistematicamente todas las amenazas que puedan
afectar a la empresa;

2. Identificar los recursos disponibles, incluyendo las medidas de
prevencion y control existentes al interior de la empresa para
prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias, asi como las
capacidades existentes en las redes institucionales y de ayuda
mutua;

3. Analizar la vulnerabilidad de la empresa frente a las amenazas
identificadas, considerando las medidas de prevencion y control
existentes;

4. Valorar y evaluar los riesgos considerando el numero de
trabajadores expuestos, los bienes y servicios de la empresa;
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5. Disefiar e implementar los procedimientos para prevenir y
controlar las amenazas priorizadas o minimizar el impacto de las no
prioritarias;

6. Formular el plan de emergencia para responder ante la inminencia
u ocurrencia de eventos potencialmente desastrosos;

7. Asignar los recursos necesarios para disefiar e implementar los
programas, procedimientos o0 acciones necesarias, para prevenir y
controlar las amenazas prioritarias 0 minimizar el impacto de las no
prioritarias;

8. Implementar las acciones factibles, para reducir la vulnerabilidad
de la empresa frente a estas amenazas que incluye entre otros, la
definicidn de planos de instalaciones y rutas de evacuacion;

9. Informar, capacitar y entrenar incluyendo a todos los
trabajadores, para que estén en capacidad de actuar y proteger su
salud e integridad, ante una emergencia real o potencial;

10. Realizar simulacros como minimo una (1) vez al afio con la
participacion de todos los trabajadores;

11. Conformar, capacitar, entrenar y dotar la brigada de
emergencias, acorde con su nivel de riesgo y los recursos
disponibles, que incluya la atencién de primeros auxilios;

12. Inspeccionar con la periodicidad que sea definida en el SG-SST,
todos los equipos relacionados con la prevencion y atencion de
emergencias incluyendo sistemas de alerta, sefializacion y alarma,
con el fin de garantizar su disponibilidad y buen funcionamiento; y
13. Desarrollar programas o planes de ayuda mutua ante amenazas
de interés comun, identificando los recursos para la prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias en el entorno de la
empresa y articulandose con los planes que para el mismo propdsito
puedan existir en la zona donde se ubica la empresa.

PARAGRAFO 1. De acuerdo con la magnitud de las amenazas y
la evaluacion de la vulnerabilidad tanto interna como en el entorno
y la actividad econémica de la empresa, el empleador o contratante
puede articularse con las instituciones locales o regionales
pertenecientes al Sistema Nacional de Gestién de Riesgos de
Desastres en el marco de la Ley 1523 de 2012.

PARAGRAFO 2. El disefio del plan de prevencion, preparacion y
respuesta ante emergencias debe permitir su integracion con otras
iniciativas, como los planes de continuidad de negocio, cuando asi
proceda.

Resolucion 4927 de 2016
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Por la cual se establecen los pardmetros y requisitos para desarrollar,
certificar y registrar la capacitacion virtual en el Sistema de la
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

Articulo 2. Participantes. Como fomento de la cultura de la
seguridad social, los procesos de capacitacion de que trata el
articulo anterior estan dirigidos a la ciudadania general y en
especial: 9. Integrantes de las brigadas de emergencia y cuerpo de
bomberos.

Resolucion 1111 de 2017

Por la cual se definen los estandares Minimos del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores y
contratantes

1SO 45001:20018.
Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo
Articulo 2.2.4.6.2. Definiciones:

Numeral 7: Amenaza: Peligro latente de que un evento fisico de
origen natural, o causado, o inducido por la accion humano de
manera accidental, se presente con una severidad suficiente para
causar pérdida de vidas, lesiones u otros impactos en la salud, asi
como también dafios y pérdidas en los bienes, la infraestructura, los
medios de sustento, la prestacion de servicios y los recursos
ambientales.

Numeral 17. Emergencia: Es aquella situacion de peligro o desastre
o0 la inminencia del mismo, que afecta el funcionamiento normal de
la empresa. Requiere de una reacciéon inmediata y coordinada de los
trabajadores, brigadas de emergencias y primeros auxilios y en
algunos casos de otros grupos de apoyo dependiendo de su
magnitud.

Numeral 19. Evento Catastréfico: Acontecimiento imprevisto y no
deseado que altera significativamente el funcionamiento normal de
la empresa, implica dafios masivos al personal que labora en
instalaciones, paralisis total de las actividades de la empresa o una
parte de ella y que afecta a la cadena productiva, 0 genera,
destruccion parcial o total de wuna instalacion. Numeral
27. Peligro: Fuente, situacion o acto con potencial de causar dafio
en la salud de los trabajadores, en los equipos o en las instalaciones.
Numeral 34. Riesgo: Combinacion de la probabilidad de que ocurra
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una o0 mas exposiciones o eventos peligros y la severidad del dafio
de que puede ser causada por estos. Articulo

2.2.4.6.8. 8. Obligaciones de los empleadores ElI empleador debe
garantizar la capacitacion de los trabajadores en los aspectos de
seguridad y salud en el trabajo de acuerdo con las caracteristicas de
la empresa, la identificacion de peligros, la evaluacién'y, valoracion
de riesgos relacionados con su trabajo, incluidas las disposiciones
relativas a las situaciones de emergencia, dentro de la jornada laboral
de los trabajadores directos o en el desarrollo de la prestacion del
servicio de los contratistas. Articulo 2.2.4.6.11. Capacitacion en
Seguridad y Salud en el Trabajo —SST. EI empleador o contratante
debe definir los requisitos de conocimientos y practica en seguridad
y salud en el trabajo necesarios para sus trabajadores.

Articulo 2.2.4.6.12. Documentacion. Numeral 12. La
identificacion de las amenazas junto con la evaluacion de la
vulnerabilidad y sus correspondientes planes de prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias. Articulo 20. Indicadores
que evallan la estructura del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo SGSST. Para la definicion y construccion de los
indicadores que evaluan la estructura, el empleador debe considerar
entre otros, los siguientes aspectos:

Numeral 10. La existencia de un plan para prevencion y atencién
de emergencias en la organizacion.
Articulo 21. Indicadores que evaltan el proceso del Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SGSST. Para la
definicidn y construccion de los indicadores que evaltan el proceso,
el empleador debe considerar entre otros: Numeral

11. Ejecucion del plan para la prevencién y atencion De
emergencias.

Articulo 2.2.4.6. 25. Prevencion, preparacion y respuesta ante
emergencias.

El empleador o contratante debe implementar y mantener las
disposiciones necesarias en materia de prevencion, preparacion y
respuesta ante emergencias, con cobertura a todos los centros y
turnos de trabajo y todos los trabajadores, independiente de su forma
de contratacibn o vinculacion, incluidos contratistas vy
subcontratistas, asi como proveedores y visitantes. Para ello debe
implementar un plan de prevencion. Preparacion y respuesta ante
emergencias que considere como minimo, los siguientes aspectos:
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Numeral 1. Identificar sisteméaticamente todas las amenazas que
puedan afectar a la empresa.

Numeral 2. Identificar los recursos disponibles, incluyendo las
medidas de prevencion y control existentes al interior de la empresa
para prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias, asi
como las capacidades existentes en las redes institucionales y de
ayuda mutua.
Numeral 3. Analizar la vulnerabilidad de la empresa frente a las
amenazas identificadas, considerando las medidas de prevencion y
control existentes.
Numeral 4. Valorar y evaluar los riesgos considerando el nimero
de trabajadores expuestos, los bienes y servicios de la empresa.
Numeral 5. Disefiar e implementar los procedimientos para
prevenir y controlar las amenazas priorizadas o minimizar el
impacto de las no prioritarias.
Numeral 6. Formular el plan de emergencia para responder ante la
inminencia u ocurrencia de eventos potencialmente desastrosos.
Numeral 7. Asignar los recursos necesarios para disefiar e
implementar los programas, procedimientos o0 acciones necesarias,
para prevenir y controlar las amenazas prioritarias 0 minimizar el
impacto de las no prioritarias.
Numeral 8. Implementar las acciones factibles, para reducir la
vulnerabilidad de la empresa frente a estas amenazas que incluye
entre otros, la definicion de planos de instalaciones y rutas de
evacuacion.

Numeral 9. Informar, capacitar y entrenar incluyendo a todos los
trabajadores, para que estén en capacidad de actuar y proteger su
salud e integridad, ante una emergencia real o potencial. Numeral
10. Realizar simulacros como minimo una vez al afio con la
participacion de todos los trabajadores. Numeral 11. Conformar,
capacitar, entrenar dotar a la brigada de emergencia, acordes con su
nivel de riesgo y los recursos disponibles, que incluya la atencién de
primeros auxilios. Numeral 12. Inspeccionarcon la periodicidad
que sea definida en el SG-SST, todos losequipos relacionados con
la prevencion y atencion de emergencias incluyendo sistemas de
alerta, sefalizacion y alarma, con el fin de garantizar su
disponibilidad y buen funcionamiento.

Numeral 13. Desarrollar programas o planes de ayuda mutua ante
amenazas de interés comdun, identificando los recursos para la
prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias en el entorno
de la empresa y articulandose con los planes que para que el mismo
propdsito pueda existir en la zona en donde se ubica la empresa
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NTC 1410: Simbolos graficos de sefializacion
NTC 1461: Colores y Sefiales de Seguridad
NTC 1478 Material de seguridad y lucha contra incendio.
Terminologia.
NTC 1700 Higiene y seguridad, Medidas de seguridad en
edificaciones. Medios de evacuacion.
NTC 1867: Sistema de Sefiales Contra Incendios
NTC 1916: Extintores de fuego, Clasificacion y ensayo
NTC 1931: Higiene y Seguridad, Seguridad Contra incendios,
Normas técnicas Sefiales
ColombianaNTC | NTC 2885: Extintores Portatiles, Generalidades

aplicables NTC 2886: Tanques de Agua para sistemas privados Contra
Incendios
NTC 3807: Extintores Portétiles sobre ruedas
NTC 4140 Edificios Pasillos y Corredores
NTC 4145 Edificios Escaleras
NTC 4166: Equipo de Proteccidn y extincion de incendio
NTC 1700: Medidas de seguridad en edificaciones, medios de
evacuacion
NTC 3324: Brigadas de Emergencia

NFPA 10 Extintores portatiles.

Guias Internacionales NFPA 600 Organizacion, entrenamiento y equipos para brigadas
NFPA aplicables contra incendio privadas.

NFPA 101 Codigo de Seguridad Humana.

4. MARCO CONCEPTUAL

Para efectos de lograr una adecuada interpretacion de los Planes de Emergencias, a continuacion,
se definen los principales términos especificos de uso frecuente con el fin de facilitar el
entendimiento de este Plan de Emergencias.

DEFINICIONES EN EL AMBITO DE LA SEGURIDAD

ALARMA: Sistema sonoro que permite avisar a la comunidad, inmediatamente se accione, la
presencia de un riesgo que pone en grave peligro sus vidas.

ALERTA: Acciones especificas de respuesta frente a una emergencia.
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AMENAZA: Factor de origen natural que afecta a una comunidad ocasionando lesiones a sus
integrantes e instalaciones.

ANALISIS DE VULNERABILIDAD: es la medida o grado de debilidad de ser afectado por
amenazas o riesgos segun la frecuencia y severidad de estos. La vulnerabilidad depende de varios
factores, entre otros, la posibilidad de ocurrencia del evento, la frecuencia de ocurrencia del este, los
planes y programas preventivos existentes y la posibilidad de programacion anual.

AYUDA INSTITUCIONAL.: Aquella prestada por las entidades publicas o privadas de caracter
comunitario, organizadas con el fin especifico de responder de oficio a los desastres.

COMBUSTION: reaccion mediante la cual una sustancia denominada combustible interactian
quimicamente con otra denominada oxidante o comburente, y da como resultado gases tdxicos,
irritantes y asfixiantes, humo que obstaculiza la visibilidad y afecta el sistema respiratorio, llamas y
calor que generan lesiones de diversa intensidad en las personas.

CONTINGENCIA: evento que puede suceder o no suceder, para el cual se debe estar preparado.

CONTROL.: accién encaminada a eliminar o limitar el desarrollo de un siniestro, para evitar o
minimizar sus consecuencias.

DESASTRE: es el dafio o alteracion grave de las condiciones normales de la vida, causado por
fendmenos naturales o accion del hombre en forma accidental.

EMERGENCIA: estado de alteracion parcial o total de las actividades de una empresa, ocasionado
por la ocurrencia de un evento que genera peligro inminente y cuyo control supera la capacidad de
respuesta de las personas y organizaciones.

EVACUACION: es el conjunto integral de acciones tendientes a desplazar personas de una zona de
mayor amenaza a otra de menor peligro.

IMPACTO: accion directa de una amenaza o riesgo en un grupo de personas.

GUIA TACTICA: define los criterios generales de trabajo durante una emergencia. Permite a la
Direccion General y al Jefe de Emergencias recordar las actividades que estan a cargo de cada
coordinador.

MECH: Modulo de Estabilizacion y Clasificacion de Heridos. Sitio destinado para la estabilizacion,
clasificacion y remisién de heridos. También puede ser conocido como CACH (Centro de Atencién y
Clasificacion de Heridos).

MITIGACION: acciones desarrolladas antes, durante y después de un siniestro, tendientes a

contrarrestar sus efectos criticos y asegurar la supervivencia del sistema, hasta tanto se efectle la
recuperacion.
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PLAN DE ACCION: es un trabajo colectivo que establece en un documento, las medidas preventivas
para evitar los posibles desastres especificos de cada empresa y que indica las operaciones, tareas y
responsabilidades de toda la comunidad para situaciones de inminente peligro.

PMU: Puesto de Mando Unificado. Lugar de reunion de las personas responsables de administrar la
emergencia, desde donde imparten las instrucciones y distribuyen los recursos para su control.

PON: Procedimiento Operativo Normalizado. Documento que describe las actividades generales a
desarrollar por cada uno de los participantes de la emergencia.

PREVENCION: accion para evitar la ocurrencia de desastres.

RECUPERACION: actividad final en el proceso de respuesta a una emergencia. Consiste en
restablecer la operatividad de un sistema interferido.

RIESGO: una amenaza evaluada en cuanto a su probabilidad de ocurrencia y su gravedad potencial
esperada.

TRIAGE: sistema utilizado para clasificar la prioridad de atencion en personas lesionadas. Es
realizado por personal de salud.

SALVAMENTO: acciones o actividades desarrolladas individualmente o por grupos, tendientes a
proteger los bienes materiales y/o activos de la compafiia que puedan verse afectados en caso de una
emergencia en sus instalaciones.

SINIESTRO: es un efecto no deseado y no esperado, que puede producir consecuencias negativas en
las personas y en los bienes materiales. El siniestro genera la emergencia, si la capacidad de respuesta
de la empresa es insuficiente para controlarlo.

VULNERABILIDAD: condiciones en las que se encuentran las personas y los bienes expuestos ante
una amenaza. Se relaciona con la incapacidad de una comunidad para afrontar y controlar con sus
propios recursos en una situacion de emergencia.

VULNERABILIDAD FISICA O ESTRUCTURAL: se refiere a la construccion misma de las
edificaciones y a las caracteristicas de seguridad o inseguridad que se ofrece a los trabajadores que
permanecen en ella durante su jornada laboral.

VULNERABILIDAD FUNCIONAL: se refiere a la existencia o no de los recursos para enfrentar

situaciones de emergencia como extintores, sistemas de control de fuentes de agua, combustible o
herramientas para usar en situaciones de emergencia.

VULNERABILIDAD SOCIAL.: se refiere al conocimiento y al entrenamiento de los trabajadores
para enfrentar situaciones de emergencia.
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ZONA DE IMPACTO O EXCLUSION: zona donde ocurri6 el evento. En esta zona no debe existir
personal diferente al que atiende la emergencia.

5. COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIAS “COE"

El Comité de Emergencias esta conformado por personas de la direccion de INTERNADO
FUNDEPRO quienes se encargan de crear, planear y administrar el plan de emergencias. Su
estructura organica es la siguiente:

— Aprovisionamiento

GRUPO DE LOGISTICA

——  OVIDIO ALEXANDER QUINONES —— Distribucion
POVEDA

NINI JOHANNA MORALES CASTANEDA

Servicios

COMANDANTE DE INCIDENTE

GRUPO ADMINISTRACION Y
FINANZAS

LEIDY MARCELA MOLINA
PARRA

Costos y presupuesto

5.1 FUNCIONES DEL COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIAS

Comandante de incidente
Antesdela | Garantizar a la organizacion informacion sobre los planes de emergencia,
emergencia | divulgar informacion, programar capacitaciones y desarrollar ejercicios de
entrenamiento.
Asegurar que se realiza el andlisis de riesgos en la organizacion y que se
realizan las acciones de intervencion y mitigacion sobre los riesgos
identificados.
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Comandante de incidente
Durante la Evaluar las prioridades de la emergencia.
emergencia | Asegurar el desarrollo de planes de accion con una estructura organizativa
apropiada.
Administrar los recursos, suministrados y servicios.
Despuésde | Auditar el resultado de las medidas de actuacién, analizarlas y evaluarlas.
la Coordinar la recoleccion de informes de dafios y pérdidas.
emergencia | Presentar informe final.
Logistica
Antes/ Identificar y adquirir suministros
durante de la | Mantener suministros en dptimas condiciones de calidad.
emergencia | Asegurar confiabilidad de existencias.
Identificar los servicios y necesidades de apoyo en los niveles requeridos.
Administracion y finanzas
Durante/ Informar al personal administrativo sobre todo asunto de manejo financiero del
Después de | incidente que requiera atencién y hacer seguimiento.
la Recopilar informacion sobre costos y facilitar la administracion del presupuesto.
emergencia

6. BRIGADA DE EMERGENCIAS

Es el grupo de empleados capacitados y entrenados para prevenir y controlar los eventos que

pueden generar pérdidas econdmicas y humanas en la empresa.

Para la pertenencia a este grupo se debe cumplir con lo siguiente:

Llenar solicitud de ingreso, donde acepta voluntariamente ser parte de la brigada y se compromete
a cumplir con el reglamento.

Ser fisicamente apto.
Aprobar examen de ingreso.
Tener aprobacion del jefe inmediato.

Para efectos del funcionamiento de la brigada de emergencias en la empresa, se ha establecido la
siguiente conformacion, aunque todos los brigadistas tienen formacion integral en primeros

auxilios, contraincendios, evacuacion:
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JEFE BRIGADA BRIGADISTA
NINI JOHANA MORALES HERLINDA VANESSA
CASTANEDA E— SANTAMARIA
QUINONES

6.1 FUNCIONES GENERALES DE LIDERES DE EVACUACION

Lideres de evacuacion

Antesde la | Participar en las inspecciones y notificar al area de SST, los parametros que
emergencia | puedan afectar la evacuacion de su area (corredores, salidas).

Divulgacion del Plan de emergencias al personal de su area.

Mantener actualizada la lista de personal en su area de responsabilidad asignada.
Durante la | Verificar la lista de personas presentes en el area.
emergencia | Indicar atodos la saliday recordarles la ruta principal y alterna a utilizar.

Recordarles el punto de encuentro.

Verificar que el area quede evacuada completamente.

Evitar el regreso de personas después de iniciada la evacuacion.

Verificar la lista de personas en el sitio de encuentro.

Reportarse al Lider de la Brigada.
Despuesde | Pasar al Lider de brigada un informe sobre el resultado del funcionamiento del
la plan obtenido en su area de responsabilidad y/o novedades encontradas.
emergencia

6.2 FUNCIONES GENERALES DE LA BRIGADA DE EMERGENCIAS

Grupo contra incendios

ANTES DURANTE DESPUES
Inspeccionar periddicamente | Ubicar el area afectada Inspeccionar el area
todas las areas de la Entidad. afectada
Mantener un inventario de Trasladar los equipos Apoyar en el
equipos contra incendios necesarios para el control restablecimiento del &rea o

zona afectada.

Asistir a las capacitaciones Evaluar el &rea afectada Mantenery reponer equipos

y elementos de proteccion
personales utilizados.

Realizar practicas para Realizar control del evento Evaluar las maniobras
mantenerse actualizado
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Entrenar permanentemente

Revisar el area y controlar
otras fuentes de ignicién

Ajustar el procedimiento

Mantener un buen estado
fisico

Apoyar grupos de Primeros
Auxilios, Busqueda y Rescate

Grupo de primeros auxilios

lesionados.

ANTES DURANTE DESPUES
Revisar e inventariar los Ubicar el area del evento Evaluar lareacciony
equipos para atencion de respuesta

Revisar periodicamente el
manual de primeros auxilios

Utilizar elementos necesarios
para bioseguridad

Corregir procedimientos

Asistir a capacitaciones y
reentrenamientos

Evaluar el areay nimero de
pacientes a atender.

Mantener y reponer equipos
y elementos de proteccién
personal utilizados.

Entrenar permanentemente

Limitar riesgos para el
auxiliador y paciente

Mantener un buen estado
fisico.

Prestar primeros auxilios en
forma inmediata y oportuna

Asegurar el traslado de los
pacientes en forma rapida y
segura al centro asistencial

7. ANALISIS DE VULNERABILIDAD

La experiencia demuestra que es posible la ocurrencia de emergencias o situaciones especiales
resultantes de causas naturales o humanas que presentan serias amenazas a la vida, la salud o a la
propiedad o de incidentes que contemplen condiciones poco usuales y de riesgos que, si no son

corregidos o prevenidos, pueden convertirse en emergencias.

Una de las estrategias a utilizar es el andlisis de vulnerabilidad, entendiendo por vulnerabilidad
“capacidad del sistema para afrontar una emergencia de acuerdo con el nivel de riesgo, las posibles

consecuencias y las medidas que se puedan tomar antes de presentarse el evento”.

Basados en el desarrollo del andlisis de riesgos se puede llegar a obtener informacion que
permita la formulacion de actividades como definir los objetivos del Analisis de Vulnerabilidad,
estimar los recursos humanos y materiales existentes en las instalaciones de INTERNADO

FUNDEPRO y su capacidad de respuesta ante el evento de ser requeridos en una situacion de
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emergencia, facilitar los criterios para la toma de decisiones, definir los riesgos presentes en cada
escenario, establecer las necesidades de proteccion y los mecanismos para su implementacion.

El analisis de vulnerabilidad consiste en correlacionar las variables frecuencia (cuando) y
gravedad (cuanto) de los riesgos a los cuales se encuentra expuesta INTERNADO
FUNDEPRO, en sus diferentes areas. Los resultados obtenidos permiten establecer estrategias
de accion, antes, durante y después de una emergencia.

Al identificar las posibles situaciones de siniestros y sus variaciones, permiten a la empresa estar
preparados para enfrentar una emergencia y, “es mejor estar preparados para algo que no va a
suceder a que nos suceda algo para lo cual no estamos preparados”.

7.1  TIPOS DE RIESGO

Los riesgos que pueden afectar el funcionamiento de INTERNADO FUNDEPRO, se clasifican
en:

7.1.1 Riesgos tecnoldgicos y/o antropicos:
Originados como consecuencia y en ocasion del proceso productivo. Incluyen:

Incendios: Segun la clasificacion de los riesgos de la norma NFPA 10 las instalaciones de la
organizacion estan clasificadas como:

Riesgo Extra: Lugar donde encontramos un nivel de riesgo BAJO debido al material que se
encuentra en el establecimiento.

7.1.2 Riesgos de la naturaleza:

Originados por fendmenos climaticos, teltricos y otros tipos de fendmenos procedentes decambios
de la naturaleza en su dinamica continua. Incluyen:

Movimientos Sismicos: La Ciudad de Villavicencio se encuentra en una zona de amenaza ALTA
que debido a los efectos de la amplificacion de las ondas sismicas y a las caracteristicas del

subsuelo, este nivel de amenaza se puede incrementar.

Vientos fuertes: INTERNADO FUNDEPRO cuenta con una fachada en material solido, por lo
cual se descarta la caida de la fachada por la posibilidad de un vendaval.

27



PLAN DE PREVENCION, PREPARACION Y RESPUESTA ANTE
UNA EMERGENCIA- INTERNADO FUNDEPRO

» Descargas eléctricas: INTERNADO FUNDEPRO se encuentra ubicado en el centro por lo
cual, no se descarta la posibilidad de Descargas eléctricas ya que en la ciudad existe un ALTO
riesgo por lo que la edificacion es vulnerable a la accion de este fendmeno atmosférico.

7.1.3 Riesgos criminales:
Originados en actos o acciones con intencion dolosa:
» Hurto y Delincuencia Comun: Es posible teniendo en cuenta las caracteristicas comerciales y

financieros del sector, y por desplazamiento de alto nimero de personas, puede presentarse la
posibilidad de hurto, existen antecedentes en el sector, que son reportados a las autoridades.

7.1.4 Otros Riesgos:

Incluyen aquellos factores de riesgo que sin pertenecer a la clasificacion antes mencionada
pueden afectar la operacion de la Empresa. Se destaca:

» Fuga de Gas Natural: presentado por rotura en el gasoducto ocasionado por trabajos de
(construccion o mantenimiento) de los locales comerciales o casas adyacentes al establecimiento.

7.1.4 Ambito de influencia

Con base en los origenes y en la identificacion de las amenazas los siniestros pueden afectar:

= Personas

= Materiales y/o equipos

= Laoperacion de la Empresa
» Imagen de la compafiia

= El medio ambiente

7.2  ANALISIS DE LAS AMENAZAS

La calificacion de la amenaza se realiza mediante colores teniendo en cuenta la probabilidad de
ocurrencia, de la siguiente forma:

COLOR

FENOMENO COMPORTAMIENTO ASIGNADO

Es aquel fendmeno que nunca ha sucedido, puede
suceder o es factible porque no existen razones
historicas y cientificas para decir que esto no sucedera, <>
es decir que no se descarta su ocurrencia.

POSIBLE
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Es aquel fendmeno que ya ha ocurrido en el lugar o en
PROBABLE unas condicione§ similare_s, es qlecir que existen razones
y argumentos técnicos cientificos para creer que <>
sucedera.
Es aquel fendmeno esperado que tiene alta probabilidad
INMINENETE | de ocurrio con informacion que ’
lo hace evidente o detectable.
POSIBLE Nunca ha sucedido Verde
PROBABLE Ya ha ocurrido Amarillo
INMINENTE  Evidente, detectable ~ Rojo

Para determinar el Nivel de Riesgo se relacionan las amenazas identificadas en INTERNADO
FUNDEPRO vy se ubican en el siguiente recuadro:

AREAS
AMENAZA FUENTE DE RIESGO | CALIFICACION|COLOR AFECTADAS
NATURALES
Ubicacion de las
instalaciones en una zona
gue estd clasificada como
MOVIMIENTO altamente sismica, debido aj PROBABLE Todas las areas
SISMICO . .
la falla geoldgica ubicada en
el departamento del
Meta.
Debido a los cambios
LLUVIAS climaticos de la region y a .
INTENSAS los altos niveles lluvias que PROBABLE <> Todas las areas
se presentan.
En los campos abiertos del
TORMENTAS meta se presenta caida de PROBABLE Todas las areas
ELECTRICAS
rayos constantemente.
Incremento en la fuerza de
I\Z/LIJEENR-'II-'CEE los vientos durante los POSIBLE <> Todas las areas
meses de julio y agosto.
En épocas invernales se
genera el crecimiento y ,
INUNDACION desbordamiento de 1os rios INMINENETE ’ Todas las areas
cercanos a las instalaciones.
TECNOLOGICAS
Acumulacion de materiales
INCENDIO | combustibles y generacion POSIBLE <> Todas las areas
de fuentes de calor
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cercanas, sobre carga de
tomas.

Fuentes de calor en lugares
con presencia de vapores o

EXPLOSION gases inflamables y/o POSIBLE Todas las areas
explosivos.
Generacion de fugas de gas
FU%AA%DE inflamable y/o toxico en las| PROBABLE Servicio de
instalaciones. cocina.
Transito  constante  de
ACCIDENTES Yer;'?“"?s en las SOSIBLE Fuera de las
DE TRANSITO Instalaciones. instalaciones

Incumplimiento de los
limites de seguridad.

SOCIALES
ATENTADOS | Abierto al publico 8 horas
TERRORISTAS | con alta afluencia de POSIBLE
Y ASONADAS | personas.

Manejo constante de dinero

HURTOS en efectivo y contacto POSIBLE
frecuente con clientes.

Todas las areas

Todas las areas

QOO OO

8. PLAN DE EMERGENCIAS MEDICAS

Definicion

Componente del Plan de Emergencia orientado a prestar a las victimas atencion pre-hospitalaria
en el lugar del incidente (ya sea en Emergencia o Desarrollo Normal del Incidente) y a posibilitar
la derivacion de las que asi lo requieran a centros de atencion especializada. En caso de Emergencia

este plan opera mientras llega la ayuda externa (principalmente Secretaria de Salud u organismos
de socorro), y sirve de apoyo a esta cuando se haga presente en el lugar.

Objetivo del Plan

Brindar la atencion adecuada y oportuna que necesite una o varias personas que lo requieran dentro
las instalaciones de la Organizacion.

Recursos Internos para la atencion de emergencias

Dentro de las instalaciones se cuenta con los siguientes equipos para la atencién de primeros
auxilios:
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v' 1 Botiquin portéatil dotado con implementos basicos para cualquier caso.
v 1 Camillas en polietileno para el traslado de pacientes.
v" 1 Botiquin fijo para atencion.

Capacitacion Primeros Auxilios

La organizacidn capacitara parte de su personal para brindar una atencién basica en caso de un
accidente de un empleado, cliente, proveedor, contratista o visitante de las instalaciones, teniendo
activas a las siguientes personas:

La capacitacion debe ser actualizada de forma anual, Se recomienda actualizar en el tema al
personal correspondiente e involucrar a los nuevos integrantes de la brigada de primeros auxilios.

Modelo Operativo (ver PON)

Todo el personal de la Organizacién esta en la obligacion de reportar de manera inmediata
cualquier evento que se presente o sospecha de este en las instalaciones.

Siempre se debe activar el sistema de emergencias médicas, con el fin de iniciar un rapido traslado
al centro asistencial méas cercano.

La Brigada de primeros auxilios debe brindar una atencion basica y vital para salvar la vida de un
lesionado o afectado.

Los heridos se deben ubicar en zonas de clasificacion (ACV) para priorizar la remision a centros
asistenciales. Estos criterios de evacuacion dependen de los recursos externos existentes, de la
cantidad de lesionados y la magnitud del evento. (TRIAGE START)

Prevencion

La mejor forma de evitar accidentes y/o enfermedades laborales es la prevencion.
Utilizar siempre los elementos de proteccién individual

Seguir los procedimientos de seguridad implementados

Reportar las condiciones y actos inseguros detectados

Hacer ejercicio de forma rutinaria

Alimentarse de forma balanceada

Realizar los exdmenes médicos necesarios para validar el estado de salud.
Implementar actividades de promocién de la salud

Actividades de vigilancia epidemiolégica

Inspeccionas los equipos (cualquier clase) antes de operarlos
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8.2 PROCEDIMIENTO OPERATIVO NORMALIZADO PRIMEROS AUXILIOS

Al atender en primeros auxilios a una persona (SOLO SI SABE COMO HACERLOS):

Asegure el area en la cual se encuentra el paciente

Identifiquese ante el paciente

Solicite el permiso a la persona afectada para pasar a socorrer.

Informe a la central de emergencias

Actue con cuidado y habilidad, tranquilice al paciente explicandole que ya ha sido solicitado apoyo
Nunca abandone a la victima

Proceda a hacer valoracion primaria adecuadamente en tiempo record asegurando un traslado
seguro, verificando el estado de la persona, tipo de lesion, definiendo las prioridades de atencion
y adoptando los procedimientos

Mantenga la cabeza al nivel del tronco haciendo una apertura de la via aérea. excepto cuando exista
dificultad respiratoria. (Inmovilizacion Cervical)

Identifique la respiracion.

Realice una répida valoracion neurolégica

Exposicion y control de hipotermia.

Si pertenece a la brigada proceda a hacer la valoracién secundaria

Haga un reconocimiento minucioso de cabeza a pies, observando anormalidades en las diferentes
partes del cuerpo.

Verifique los signos vitales.

Al término de cualquier evento, se debe realizar notificacion al area SST

9. PROCEDIMIENTO OPERATIVO NORMALIZADO DE EVACUACION

DEFINICION

Este Plan se refiere a todas las acciones necesarias para detectar la presencia de un riesgo que
amenace la integridad de las personas, y como tal comunicarles oportunamente la decision de
abandonar las instalaciones y facilitar su rapido traslado hasta un lugar que se considere seguro,
desplazandose a través de lugares también seguros.

OBJETIVOS DEL PLAN

General:

Establecer y generar las condiciones, destrezas y procedimientos que les permita a los ocupantes
y usuarios de las instalaciones, protegerse en caso de ocurrencia de siniestros 0 amenazas
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colectivas que puedan poner en peligro su integridad fisica, mediante un conjunto de acciones
rapidas, coordinadas y confiables, tendientes a desplazarse hasta lugares de menor riesgo.

Especificos:
Establecer un procedimiento normalizado de evacuacion para todos los ocupantes y usuarios de
cada area.

Desarrollar en los ocupantes y usuarios de cada edificacion las destrezas necesarias para que
individualmente y como grupo puedan ponerse a salvo en caso de una emergencia.

Minimizar el tiempo de reaccion de los ocupantes ante una emergencia.

Evitar o minimizar las lesiones que puedan sufrir los ocupantes como consecuencia de una
emergencia.

ALARMA O AVISO PARA EVACUAR

Toda situacion de emergencias se reportara a la linea de emergencias correspondiente al tipo de
incidente que se presente. Hasta que no instale un sistema de notificacion masiva en el
establecimiento se utilizaran pitos y mensajes a viva voz, por parte de los coordinadores de
evacuacion y de los brigadistas.

RUTAS DE EVACUACION Y PUNTO DE ENCUENTRO

Se consideran rutas de evacuacion los corredores, puertas, vias, escaleras, caminos, areas de
circulacién que siendo identificadas como seguras permiten el seguro desplazamiento. Sefialice
con materiales visibles y duraderos para que las personas de la empresa y visitantes tengan una
vision clara de los lugares accesibles o0 no para la evacuacion.

Las vias y salidas de evacuacion deben permanecer despejadas y libres de elementos que puedan
estropear el desplazamiento ligero hacia una zona exterior. Las dimensiones de las vias y salidas
de evacuacidn seran proporcionales al nimero de empleados y personas que permanezcan en el
lugar. Los puntos de encuentro son areas amplias y seguras, destinadas para la llegada y reunion de
las personas que evacuaron.

SIMULACROS

El plan de emergencia debera ensefiarse a todos los empleados y practicarse periédicamente para
asegurar su comprension y operatividad, teniendo en cuenta lo siguiente:

Deberan efectuarse practicas y simulacros de evacuacion en forma periddica que incluyan como
minimo:
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Reconocimiento de la sefial de alarma, rutas de evacuacion, salidas y las instrucciones de
emergencia.

Reconocimiento del punto de encuentro.
Ejecucion de acciones de rescate.
Procedimientos de evacuacion.

Frecuencia:
Realizar una préctica de evacuacion por lo menos dos veces al afio.
Instruir al personal nuevo en los procedimientos a seguir en caso de emergencia.

Se deben adoptar todas las precauciones necesarias cada vez que se realice un simulacro de
evacuacion, entre ellas tenemos:

Establecer vigilancia previa de los sitios estratégicos tanto dentro de las instalaciones como fuera
de ellas.

Dar aviso previo a las personas claves dentro de las instalaciones.
Adoptar provisiones para atencion médica de posibles accidentados.

Para llevar a cabo el simulacro se deben tener en cuenta los siguientes aspectos:
Seleccione un escenario para una emergencia simulada.

Prepare un documento de planeacion general del simulacro.

Suponga una situacién tipica en el escenario.

Establezca cual deberia ser la respuesta adecuada para cada situacion planteada.

Seleccione suficientes veedores para el anlisis y calificacion del ejercicio, a cada uno de los cuales
se les asignan funciones especificas.

Realice charlas previas al simulacro, con los veedores, para aclarar aspectos del ejercicio.

Prevenga con suficiente anticipacion a las entidades de apoyo externo (Bomberos, Cruz Roja,
Defensa Civil, Policia, entre otros).

Realice un seguimiento a las comunicaciones, tanto internas como externas, realizadas durante el
ejercicio.

Lleve a cabo una reunion con los veedores, una vez finalizado el simulacro.

Elabore un informe de los resultados con sus correspondientes recomendaciones.

Llevar un registro cronologico de cada una de las préacticas y simulacros de evacuacion.
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CALCULOS EN LOS TIEMPOS DE SALIDA

Para efectos de calcular los tiempos estimados de salida de los ocupantes del establecimiento, es
necesario que los coordinadores generen ejercicios de evacuacion. Esto facilitara la familiarizacion
de cada coordinador con su grupo de evacuacién y con su ruta de evacuacion.

Cada coordinador deberé tener la siguiente informacion para poder calcular esto tiempos:

No. de personas asignadas a su grupo de evacuacion o ruta de evacuacion.

Distancia para recorrer en mts desde el punto mas lejano en donde se encuentre personal de su
grupode evacuacion hasta el punto de encuentro. Para facilitar esta medicion se pueden contar los
pasoshasta el punto de encuentro (Paso largo), cada paso se tomara como un metro de distancia.
Cuandola ruta de evacuacion involucre escaleras, se contard cada paso en la escalera como un
metro de distancia.

Ancho de la puerta, pasillo o escalera méas angosta que se atraviese durante el recorrido.

Formula calculo teérico del tiempo de salida:
Este célculo se realiz6 mediante la formula desarrollada por K. Togawa:

Donde:

TS =Tiempo de salida en segundos.

N = NUmero de personas.

A = Ancho de salida en metros.

K = Constante experimental: 1,3 personas/metro-segundo.

D = Distancia total de recorrido en metros.

V = Velocidad de desplazamiento: Horizontal: 0,6 metros/seg.

Estos tiempos de salida son tiempos estimados, los cuales deben ser comparados con los tiempos
reales tomados en los simulacros por cada coordinador de evacuacion.

COORDINACION DEL PLAN

Con el proposito de asegurar el adecuado funcionamiento del plan de evacuacion, debe haber un
numero suficiente de coordinadores de evacuacion que garantice el cubrimiento total de las areas
de la edificacion.

La funcidn del Jefe de Operaciones es supervisar la organizacion y condiciones necesarias para
garantizar el éxito de la evacuacion en caso de ser necesaria. Durante las emergencias se encarga
de recibir los reportes de todos los coordinadores en el sitio de reunion final.
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PROCEDIMIENTOS DE EVACUACION.

La evacuacion generalmente se efectuara partiendo del &rea donde se presente una emergencia,
continuando con las areas inmediatas. De ahi en adelante las prioridades de desplazamiento y

evacuacion seran determinadas basandose en las condiciones particulares de la emergencia
informadas por el comandante del Incidente.

La evacuacion de las &reas deberd incluir una lista actualizada de los ocupantes que tienen
impedimentos fisicos, incluyendo a las personas que no pueden usar escaleras o vias de escapes
debido a enfermedades temporales u otra incapacidad fisica.

Los Coordinadores de evacuacion deben asegurarse de que todas las personas de su grupo y areas
a cargo salgan al presentarse una evacuacion. Por lo tanto, deberan revisar bafios y las zonas poco
frecuentadas y confiar sélo en la presencia fisica de los ocupantes, no en la voz de estos, que
pudieran no encontrarse en condiciones de oir o estar temporalmente indispuestos o desmayados.
Cuando en las instalaciones de la empresa se encuentran visitantes o personal ajeno a la misma, se
debe fijar la responsabilidad de dirigir la evacuacion de estas personas, sea por parte del empleado
a quien estan visitando o por los coordinadores de evacuacion. La forma en que sea utilizada la
edificacion por el publico en general determinara las necesidades de este aspecto disciplinario de
la evacuacion

9. PUNTO DE ENCUENTRO

Con el fin de realizar el
llamado a lista de los
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RUTA DE EVACUACION

10. PLAN CONTRA INCENDIOS
1. Definicion
Componente del Plan de Emergencia que establece una Brigada de Contraincendios a cargo de la
Organizacion, debidamente entrenada y equipada, la cual podra ser apoyada por el Cuerpo de
Bomberos Voluntarios de Villavicencio en la respuesta interna para el control de incendios y
emergencias asociadas.
Objetivo del Plan
Minimizar las lesiones y pérdidas que se puedan presentar como consecuencia de incendios.
Recursos Internos para la atencion de emergencias

Dentro de las instalaciones se cuenta con los siguientes equipos para la extincion de incendios:

5 Extintores ABC de 20 Ib.
2 Extintor A de 2,5 Gls.

Capacitacion contra incendios
La organizacion capacito a su personal para el control de incendios:

La capacitacion debe ser actualizada de forma anual, se recomienda vincular al personal del
establecimiento.

Modelo Operativo (ver PON)

Todo el personal de la Organizacion esta en la obligacidn de saber utilizar un extintor, si el foco
del fuego es detectado, la primera actividad es tratar de extinguirlo con el equipo portatil.

Siempre se debe reportar al Cuerpo de Bomberos Voluntarios de Villavicencio, cualquier fuego
incipiente o incendio que se presente, asi se haya controlado.

La Brigada Contraincendios debe combatir el fuego hasta donde sus recursos y equipos alcancen,
si se ha evacuado la brigada contra incendios, debe estar pendiente de la llegada de Bomberos,
para reportar la situacion de la emergencia, falta de personal y el sitio probable de ubicacion.

Si el grupo contra incendios no actda en la emergencia, podra integrarse a otros grupos y cumplir
funciones como:
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Salvamento de bienes.
Primeros auxilios.
Seguridad Fisica.
Transporte de lesionados.

Prevencioén

La mejor forma de lucha contra el fuego es la prevencion.

Recordar la prohibicion de fumar dentro de las instalaciones

Asegurarse de conectar los equipos eléctricos en los enchufes adecuados.

Limitar el nmero de equipos que operan por la noche y en lugares poco frecuentados.

Los trabajos de mantenimiento que requieren el empleo de herramientas generadoras de calor y/o
chispas deberan ser supervisados por una tercera personay contar con equipo de extincion rapida
en las inmediaciones.

Durante la campafia se realizardn periddicamente ejercicios de evacuacion y extincion de
incendios.

Se revisaran regularmente todos los elementos de extincion y alarma.
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10.1 PROCEDIMIENTO EN CASO DE INCENDIO

Cualquier Persona Brigada

v

Mantenga calmay
actde con rapidez

v

Notifique la deteccion de
la emergencia

Se verifica la
. NO deteccion de la
< Esta > Alarma emergencia
w A
SI Procede a controlar
Verifique el fuego
caracteristicas del
extintor y proceda

Informar al cuerpo
de Bomberos *ver
0 procedimiento de
—> comunicacion

'

Evacuar

Fuego
Controlado

Fuego N
Controla

Indicar ingreso o
desalojo del lugar

Espere llegada de la \ 4
brigada Verificar la extincién
del fuego

FIN \

10.1.1 Uso de extintor portatil:

Mantenga la calma

Si esta capacitado y entrenado en el uso apropiado de extintores seleccione el agente extintor mas
apropiado para el tipo de fuego. SOLO EN CASO DE CONATO DE INCENDIO.

Verifique las caracteristicas externas del equipo antes de su manipulacion
Retire los dispositivos de seguridad y realice una prueba de descarga.
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Dirija la descarga desde una distancia no menor a 3mts a la base de la llama y en forma de abanico
de derecha a izquierda.
Verifique la Extincion del fuego, de ser necesario repita el paso anterior.

10.1.2 Activacion de la alarmay evacuacion

Se debe dar la alarma MANUALMENTE Unicamente cuando detecte un incendio en el lugar donde
se encuentre y que no lo pueda controlar, la persona que lo detecta.

La activacion de la alarma (AUTOMATICA) se hara por deteccion de humo o polvillo por uno o
mas de los sensores distribuidos en la oficina.

Recibida la alarma, el personal de la brigada y de evacuacion, apoyaran la salida de los empleados.
Si el espacio se encuentra lleno de humo, agachese y trate de salir gateando con la cabeza baja
evitando inhalar gases tdxicos.

Informar al cuerpo de Bomberos las medidas adoptadas y las tareas que se estan realizando,
entregando el mando a los mismos y ofreciendo la colaboracion de la brigada.

Si esta seguro de ser el dltimo en salir, cierre las puertas Sin Seguro para generar un retraso al
fuego.

Dirijase al punto de encuentro definido por el personal de apoyo en la evacuacion.

Espere indicaciones de ingreso o desalojo del lugar.

11. PROTOCOLO Y FLUJIOGRAMAS OPERATIVO NORMALIZADO

11.1 PROTOCOLO OPERATIVO NORMALIZADO EN CASO DE SISMO

OBJETIVOS | Establecer Procedimientos estandar de operacion en caso de sismos

Si usted esta en las instalaciones y se presenta un sismo, debe:

Esperar a que termine el sismo, nunca trate de salir durante el evento

Buscar refugio bajo escritorios, mesas o estructuras fuertes, permanezca

alli hasta que cese el movimiento. REVISE EL MAPA DE LOS SITIOS

SEGUROS.

PUBLICOEN | Alejarse de ventanales, estanteria alta, ldamparas o cualquier otro
GENERAL elemento que esté suspendido o pueda caer

Protegerse la cabeza y cuello con las manos

Preparese para evacuar; en tal caso, no debe usar los ascensores o0

devolverse por ningin motivo.

Interrumpir inmediatamente  suministros eléctricos, de gas, de

combustibles a todo tipo de equipos y maquinaria
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ESTE ATENTO A LAS INSTRUCCIONES DE LOS GRUPOS DE
APOYO.

BRIGADA DE
EMERGENCIAS

Jefe de brigada:

Reporta al director de Emergencias detalle de dafio a estructuras,
presencia de victimas, desarrollo particular de la emergencia en su sector
Coordinadores de evacuacion:

Lideran operacidn de evacuacion en caso de ser necesario.

Grupo contraincendios:

Actuan en combate contraincendios si existen

Apoyan proceso de Evacuacion

Grupo de primeros auxilios:

Atienden primeros auxilios en caso de requerirse

Apoyan proceso de Busqueda y rescate

Grupo de evacuacion

Adelantan Plan de Evacuacion

Apoya grupo Contraincendios

Grupo de busqueday rescate

Adelantan Plan Busqueda y rescate

Apoya grupo de Primeros Auxilios
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TERREM OTO

Mantenga la calma

v

Sus penda las ac tiv idades que es té
realizando

v

Sus penda el s uminis tro de energia a
maguinaria y equipos

v

Permanezca en el lugar durante el evento

b 4

Existe riesgo de
colapsa

es truc tural o

ac cidentes ?

Ubique un punto de reunidén cercano a
Protéjas e debajo de una su area, espere alli con sus
estructura firme o solicite compaferos hasta que pasen las
| replic as

Termind el
mov imiento
teldric o?

+

V erif ique la ex is tenc ia de pers onas PERMA NEZCA EN EL
afectadas fisica y/o emocionalmente

il !

Espere la llegada de los grupos de Preste atencion a la victima, no le
control de emergencias, atienda abandone
ins truc c iones

¢ EVACUACION

ag
Evacue a las victimas I —— DE
L ESIONA DOS

Prepares e para

- N
sl ev ac uacion
Hay 6 rden de
evacuacio n?
Evacue o rdenandamente hacia el
EVACUACION - punto de reunidn iti i
Regrese a su sitio de trabajo

.

Ev alue darnos ‘

Reporte a s u s uperior

Hay drden de
reingres o7

[ ~o |

inmerdiato

Permanezca en el punto de reunidon, A tienda
ins truc ciones de los c uerpos de s oc orro

v

Caolabore con los Brigadis tas para el
conleo de personal, Atienda Instrucciones . FIN
P
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11.2 PROTOCOLO OPERATIVO NORMALIZADO EN CASO DE EXPLOSION

OBIETIVOS Estable(':(?r Procedlm.lentos estandar de operacién en caso EXPLOSION
en los sitios de trabajo o sus alrededores.
Si esta involucrado en la explosion:
Mantener la calma.
Suspender inmediatamente las actividades que desarrolla.
Notificar a brigadistas.
Verifique las condiciones del lugar, solo en caso estrictamente
necesario, salga del lugar de acuerdo con el plan de Evacuacion
Interrumpir inmediatamente suministro eléctrico a equipos, maquinaria

PUBLICOEN |y suspenda el suministro de productos quimicos o combustibles, de

GENERAL acuerdo con protocolos.
Si estan capacitados presten los primeros auxilios a los lesionados y
remitan al centro asistencial.
En caso de evacuacion no debe devolverse y debe cerrar sin seguro cada
puerta.
ESTE ATENTO A LAS INSTRUCCIONES DEL COORDINADOR
DE EVACUACION, DE LA BRIGADA DE EMERGENCIAS Y/O DE
GRUPOS DE APOYO.
Director de emergencias:
Determina la evacuacion parcial o total.
Activa el Plan General de Emergencia convocando a los grupos de apoyo
interno y externo si es necesario.
Activa la cadena de llamadas.
Verifica la suspension del fluido eléctrico y de alimentacion de
producto.
COE Coordina con los grupos externos los puntos criticos de acuerdo con los
(Centro de planos de la empresa.

operaciones de | Jefe de apoyo interno y externo

emergencias) Coordina actividades con los jefes de los grupos de apoyo
Coordina la requisicion de equipos extras
Coordina y realiza censo del personal trasladado a los centros
asistenciales.
Jefe de comunicacion y prensa
Establece el boletin de prensa
De acuerdo con los requerimientos de Director de Emergencias realiza
la comunicacion con los grupos de apoyo externo que se necesiten.
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BRIGADA DE
EMERGENCIAS

Jefe de brigada:

Determina acciones especificas de ataque ofensivo o defensivo.
Establece prioridades de accion y necesidades para el control.
Coordinadores de evacuacion:

Realizan evacuacion o resguardo del personal en un area segura.
Verifica la salida y condiciones de los evacuados.

Grupo de primeros auxilios:

Realizan clasificacion de heridos.

Prestan primeros auxilios a las victimas.

Evaluan personal que no presenta aparentes lesiones.

Grupo contraincendios:

Identifican y controlan condiciones de riesgo de incendio.
Apoyan a los grupos de Bomberos.

Grupo de busqueda y rescate.

Realiza busqueda y rescate de victimas

Apoyan a grupos especializados
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l

Determinacion de nonmalidad

Retroalimentacion

< EXPLOSION )

l

Deteccion del lugar

l

Informe a seguridad

l

Verificacion
de
emergencia?

l

Despliegue de Brigada

i

Solicitud de apoyos extemos

EVACUACION

l

EVACUACION
Rescate de personal DE

Lesionado LESIONADOS
Evaluaciondedarnos

FIN
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11.3 PROTOCOLO OPERATIVO NORMALIZADO EN CASO DE TERRORISMO

OBJETIVOS

Establecer Procedimientos estdndar de operacion en caso de detectar
Amenaza Terrorista por via telefonica u otro medio.

PUBLICO EN
GENERAL

Si usted recibe una comunicacion que informe de acciones
terroristas, debe:
Mantener la calma, no generar panico ni propiciar rumores
Notificar inmediatamente al COE- Seguridad
Intente mantener contacto con la persona que hace laamenaza y obtener
la informacion que pueda orientarle sobre:
- Naturaleza de la accién (Bomba, carro-bomba, atentado a
funcionarios, ocupacion armada, etc.)
- Ocurrenciade la accién (lugar, hora, como es, cuantas hay, etc.)
- Naturaleza del actor (Grupo guerrillero, delincuencia coman,
usuarios de la empresa, empleados o exempleados, etc.).
Si la amenaza es escrita, debe conservarla y leerla cuando la reporte al
panel de seguridad
ESTE ATENTO A LAS INSTRUCCIONES DE LOS GRUPOS DE
APOYO Y SEGURIDAD

COE

Seguridad:

Contacta a la Policia Nacional, cuerpo(s) antiexplosivos y cuerpos de
inteligencia

Sirve de enlace entre los cuerpos de seguridad y el Director de
Emergencias

Coordina proteccién y evacuacion personalidades de la Entidad
Coordina la busqueda en exteriores

Determina veracidad de la informacidn a través de los cuerpos de
seguridad o los miembros de la brigada

Recopila toda la informacion concerniente al incidente, reporta a las
autoridades competentes de acuerdo a procedimiento legal

Director de apoyos internos y externos:

- Coordina la busqueda en interiores

BRIGADA DE
EMERGENCIAS

Jefe de brigada:

Acopia informacion respecto a la existencia, ubicacion, cantidad, forma
etc. de elementos sospechosos o posibles artefactos explosivos
Informa al Director de emergencias y/o al Director de Seguridad yo al
Director de Apoyos

Facilitan accionar de cuerpos de seguridad
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Otros grupos:

Funciones propias del grupo en caso de requerirse

Acciones de apoyo mutuo intergrupal segin plan

Acciones de busqueda de artefactos, segun criterio de Jefe de Brigada

11.4 PROTOCOLO ESTANDAR EN CASO DE FUGAS DE GAS

o

Si . DesplieguedeBrigada
Solicituddeapoyos
externos
v
l Evacuaddn BVACQAQCON
FIN
FUGA DE GAS
OBJETIVOS Establecer Procedimientos estandar de operacion en caso de FUGA DE GAS en

los sitios de trabajo o sus alrededores.

SI USTED SE VE INVOLUCRADO EN FUGAS DE GAS, DEBE:
Mantener la calma.
Suspender inmediatamente las actividades que desarrolla

PUBLICOEN
GENERAL
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Notificar a la brigada.

Apertura del balcdn para garantizar ventilacion.

Cuando se perciba olor a gas dentro de las oficinas se debe confirmar con la
Administracion la procedencia del mismo, el control ante la fuga. De no tener
respuesta y continuar el olor, se procedera a evacuar al punto de encuentro.
Evacuar contrario a la direccion del viento no se devuelva y deje cerradas las
puertas sin seguro.

Al no tener capacitacion para el control de fugas retirese inmediatamente del lugar,
tenga en cuenta la toxicidad, velocidad de propagacion y demas caracteristicas de
los productos a manejar y permita la ventilacion del area afectada.

ESTE ATENTO A LAS INSTRUCCIONES DEL COORDINADOR DE
EVACUACION, DE LA BRIGADA DE EMERGENCIAS Y/O DE GRUPOS DE
APQOYO.

COE

DIRECTOR DE EMERGENCIAS:

Determina la evacuacion parcial o total.

Activa el Plan General de Emergencia convocando a los grupos de apoyo interno
y externo si es necesario.

Activa la cadena de llamadas.

Establece procedimientos a seguir segun las MSDS.

Verifica la suspension del fluido eléctrico y de alimentacién de producto.

BRIGADA DE
EMERGENCIAS

JEFE DE BRIGADA:

Determina acciones especificas de ataque ofensivo o defensivo

JEFES DE GRUPO

Participan en la accién de atencion integral de la emergencia segun requerimientos
y disponibilidad de equipos.

GRUPO DE CONTROL DE INCEDIOS Y FUGAS O DERRAMES.
Funciones propias del grupo en caso de requerirse de acuerdo a recursos del grupo.
OTROS GRUPOS:

Funciones propias del grupo en caso de requerirse

Acciones de apoyo mutuo intergrupal segun plan

Acciones de combate contraincendios segun criterio de Jefe de Brigada.
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< FUGA DE GAS )

A 4

DETECCION
DIRECTA

REPORTE O AVISO DE QUIEN RECIBE O
DETECTA

A4
ACTIVACION DE CADENA DE LLAMADAS
NOTIFICACION DENTRO MONITOREO EDIFICIO

CADENA DE
LLAMADAS

ACTIVAR ALARMA

EVACUACION DEL AREAY
RESPUESTA ESPECIALIZADA

—

APLICACION DE "PROCEDIMIENTOS
OPERATIVOS EN CASO DE FUGA O DERRAME"

EVACUACION

=

\/

EVACUACION
DE
LESIONADOS

EVENTO
CONTROLADO?

ESPERE LA LLEGADA DE

LOS GRUPOS
ESPECIALIZADOS
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12. PROCEDIMIENTO DE COMUNICACION
12.1 NOTIFICACION A LOS ORGANISMOS DE SOCORRO

La forma oportuna en que se haga la notificacion de una situacion de emergencia dentro de la empresa,
es fundamental para la disminucion del tiempo en que se obtenga la ayuda de organismos
especializados (Bomberos, Policia, Cruz Roja, Antiexplosivos, etc.).

Esto puede significar el salvar una vida o evitar graves dafios en las instalaciones. La persona de turno
del &rea de recepciodn es quien debe hacer esta notificacion, una vez reciba el informe del Lider de la
Brigada de Emergencia.

Para realizar esta notificacion se deben tener en cuenta los siguientes pasos:

Emplear para ello el listado telefonico de emergencias que debe permanecer en lugar visible de la
oficina y Recepcion.

Suministrar en forma clara y concreta la siguiente informacion:

Nombre de la empresa de donde se esta llamando.

Nombrey cargo de quién efectda la llamada.

Situacion que se esta presentando (segun lo informado por la brigada) y requerimientos especiales si
los hay.

NUmero telefonico a donde puedan llamar a confirmar la veracidad de la solicitud hecha.

Cualquier otra informacion que solicite el organismo de socorro.

12.2 Servicios de Apoyo

CONDICION DE RIESGO ENTIDAD A LLAMAR TELEFONOS
Condiciones de riesgo para la :
comunidad o sociedad general: -
arboles a punto de caer Oflc_ma de
estructuras débiles, Gestion del 6715825 -
. . Y Riesgo 3202400743
inundaciones, deslizamientos,
etc.
Robos, rifias, personas,
artefactos o vehiculos Policia Nacional 112 - 123
sospechosos
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Extorsion y/o secuestros

Gaula Policia
Nacional

165 - 6678099

EMERGENCIAS

Accidentes de Transito,

Incendios, rescates, Central Radio 3182112552;33 4.
inundaciones, ayuda Alcaldia 6715801
humanitaria, etc.
Incendios estructurales, Cuerpo de
forestales, vehiculares, rescate Bomberos
y/o Incidentes con materiales | Voluntarios de 119 - 6626505
peligrosos. Villavicencio

Estructuras colapsadas,
deslizamientos, inundaciones,
evacuaciones, etc.

Defensa civil de
Villavicencio

144 - 6631257

CONDICION DE RIESGO

TELEFONOS

Atencién y traslado de

Cruz Roja

132 - 6703838 -

pacientes y ayuda humanitaria | Seccional Meta 6710880

Atencion y traslado de Secretaria local 3102861505
pacientes de salud
Re(_:epcion y atenc_:ion Hospital 6817901
especializada de pacientes departamental
SERVICIOS PUBLICOS
Empresa de
Darios en acueducto y Acueducto y @ 116

alcantarillado

Alcantarillado de caaw

Villavicencio
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Dafosy emergenciasenredes | Electrificadora 115 - 6614000
eléctricas del Meta ext. 138
Emergenmas_er_\ _Im_eas de gas Llanogas ) 164 - 6819077
domiciliario Ky Uianogas:
Emergencias sanitarias Bioagricola $* e | 110 - 6707000
(basuras) .

13. PLAN DE DIVULGACION

Para el personal que se vincule a la empresa, la divulgacién del plan de emergencias se hace en el
proceso de induccion y para el personal antiguo se realizard una capacitacion cada vez que se genere

modificaciones en el Plan de Evacuacion.

Para informacidn del personal visitante y de las personas que laboran en la empresa, se cuenta con
un video con las instrucciones basicas que se proyecta en la recepcion de la empresa y un plano
general de las instalaciones en el que le indica las rutas de evacuacion y los puntos de reunion

final.

Existe un oficial de informacion publica, quien se encargara de comunicarse con los familiares de
los funcionarios, autoridades locales, visitantes, etc., durante y después de una emergencia.

COMUNICACION

ACCIONES INFORMATIVAS

PUBLICO Y FAMILIARES

Es importante mantener informado al publico en general
acerca de que se estan utilizando todos losrecursos para
proteger a los funcionarios y a la comunidad en general.
Informacion sobre el estado y ubicacion de las personas
asistentes al lugar, incluidas las personas extraviadas.
También es importante comunicar que existen planes de
recuperacion de las actividades.

Mantener nimero de contactos de familiares.

VISITANTES Y VECINOS

Actualice a sus visitantes y vecinos sobre cuando se
atenderan, recibiran productos y se reanudaran los
servicios, en los casos que corresponda.

GOBIERNO
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Informe a las autoridades sobre las acciones que se
Ilevan a cabo y se esta preparando para hacer, con el fin
de ayudar en el esfuerzo de recuperacion.
Comuniquese también con las autoridades localesy
estatales para informarlas de la asistencia que se
requiere para continuar el desarrollo normal de las
actividades.

Estar preparado para dar a los vecinos breve
informacion rapidamente sobre la naturaleza de la
emergencia, para que puedan evaluar sus propios
niveles de riesgo.

OTRAS EMPRESAS
/VECINOS INMEDIATOS

14. PRACTICAS Y SIMULACROS

Para garantizar la comprension y funcionamiento de este plan de emergencias, asi como para detectar
posibles fallas en el mismo, debera practicarse periédicamente, teniendo en cuenta los siguientes
pardmetros:

Programacion anual de simulacros, considerando la siguiente frecuencia: Realizar un simulacro
general de las instalaciones, una (1) vez al afio y con la participacion de los grupos externos (si es
posible). Simulacros adicionales segun las necesidades identificadas para el funcionamiento del plan
de emergencias.

Planeacion del simulacro: uso del formato previo a la realizacién de cada simulacro, que incluye
la identificacion de objetivo y recursos para la actividad.

Analisis posterior: una vez terminado el simulacro se realizara un analisis de lo ocurrido con el fin
de evidenciar posibilidades de mejora al plan de emergencias. Esto se registrara en el “Informe de
simulacro”.

Consideraciones de seguridad: Debido a que los simulacros de evacuacion requieren la participacion
de todos los trabajadores de la empresa, en su realizacion se deben tomar todas las precauciones que
se consideren necesarias, COmo:

Establecer vigilancia en los sitios estratégicos dentro y fuera de las instalaciones.

Dar aviso previo a las edificaciones y sitios vecinos a las instalaciones o areas.
Proveer ayudas a las personas con algun tipo de impedimento de ser necesario.
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v"Los sitios con visitantes, como oficinas deben ser notificados, antes y durante el ejercicio, de la
naturaleza de la préctica.
v" Debe darse aviso a las autoridades competentes de la zona, de ser necesario.

/) \
%4(1% el

Persona encargada de la EjeCucion y Seguimiento del plan
de Prevencion, Preparacidon y respuesta ante una
Emergencia

MARTHA MEJIA DE ROMERO

Fecha De Elaboraciéon: 30/09/2022

CAMBIOS FECHA
Ajuste a la conformacion de brigadas, 09/01/2025
numero de extintores tipo abc y plano de
evacuacion.
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1. Plan de emergencias y contingencias

A continuacién, se presentan los aspectos basicos que deben contener un Plan de
Emergencia y Contingencias:

¢ Introduccion

En la salida pedagdgica dirigida a participar en el Teatro Musical realizado en el Colegio
San Francisco de Asis sede Alborada, durante la actividad pueden presentarse situaciones
de diferente origen como: Naturales (terremoto, incendio, tormenta eléctrica), Antrépicos no
intencionales (explosiones, incendios ocasionados por riesgo eléctrico, fallas estructurales
entre otros), Sociales (hurtos).

Por lo anterior la variedad de emergencias que en cualquier momento puede afectar de
manera individual o colectiva en la operacién normal de la sede del Colegio Francisco de
Asis ubicado en el barrio Alborada, en esta medida las instalaciones del establecimiento
cuentan con las medidas de seguridad como herramientas, equipos contra incendio, talento
humano capacitado y sefializaciéon que informa la ruta de evacuacion y posibles riesgos
identificados en la zona, el desarrollo de la actividad tendra una hora de inicié 9:30am y una
posible hora de finalizacion 11:00am con recorrido en transporte terrestre de servicio
especial de aproximado 8.5km (ida/vuelta).

Internado Santa
0Mana Isamar
%y

ria

&= 27 min '\ Q7

83km \\_(
N\
BN

7 DE AGOSTO
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e Justificacion

Este plan de emergencia es elaborado por la salida ludico pedagogica de las usuarias del
Internado Isamar al Colegio Francisco de Asis sede Alborada.

¢ Objetivos

1. Objetivo General

Establecer las herramientas y procedimiento de emergencia para la salida ludico
pedagogica al Colegio Francisco de Asis sede Alborada de las usuarias del Internado
Isamar.

2. Objetivos especificos

v Identificar las posibles amenazas de origen natural, social y antrépicas.

v ldentificar los recursos disponibles fisicos, humanos y tecnolégicos con que se
cuenta en la prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias.

e Alcance

La cobertura del presente plan de emergencia aplica desde la salida de las usuarias de la
sede Internado Isamar hasta el Colegio Francisco de Asis sede Alborada (ida y vuelta).

¢ Informacién general

1. Informacioén Basica del Operador/contratista

Presta servicio a 50 usuarias de la modalidad Internado / Casa de
Actividades que desarrolla el acogimiento familiar en la vereda vanguardia, sector Villa Martha —

operador/contratista Villa Gema 2, el operador cuenta con talento humano capacitado y
herramientas para atender una emergencia.

Vereda Vanguardia — Villa Martha — Villa Gema 2
Tel: 3222114260
Rita Cristina Ramirez Amézquita - Coordinadora
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Descripcion de la ocupacion

Nifias y adolescente de 7 a 17 afios: 50 participantes
Talento Humano de 22 a 60 afios: 14

El talento humano no tiene limitaciones fisicas o enfermedades que

le limiten el desarrollo de sus actividades.

Caracteristicas de las
instalaciones

Las instalaciones del Colegio Francisco de Asis sede Alborada
estan distribuidas por aulas de clases, area administrativa, cafeteria
y polideportivo en el cual se estara realizando la actividad Teatro
Musical, se cuenta con equipos de primeros auxilios y contra
incendios, ruta de evacuacién y zona de unidades sanitarias

(bafios).

Analisis de riesgo

A continuacion, se tipifican algunos fendmenos que se pueden convertir en amenazas:

Naturales

movimientos sismicos, tormenta eléctrica.

Antrépicas no
intencionales

Incendios, explosiones.

Sociales

Hurto, asonadas, atentados.

Calculo del riesgo

El riesgo esta definido como el dafo potencial que, sobre la poblacion, sus bienes, la
infraestructura, el ambiente y la economia, pueda causarse por la ocurrencia de amenazas
de origen natural, social, o antrépico no intencional.

De igual manera, el Riesgo (R) esta definido en funcién de la amenaza y la vulnerabilidad
como el producto entre Probabilidad (P) y Severidad (S) del escenario y permite establecer
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la necesidad de la adopcion de medidas de planificacion para el control y reduccion de

riesgos.

Interpretacion de resultado de la valoracién del riesgo

Lluvias intensas, movimientos sismicos.
Riesgo medio o tolerable

¢ Inventario de recursos para la atencién de emergencias

Relacione todos los elementos y equipos para la atencién de emergencias con que cuente
el operador/contratista como, por ejemplo:

) ) FECHA DE
DESCRIPCION CANTIDAD UBICACION INSPECCION OBSERVACIONES
15 Instalaciones del
Extintor establecimiento casa
baquero
0 Instalaciones del
Gabinete establecimiento casa
contra baquero
incendios
1 Instalaciones del
Camilla establecimiento casa
baquero
1 Instalaciones del
Botiquin establecimiento casa
baquero
Senalizaciéon | 22 Instalaciones del
de establecimiento casa
emergencias baquero
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Alarma de 1 Instalaciones del
emergencias establecimiento casa
baquero
Kit basico 0 Instalaciones del
para la establecimiento casa
atencion de baquero
derrames

Base de datos colaboradores

Dentro del trabajo realizado en la formulacion del Plan de Emergencias se elaboré la base
de datos de colaboradores con el directorio telefénico en caso de emergencia que ademas
incluye informacioén vital de la empresa prestadora del servicio de salud, datos de contacto
de un familiar en caso de emergencia, entre otros. Esta informacion es confidencial y
permanecera actualizada y disponible.
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Condicién | Estado
" Identificacion Numero de | Fechade de de Contacto en
Nombre y Apelido Cédula Rn Sexo celular nacimiento | discapaci|gestaci B caso de.

dad on emergecnia

RITA CRISTINA RAMIREZ AMEZQUITA 51674224| O+ [Femenino (3153162289 (4-sep-62 |NO NO COMPENSAR 3155880606
Y UDI MILENA PARRA AREVALO 40340305| O+ |Femenino |3123816980 (26-mar-85 [NO NO COOSALUD 3125849303
KIMBERLLY FERNANDA LUGO TOLEDO 1121948997 O+ [Femenino (3103123098 |30-dic-97 [NO NO SANITAS 3192354351
JENNY MARITZA SIERRA TORRES 1013599260 A+ |Femenino (3213970298 |16-sep-88 |NO NO SALUD TOTAL 3177116434
LILIANA DEL PLAR AMEZQUITA PARRADO 40371825| A+ |Femenino |3202963330 [12-oct-63 [NO NO FAMISANAR 3158896838
LAURA CRISTINA SANCHEZ GIRALDO 1121870226| O+ |Femenino (3103805829 |16-jul-90 |NO NO SANITAS 3214381470
JUBY ESNITH CASTANEDA CLAVIWO 40439092| O+ |Femenino |3115609790 [4-nov-75 |[NO NO SALUD TOTAL 3112291882
NINI JHONNA MORALES CASTANEDA 1121840762| O+ [Femenino |3223668872 |9-ago-87 |NO NO FAMISANAR 3147958103
TANIA VANESSA PAEZ OROZCO 1006858800 B+ [Femenino 3125526229 |2-nov-01 [NO NO SALUD TOTAL 3125526229
DEISY JOHANNA OSPINA RESTREPO 1121943098 O+ [Femenino (3223149357 |5-mar-97 [NO NO SANITAS 3205441023
KAREN GISEL LEON RONCANCIO 1121883907 O+ [Femenino 3203421177 |23-dic-91 [NO NO FAMISANAR 3134475524
HEY DI MERCEDES CANIZALES GARZON 40399310| O+ |Femenino |3212444793 [3-ene-73 [NO NO NUEVA EPS 3112171348
GISSEL VALENTINA RATIVA SIGUA 1.029.665.991 Femenino 3153162289 3153162289
NICOL SOFIA RINTA MESA 1.121.877.359 Femenino 3153162289 3153162289
KAROL DAYANA ROMAN VERA 1.123.564.704 Femenino |3153162289 3153162289
MARIA ALEJANDRA JIMENEZ CORRALES 1.110.554.499 Femenino 3153162289 3153162289
LAURA VALENTINA OVIEDO JIVENEZ 1.117.837.718 Femenino 3153162289 3153162289
MARTHA SUSANA BORRERO VALENCIA 1.125.473.693 Femenino |3153162289 3153162289
LORENA ALEXONE SANCHEZ 1.127.385.861 Femenino |3153162289 3153162289
SHARIT FLOREZ ORTEGA 1.123.436.699 Femenino 3153162289 3153162289
MARIANA BOLANOS TORRES 1.123.862.249 Femenino 3153162289 3153162289
KAREN ANDREA ZORRO MENDEZ 1.123.809.283 Femenino 3153162289 3153162289
LIDA SOFIA ZORRO MENDEZ 1.121.876.986 Femenino 3153162289 3153162289
ZARAY NICOL PENA POVEDA 1.123.443.527 Femenino 3153162289 3153162289
YAIRA NERAILY ECHAVARRIA ARANGO 1.123.565.298 Femenino 3153162289 3153162289
DULCE MARIA RIOS PARRA 1.120.369.858 Femenino |3153162289 3153162289
DAYERLIN MICAELA PINTO MARTINEZ 5.708.267 Femenino 3153162289 3153162289
DORA FLOR MARTINEZ VELOSA 1.120.574.660 Femenino 3153162289 3153162289
ANGYE SOFIA QUEVEDO ROJAS 1.123.809.018 Femenino 3153162289 3153162289
FRANCELIS ELIMAR NUNEZ 5.482.575 Femenino 3153162289 3153162289
MARIA PAULA MANCERA GARCIA 1.121.915.601 Femenino |3153162289 3153162289
MARIA NICOL PENA ORTEGON 1.123.805.998 Femenino |3153162289 3153162289
DARCY FARLEY GAITAN GAITAN 1.124.778.729 Femenino 3153162289 3153162289
NICOLLE SOFIA ROJAS OSORIO 1.123.807.498 Femenino 3153162289 3153162289
CRIZTAL NAHIARA CARDONA GALEANO 1.120.870.665 Femenino 3153162289 3153162289
LAURA VALENTINA RIVERA SANCHEZ 1.029.963.852 Femenino 3153162289 3153162289
YEMI CRISTINA GOMEZ GUTIERREZ 1.122.520.859 Femenino |3153162289 3153162289
KAREN SOLFANI CAMEJO ALVARADO 1.119.183.928 Femenino 3153162289 3153162289
VALENTINA GOMEZ CHIPIAJE 1.121.870.803 Femenino 3153162289 3153162289
KATERINE AGUILAR TAGUAO 1.120.473.983 Femenino |3153162289 3153162289
LINA SOFIA MEDINA MARTINEZ 1.122.928.663 Femenino 3153162289 3153162289
FAIDY Y ULIETH RODRIGUEZ ROMERO 1.121.396.268 Femenino 3153162289 3153162289
ADRIANA MARCELA GARCES ALVAREZ 1.037.125.389 Femenino 3153162289 3153162289
XIOMARA ANDREA CALDERON TAPIERO 1.115.948.843 Femenino (3153162289 3153162289
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De acuerdo con lo anterior se estima una carga ocupacional con el promedio de 5
colaboradores, que estaran acompanando a las 35 usuarias durante el desarrollo de la
actividad pedagogica.

Relacione los temas de capacitacion de la brigada de emergencias:

Entidades de apoyo-Directorio de emergencias

Indicar el nombre, teléfono y direccion de las entidades de apoyo en caso de emergencia,
a continuacion, se presentan algunos ejemplos:

ENTIDAD TELEFONO DIRECCION
Ambulancia 132 Cruz roja villavicencio
Bomberos 119 — 111 Calle 35 # 29 -09 Centro
Policia 3212803007 Romboi del aeropuerto

de Villavicencio
Defensa Civil 144 — (608) 6705941 Cl 18 A 33-37 El Nogal
Linea a de emergencias 141 Carrera 22 #10-73/89
del ICBF Barrio Dofa Luz
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FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA “FUNDEPRO”

Con relacion a la obligacién contractual “Adoptar las medidas necesarias para el ahorro y
uso eficiente de agua, energia, papel, y manejo de residuos que se generen durante la
ejecucion del contrato, de acuerdo con la politica ambiental de la Entidad”.

Se certifica mediante la presente que para el contrato N° 50003282025 de 01 de Julio de
2025, se implementaron buenas practicas ambientales durante la ejecucion del contrato,
obteniendo principalmente los siguientes resultados:

Buena practica Describir las actividades . g
: . Registro fotografico
ambiental realizadas 9 9
Ahorro y uso eficiente Implementacion de
de agua sefalizacién alusiva al manejo

adecuado del aguay ahorro, en
el servicio de alimentacion, uso
de baldes con medidas para
utilizar el liquido solamente
necesario en cada
procedimiento de limpieza,
adicional se implementd la caja
del papel con el de recolectar
todo el papel generado y que
por confidencialidad de la
informacién no es posible
reciclar, poder reciclarlo e
entregarlo para disposicion
final de igual se verifican las
instalaciones hidraulicas
(llaves, tuberias, duchas) con
el fin de evitar perdida por
goteo o fuga. ¢
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Ahorro y uso eficiente
de energia

Acciones implementadas con
el ahorro de energia se utilizan
bombillas led en toda la sede y
los ventiladores Unicamente se
utilizan en algunos tiempos del
dia junto con los equipos de
computo que deben ser
suspendidos cuando estan
fuera de uso y de igual forma
se sensibiliza a las
participantes a un manejo
adecuado de los equipos de
computos, tv de la sede.
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Buena practica
ambiental

Describir las actividades
realizadas

Ahorro y uso eficiente
de papel

Uso de papel de cafa el cual no es
elaborado por arboles y disminuye
el impacto ambiental causado por
la tala de arboles a los
ecosistemas naturales.

Con el fin de ahorrar papel se
imprime a doble cara, pero el papel
no puede ser reciclado debido a
que maneja informacion
confidencial por lo que se
implementa la caja del reciclaje
con el fin de destruir el papel y
poderlo reciclar entregandolo a las
personas que dia a dia realizan su
labor de recoleccion de reciclaje.

Registro fotografico

ABRICADOS CON
BRA VIRGEN DE CANA

| carvasal @

Manejo de residuos

El proceso de manejo de residuos
inicia en la separacion en la fuente
por la clasificacion de colores y
tipo de residuo generado (negro no
aprovechables, verde organicos,
blanco aprovechables).

Los residuos generados en
cada uno de los procesos se
depositan en los recipientes

FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA “FUNDEPRO"

En Cumplimiento de la obigacion contractual comrespondiente a “Adoptar las medidas
necesarias para el manejo adecuado y la disposicion final de fos residuos especiales yfo

peligrosos que se generen durante Ja ejecucion del contrato”

Se certifica mediante la presente que para el contrato N° 50001782024, se dio
cumpliméento a lo establecido en la obiigacion contractual mencionada anteriomente,

reaizando principaimente las siguientes actvidades

oo | dporia | foos
s | S0 | Dagre | oamsas | Cootds
vt | oeners ol

Almacensmient | nylo
o

Admieiace | Vd i | Especal | Paes 3 Diaposics | Mo 3ics
n i
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Buena practica
ambiental

Describir las actividades
realizadas

Registro fotografico

ubicados en las instalaciones
(aula  multiplex, zona de
lavanderia 'y servicio de
alimentos):

e Residuos organicos.
e Residuos no
aprovechables.

Estos residuos generados son
entregados al operador de
recoleccion en la ciudad de
Villavicencio el cual es Biogricola
del llano y en la zona maneja un
horario de Lunes, Miércoles y
Viernes cada semana, durante
este periodo son almacenamos
temporalmente en el shut ubicado
en la parte externa sobre el
ingreso ubicado al lado derecho
de la unidad de servicios.

Durante este periodo se
generaron algunos residuos
especiales:

e Partes eléctricas 2kg.
e Insumos médicos 2kg.
Partes eléctricas 3kg

Con el fin de brindar una
disposicion final adecuada de
los residuos especiales, se
dejaron a disposicion en los
puntos de recolecciéon ubicados
en las instalaciones de Alkosto
ubicados sobre el subnivel del
Centro comercial Unicentro.

Adicional por medio del
colaborador que cumple las
funciones de tallerista dentro de
la unidad de servicios, se recicla
las cajas de carton y envases de
plasticos en el desarrollo de las
actividades de manualidades
propuestas en el diario vivir y
que son elaboradas por las
beneficiarias de la modalidad
con el acompafiamiento e
instrucciones brindadas por el
tallerista.

informe de Residuos Especiales

Enlavigencia del mes de Julio en la modaidad de Infemado del contrato de aportes
50001782024, s identificaron los siguientes residuos especiales:

o Partes electricas

Registro fotografico:

FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA “FUNDEPRO™

En la vigencia del mes de abril en la modalidad de Intermado del contrato de
sportes 50001782023, se identificaron Ios siguientes residuos especiales:

« Partes eléctricas (repuestos de mpresora y muttitomas slectrica)

Reglstro fotografico:
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Buena practica
ambiental

Describir las actividades
realizadas

Registro fotografico

Con el manejo de la dotacion en
desuso como elementos de
proteccion personal (guantes y
tapabocas), se implementa un
recipiente para su disposicidon
temporal ubicado en el area de
servicio ubicada en las
instalaciones de la unidad de
servicio, estos residuos son
entregados al operador de
residuos del Municipio en este
caso Bioagricola del Llano, para
su disposicion final.

Durante este periodo junto con las
colaboradoras del area de servicio
encargadas de los procesos de
limpieza y desinfeccion de la
unidad de servicio, se realizo
actividad enfocada en el manejo
de productos quimicos con
enfoque en la afectaciéon con el
ecosistema natural, fuentes
hidricas debido a los dafios que
puede generar un derrame de
liguidos por almacenamiento,
traslado o] manipulacion,
afectando fuentes hidricas
cercadas, zonas verdes de igual
se socializa la identificacion de los
productos por medio de las
etiquetas, pictogramas de
advertencia de acuerdo al sistema
globalmente armonizado y hoja de
seguridad los peligros tanto para el
ecosistema como para el individuo
que los manipula.

Villavicencio. 31 de mayo del 2024

Informe de Residucs Especiales

En la vigencia del mes de mayo en la modalidad de Internado del contrato de
aportes 50001782024, se dentificaron os sigulentes residucs especiales

« Insumos de botiquin

Reglstro fotografico
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Dado en Villavicencio, en el mes de Agosto de 2025

Atentamente,

Martha Mejia de Romero
Representante legal
21.234.354
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\ ; ACTA DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO
@ Lasalud  Minsalud ESTABLECIMIENTOS DE VIVIENDA TRANSITORIA
SECRETARIA LOCAL DE SALUD DE VILLAVICENCIO Municiio de Vitevicencio
CIUDAD FECHA ACTA N°
TIPO DE ESTABLECIMIENTO 1 5 7 2

Complejo Turistico l:’ Hostal ‘:l
Centro Vacacional EI Posadas J:‘
Moteles I:| Amoblados l:‘

Hotel l:‘ Aparta hotel

Residencias l:‘ Hospederia
Campamentos l:l Alojamientos

Campamentos ]j Otro

KOO0

IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO

* CAMPO OBLIGATORIO
*RAZON SOCIAL

*CEDULA / NIT “NUMERO DE INSCRIPCION

“NOMBRE COMERCIAL

*DIRECCION MATRICULA MERCANTIL
“DEPARTAMENTO *MUNICIPIO
Barrio Vereda Comuna Localidad

Sedtor 4. - | LS8 A Gomegimiente =~ Caserio ARl 51 ST urPz

OtroD Cual:

TELEFONOS CORREO ELECTRONICO

NOMBRE DEL PROPIETARIO/ REP LEGAL

*DOCUMENTO DE IDENTIFICACION C_cl:, C'E'[:l NIT D “Numero de documento
“NOMBRE DEL ADMINISTRADOR

*DOCUMENTO DE IDENTIFICAGION c.c.[:| G.E.I:| NIT [:] *Numere de documento
CORREO ELECTRONICO

*DIRECCION DE NOTIFICACION

EL REPRESENTANTE DEL ESTABLECIMIENTO AUTORIZA LA NOTIFICACION ELECTRONICA: sl l:l NO D
DIRECCION DE NOTIFICACION ELECTRONICA

*DEPARTAMENTO *MUNICIRIO

*HORARIO Y DIA DE FUNCIONAMIENTO N DE TRABAJADORES Admon. Operativos

N* DE EMPLEADOS AFILIADOS RIESGOS LABORALES

N* DE EMPLEADOS AFILIADOS AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

CoDIGO Gl sl ‘:J NDI:] DESCRIPCION DE ACTIVIDAD
INFORMACION DEL ESTABLECIMIENTO: Nuamero de Habitaciones Nimero de Salones de Eventos
J!\:Jiucwzezr;:;s;je Estructuras Acuaticas (piscinas, e de Restaurantes
CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA
FECHA DE LA ULTIMA FAVORABLE
INSPECCION
TIPO DE CONCEPTO SANITARIO DE LA FAVORABLE CON % DE CUMPLIMIENTO _ %
ULTIMA VISITA REQUERIMIENTOS DE LA ULTIMA INSPECCION
N°ACTA, DE ULTIMA
VISEEA DESFAVORABLE
*MOTIVO DE LA VISITA
PROGRAMACION \ | SOLICITUD DEL INTERESADO ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS |
SOLICITUD OFICIAL | | EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA S L D P R D SRUERAST |
OTROJ [ Especifique:

NUMERO Y FECHA DE RADICADO EN CASO DE QUE EL MOTIVO DE LA VISITA SEA SOLICITUD DE INTERESADOC © ASOCIADO A PQR
CRITERIOS DE EVALUACION

Cumplimiento (C ) Cuando el establecimiento cumple |a totalidad de los requisitos descritos para el aspecto o condicion sanitaria a evaluar

Cumplimiento parcial (CP) Cuando el establecimiento no cumple con |a totalidad de los requisitos descritos para el aspecto o condicion sanitaria a evaluar

No cumplimiento (NC) Cuando el establecimiento no cumple pinguno de los requisitos descritos para el aspecto o condicién sanitaria a evaluar a evaluar

Critico (CR La casflla "CR" commesponde cuando el incumplimiento del aspecto a venficar sea considerado un fiesgo inminente para la salud publica y deba aplicar Medida Sanitara de

ritico (CR) Seguridad que impida que el establecimiento conlinte su funcionamiento en condiciones normales

"Cuando el criterio a avaluar no corresponde @ 1a actividad realizada por &l objefo de VO

No Aplica (NA) Nota:(para no afectar calificacion de los blogues se diligenciara como Cumple (C) y se indicara en hallazgos las razones por gue "no aplica” para el
establecimiento vigilado y conirolado)

REVISION DOCUMENTAL

DOCUMENTADO
Sl NO

DOCUMENTOS OBSERVACIONES

Documento de sistema de seguridad y salud en el trabajo (en caso de no conlar notficar a direccion lertonal Minsteno de
Trabajo)

Permiso de vertimientos ( en caso de requerir notificar a la autoridad ambiental)

Hojas de Seguridad de as sustancias empleadas (Articulo 102 de la Ley 9 de 1979)(Arl 8 ley 55 de 1993)

Manifiesto de recoleccion de residuos por gestor, Actas de tratamiento y disposicion final aplica para ambito de aplicacion
decreto 351 de 2014
Contrato con gestor de residuos (en caso de no contar notificar a autoridad ambiental)
En caso de que el senviclo de lavanderia sea tercenizado presentar contrato, concepto sanitano de fa empresa con que se ligne
coniratado el senicio

i s& requiere de medidas de conirol, 13 empresa conlratada para ejecutar el programa de confrol de plagas cuenta con
concepto sanitario favorable expedido por la autoridad sanitana del area de jurisdiccion.

Wi . CONDICIONES LOCATIVAS,SANITARIAS Y DE SEGURIDAD




ACTAN° 1 5 7 2

En el establecimiento las paredas y techos son solidos, impermeables de facil limpieza, desinfeccion y

1.3 : £ il 1 0
resistentes a factores ambientales (Art 195 Ley 9 de 1979) [ ] T
1.4 |Las entradas principales a la edificacion y a sus ambientes interiores son accesibles cuentan con facil 2 1 0
: acceso ( Art. 40 Resolucidn 14861 de 1985) ,—
El establecimiento cuenta con puertas de salida suficientes y de caracteristicas apropiadas para facilitar la evacuacion del
1.5 | personal &1 caso de emergencia o desastre, las cuales no podran mantenerse obstruidas o con segura durante las 3 15 0]
jornadas de trabajo. Las vias de acceso a las salidas de ia estaran claramente sefializadas (Art 96 Ley de 1979)
16 Las escaleras, rampas, son seguras, cuentan con pasamamanos y estan revestidas de material 2 1 0
: antidelizantes (Art 47 y 48 Resolucién 14861 de 1985) ,—
Las areas de circulacion deberan estar claramente demarcadas, tener la amplitud suficiente para el transito segurc de las
1.7 | personas y estar provistas de la sefializacion adecuada y deméas medidas necesarias para evitar accidentes ( Art 93 ley 9 2 1 0
de 1979) | Los cormedores intemos se cumple con las disposiciones establecidas en el (Art 46 Resolucion 14861 de 1985)
Todos los equipos, herramientas, instalaciones y redes eléctricas estdn disenados, construidos, instalados, mantenidos,
1.8 | accionados y sefalizados de manera que se prevengan los riesgos de incendio y se evite el contacto con los elementas 3 1.5 0
sometidos a tensian. (art 117 de la Ley 9)
1.9 | La ventilacidn natural y artificial es adecuada para el uso.(Art 196 v 197 Ley 9 de 1979 3 1.5 0
¥ 17
110 | La iluminacion natural y artificial es suficiente y adecuada en cantidad para su uso. (Art 196 Ley 9 de 1979) 3 1.5 0 |7
CALIFICACION DEL BLOQUE La calificacion del blogue correspoggﬁga\ 25 % del total del
2.CONDICIONES SANITARIAS
ASPECTO A VERIFICAR c CP | NG| NAj HALLAZGOS
El establecimiento cuenta con sencios sanitarios dotados con los mecanismos o elementos para la higiene personal,
2.1 | separados por sexo, en corecto funcionamiento y en cantidad suficientes r1para uso de |os trabajadores, huespedes, 4 2 0
Misitantes / poblacién con discapacidad (inodoros lavamanos y Ducha). Arl 50 Resolucion 14861 de 1985) (Ari 188'Ley 9 de
22 En las habitaciones el mobiliario se encuentran en buen estado y en condiciones optimas de limpieza y 3 15 0
““ |aseo. (Art 207 ley 9 de 1979) :
23 La ropa de cama, lenceria, cortinas, persianas se encuentra en buenas condiciones de aseo y limpieza, 3 1.5 0
2 asf como en buen estado (Art 207 ley 8 de 1979) 1 ,—
2.4 Los colchones y almohadas estén en buen estado de aseo y limpleza, cuentan con elementos para la 3 15 0
i proteccion de fluidos corporales en caso de derrame.(Art 207 ley 9 de 1979) [
2 5 Los barios de habitaciones el material es de facil limpieza y desinfeccion, se encuentran en buen estado, 3 1.5 0
¥ aseados y dotados con elementos de aseo personal. (Art 207 ley 9 de 1979) ¥ ,7
26 Si cuenta con zonas hiimedas estas son de facil limpieza y desinfeccion, se encuentran en buen estado 2 1 0
| y aseadas (Art 207 ley 9 de 1979)
27 Las habitaciones y bafios cuentan con contenedores para la segregacién de los generados (Art 199 Ley 2 1 0
: 9 de 1879)
28 El aire acondicionado de las habitaciones se encuentra en buen estado, en condiciones de aseo y limpieza 2 1 0
2 y con mantenimiento permanente |7
29 Disponer ¢ cuartos independientes con poceta o unidades para lavado de implementos de aseo y espacio suficiente para 1 05 0
¥ | colocacidn de escobas, traperos, jabones, detergentes v otros implementos usados con el mismo propdsito. ¥ [
El establecimiento se mantiene en orden, aseo y cuenta con un programa de limpieza y desinfeccion para las
2.10 | instalaciones, equipo y lenceria documentado e implementado (procedimientos, planillas, concentraciones y registros). (art 3 0
207 ley 9 de 1979) [ ¢
2.11 Los articulos para los huéspedes se en cuentan en buenas condiciones, asi como los alimentos y bebidas 2 1 0
3 son almacenados en buenas condiciones gue cumplen con las fechas de caducidad y rotulado
212 En el area de lavanderia se cuenta con las dreas separadas, los equipos, maquinarias y herramientas 2 1 0
i en buen estado y se realiza el mantenimiento preventivo y comrectiva (Art 91, Art 112 Ley 9 de 1979) l
CALIFICACICN DEL BLOQUE La calificacién del bloque corresponde al _ 30 % del total del acta
3. CONDICIONES DE SANEAMIENTO
3.1 ABASTECIMIENTO DE AGUA c CP | NC| NA| HALLAZGOS
3.1.1 | El establecimiento se encuentra conectado a la red del sistema de acueducto u otro sistema alternativos 2 1 0 ]7
3.1.2 | El establecimiento cuenta con suministro y acceso de agua potable (Art 165 Ley 9 de 1979) 4 0 |
[
31.3 Las instalaciones interiores para suministro de agua estan disefiadas y construldas para su funcionamiento normal con 2 1 0
=1+ | dotacion de senvicio continua y presion de senvcio en todos los sitios de consumo (Art 175 y 176 Ley 9 de 1979 ) I
3.1.4 El establecimiento cuenta con tangues para el almacenamiento de agua potable debidamente protegidos v con capacidad 2 9 0
=7 | suficlente para garantizar el suministro en la totalidad de sus instalaciones. Art 10 Decreto 1575 de 2007 |
3.4.5 El establecimiento realiza semestralmente o cuando este visiblemente sucio el lavado y desinfeccién de los 2 1 0
<1+~ | tanques de almacenamiento de agua potable, (revisar soportes). (Art 10 Decreto 1575 de 2007) I
3.2 MANEJO Y DISPOSICION DE VERTIMIENTOS C CP | NC| NAj HALLAZGOS
3.2.1 Las aguas residuales generadas por el establecimiento son conectadas al sistema alcantarillado u ofros 2 1 0
7| sistemas alternativos. (Art 36 Ley 9 de 1979) I
Las instalaciones para evacuacion de residuos liquidos estan disefiadas y construidas para que permitan escurrimiento,
3.2.2 eviten obstrucciones, impida el paso de gases y animales de la red publica al interior, no permitan el vaciamiento, el escape 3 15 0
% | de liquido o la formacion de depositos en el interior de las tuberias y finalmente, se evite la conexién o interconexion con i
tanques de almacenamiento y sistemas de agua potable (Art 177 Ley 9 1978)
3.3 MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS C CP | NC| NAj HALLAZGOS
3.3.1 Cuenta con plan de gestion integral de residuos no peligrosos y peligrosos documentado e implementado (tener presente 3 15 0
+>% | en los objetos de IVC aquellos que estén en el ambito de aplicacion del articulo articulo 2.8.10.2 decreto 780 de 2016) 2 |
3.3.2 Cuenta con area para el almacenamiento de residuos (Art 198 Ley 9 de 1979) ((Resolucion 1164 de 2002- 2 1 0
=2 | MPGIRH,Numeral 7.2.6) ‘
3.3.3 Cuenta con recipientes de material rigido que facilita su limpieza y desinfeccion e identificados para el 2 1 0
~=-= | manejo de residuos y da cumplimiento al cadigo de colores. (Art 198 Ley 9 de 1979) ‘
3.4 MANEJO INTEGRADO DE PLAGAS c CP | NC| NA] HALLAZGOS
3.4 E;(;SEEBL‘I]_I; F}rg)grarna de manejo integral de plagas documentado e implementado (Art 201 y Art 593 2 1 0
3.4.2 En el establecimiento no se evdencia la presencia de plagas o dafios ocasionados por éstas y se 4 o
-*+< | establecen medidas preventivas para el contral y propagacion (Art 168 Ley 09 de 79) =

CALIFICACION DEL BLOGQUE

La calificacién del blogue corresponde al __ 30 % del total del acta

4. CONDICIONES DE SEGURIDAD- GESTION DEL RIESGO

ASPECTO A VERIFICAR

=l

cP ‘{ NC! NAl‘

HALLAZGOS




ACTA N? l 5 7 2

44 La institucién cuenta con extintores o gabinetes contra incendios cargados y debidamente sefalizados en 3 15 0
=" | perfecto estado de funcionamiento. (Art 52 Resolucién 14861 de 1285) ]

4.5 | Existe botiquin de primeros auxilios.(Art 240 de ley 9 de 1879) 2 4 0

45 El establecimiento cuenta con un @rea para el almacenamiento seguro de sustancias quimicas empleadas. 2 1 0
: (Art. 121 de ley 9 de 1979) y estas se encuentran rotuladas e identificadas

1]

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque comesponde al 15 % del fotal del acta

1. CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES SANITARIAS (Propuesta)

% DE CUMPLIMIENTO CONCEPTO. Seleccione con una equis (X} el concepto sanitario a emitir. NIVEL DE CUMPLIMIENTO
En cam gque uno o més de los aspectos a evaluar =a identificado como “critico’,
FAVORABLE 95%-100% indepandients del porcentajs de cumplimiento oblenido, &l CONCEPTO SANITARIO a
emitir s DESFAVORABLE, represenlacion de riesgo Inminente & la salud plblica con
FAVORABLE CON REQUERIMIENTCS 50%-94% aplicacion de medida sanitaria (DS-AMS) y s procedera a aplicaria MEDIDA SANITARIA
DE SEGURIDAD CORRESPONDIENTE
DESFAVORABLE < 49.9%

1il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

NUMERQ TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta.

V. OBSERVACIONES

Por parte de |a autoridad sanitaria:

Por parte de Establecimiento:

VI. INFORMACION DE TIPO MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD/PREVENTIVA SI__ NO

]:| Clausura temporal total l:‘ Decomiso D Vacunacion personas o animales
D Clausura temporal parcial l:l Destruccion o desnaturalizacion I:] Destruccion o desnaturalizacion
Suspension parcial de trabajos o senicios Congelacin Control de insectos u otra fauna nociva o transmisora
de enfermedades
Suspension total de trabajos o senicios Captura y obsenvacion de animales sospechosos de Desocupacion o desalojamiento de establecimientos
enfermedades transmisibles o vivienda

Aislamiento o internacién de personas para evitar la transmision de
enfermedades

N* DEL ACTA DE LA MEDIDA SANITARIA

Vil. PLAZO CUMPLIMIENTO DE EXIGENCIAS

DIAS HABILES PLAZO
FECHA INICIO PLAZO
FECHA LIMITE DE PLAZO

VIIi. NOTIFICACION DEL ACTA

Paria cp%stéa%cia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los funcionarios y personas que intendnieron en la visita, hoy del mes de del afio
en la ciudad de ’

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien atendio la visita.

NOTAE! acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) dias contados a partir de |a realizacion de la visita.

POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALIZAN LA VISITA

FIRMA: FIRMA:
NOMBRE: NOMBRE:
CEDULA: CEDULA:
CARGO: CARGO:
INSTITUCION: INSTITUCION:



im/ir'ﬁ'c')

Instituto Nacianal de Vigllancia de Medicamenlos yAlimentos;

DE ALIMENTOS

ACTA DE INSPECCION SANITARIA CON ENFOQUE DE
RIESGO PARA ESTABLECIMIENTOS DE PREPARACION

Municipio de Villavicencio

CIUDAD

VILLAVICENCIO
TIPO DE ESTABLECIMIENTO:

FECHA [ [ [

Restaurante D Cafeteria l__—l
Comidas rapidas |:| D Cual:

_l
Panaderia I__—I

Otro

ACTA N°

1651 |

Fruteria

L]

ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD

IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO
* campo OBLIGATORIO -
RAZON SOCIAL
*CEDULA / NIT *NUMERO DE INSCRIPCION
*NOMBRE COMERCIAL
*DIRECCION MATRICULA MERCANTIL
*“DEPARTAMENTO *MUNICIPIO

Barrio D
Otro D

Vereda :I Comuna :l

Cual:

Localidad I:] Sector D

Corregimiento D

Caserio D urPz D

TELEFONOS FAX

CORREOQ ELECTRONICO

NOMERE DEL PROPIETARIO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
*NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

(2][e D CE [:l Ndmero de documente

NT[]

*DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
*DIRECCION DE NOTIFICACION

cel[ | ‘C.ED NETD

*Numero de documento

Aceptable (A) para el aspecto a evaluar

"DEPARTAMENTO *MUNICIPIO
"HORARIO Y DIA DE FUNCIONAMIENTO *NUMERO DE TRABAJADORES
CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA
FAVORABLE
FECHA DE LA z
OLTIMA Eé\éORQIIBLIEP\CI:T%NS % DE CUMPLIMIENTO y o
INSPECCION UERIM DE LA ULTIMA INSPECCION
DESFAVORABLE
*MOTIVO DE LA VISITA
PROGRAMACION SOLICITUD DEL INTERESADO ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
SOLICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERES EN SALUD SOLICITUD DE PRACTICA DE PRUEBAS/
PUBLICA PROCESOS SANCICNATORIOS ADMIN.
OTRO| [ Especifique:
EVALUACION
Margue con una X cuando el est

ablecimiento cumple |a totalidad de los requisitos descritos en el instructivo

Marque con una X cuando el establecimi

Aceptable con Requerimiento (AR) para el aspecto a evaluar

iento cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo

Marque con una X cuando el

Inaceptable (I)
para el aspecto a evaluar

establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos en el instructivo

Margue con una X la casilla "NA" en caso que el as|

NoAplica (INa) establecimiento y calificar como Acepiable (

pecto a verificar no se realice por parte del
A). Justificar la razén del no apli

ca en el espacio de hallazgos.

Marque con una X la casilla "C"

Critico (C) | - frartos y deba aplicar Medida

Sanitaria de Seguridad que

cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte Ia inocuidad de los

impida que el establecimiento continte

I. CONDICIONES SANITARIAS DE INSTALACIONES Y PROCESO

EDIFICACION E INSTALACIONES

AlAR | I

HALLAZGOS

Localizacion y disefio.
(Resolucién 2674/2013, Articulo 6,
Numerales 1.1, 1.2, 1.3, 2.1, 23 y
2.6,; Articulo 32, Numerales 1, 2, 3,
4, 6y 7. Articulo 33, Numeral 8)

1

Condiciones de pisos y
paredes.

(Resolucién 2674/2013, Articulo 7,
Numeral 1, 2. Articulo 33, Numerales

117

Techos, iluminacién y
ventilacién.

(Resolucion 2674/2013, Articulo 7,
Numeral 3, 4, 5, 7, 8. Articulo 33,
Numeral 4.)

1.3

Instalaciones sanitarias.
(Resolucion 2674/2013, Articulo 6,
Numeral 6.1, 6.2, 6.3, 6.4; Articulo
32, Numeral 9 y 11.)

1.4

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del blogue corresponde al 10% del total del acta




ACTA N°

1651

EQUIPOS Y UTENSILIOS

HALLAZGOS

2)

il

Condiciones de equipos y
utensilios.

(Resolucion 2674/2013, Articuio 8,
Articulo 9, Numerales 1, 6, 8 y 9,
Articulo 10, Numerales 2 y 3. Articulo
34.)

22

Superficies de contacto con el
alimento.

(Resolucion 2674/2013, Articulo 8:
Articulo 8, Numerales 2, 3, 4, 5, 7 3%
10; Articulo 34. Articulo 35, Numeral
8y 10.

Resoluciones 683, 4142 y 4143 de
2012; 834 y 835 de 2013)

5

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque corresponde al 12% del total del acta

PERSONAL MANIPULADOR DE
ALIMENTOS

A

HALLAZGOS

3

Estado de salud.

(Resolucion 2674/2013. Articulo 1 71z
Numeral 1, 2, 4, 5. Articulo 14,
Numeral 12.)

3.2

Reconocimiento médico.
(Resolucién 2674 de 2013, Articulo
11, Numeral 1, 2, 3, 4)

o] o]

3.3

Practicas higiénicas.
(Resolucion 2674/2013, Articulo 14,
Numerales 1, 2, 3,4, 5, 6, 7, 8, 9, 10,

11, 13 y 14. Articulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

ol

3.4

Educacién y capacitacion.

(Resolucion 2674/2013, Articulos 12 %
13. Articulo 36.)

ol

CALIFICACIGN DEL BLOQU

La calificacion del bloque corresponde al 20% del total del acta

REQUISITOS HIGIENICOS

HALLAZGOS

4.1

Control de materias primas e
insumos.

(Decreto 561 de 1984, Art. 89.
Resolucion 2674/2013, Articulo 1 6,
Numerales 1, 3, 4y 5 ; Articulo 35,
Numerales 1, 2 y 3.

Resolucién 5109 de 2005.
Resolucién 1506 de 2011.
Resoluciones 683, 4142 y 4143 de
2012; 834 y 835 de 2013.)

42

Prevencién de la
contaminacion cruzada.
(Resolucién 2674/2013, Articulo 16,
Numeral 7; Articulo 18, Numeral 7

Articulo 20, Numeral 5; Articulo 35,
Numeral 4.)

4.3

Manejo de temperaturas.
(Ley 9 de 1979, Articulo 293, 425.
Resolucién 2674/2013, Articulo 18,
Numeral 3.1, 3.2, 3.3 y 5.)

4.4

Condiciones de
almacenamiento.

(Resoluciones 683/2012, 2674/2013
Articulo 16, Numeral 5 y 6. Articulo
33, Numeral 9.)

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque corresponde al 25% del total del acta

SANEAMIENTO

A

HALLAZGOS

55

=

Suministro y calidad de agua
potable.

(Resolucion 2674/2013, Articulo 6,
Numeral 3.1, 3.2, 3.3, 3.5.1, 3.5.2 y
3.8.3, Articulo 26, Numeral 4. Articulo
32, Numeral 8.

Resolucion 2115 de 2007, Articulo 9.)

5.2

Residuos liquidos.

(Resolucién 2674/2013 Articulo 6,
Numeral 4, Articulo 32, Numerales 5 y
10.)

5

5.

W

Residuos sélidos.

(Resolucion 2674/2013 Articulo 6,
Numerales 5.1, 5.2 y 5.3. Articulo 33,
Numerales 5, 6 y 7. Articulo 18,
Numeral 11.)




ACTA N° Al
1001
Control integral de plagas.
4| (Resolucion 2674/2013 Articulo 26, 9
Numeral 3.) C
Limpieza y desinfeccién de

5.5|dreas, equipos y utensilios. 7
(Resolucion 2674/2013 Articulo 6
Numeral 6.5; Articulo 26 Numeral 1 )

Soportes documentales de
Saneamiento.

(Decreto 1575 de 2007, Articulo 10. 2
Resolucién 2674/2013
Articulo 26.)

5.6

B

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque corresponde al 33% del total del acta

Il. CONCEPTO SANITARIO

% DE CUMPLIMIENTO | CONCEPTO. Seeccions conums s (xi & concepto sanltaria a emilr NIVEL DE CUMPLIMIENTO | En caso que uno o mas de los aspectos a evaluar
sea identificado como critico y calificado como
EAVO LE 90-100% Inaceptable (l), independiente del porcentaje de
= 5 cumplimiento obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
FAVORABLE CON REQUERMENTOS 80=89.9% emitir ser4 DESFAVORABLE y se proceders a
DESFAVORABLE <59,9% aplicar . la MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

respectiva.

lll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

NOMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS

NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el establecimiento a Ia normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta.

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Si ‘ No | Cudl:

Vi. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitaria:

Por parte del establecimiento:

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los funcionarios

Y personas que intervinieron en la visita, hoy
del mes de del afo - en la Ciudad de )

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien atendio la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) dias contados a partir de |a realizacion de la visita.

POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALIZAN LA VISITA

FIRMA: FIRMA:
NOMBRE: NOMEBRE:
CEDULA: CEDULA:
CARGO: CARGO:
INSTITUCION: _ - INSTITUCION:

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO

FIRMA: FIRMA:
NOMBRE: NOMBRE:
CEDULA: CEDULA:

CARGO: CARGO:




FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

F/NDEDDY “FUNDEPRO” @
S INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | 3¢

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0044

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO — MANEJO DE COMBUSTIBLES

El operador a través de su representante legal expide certificado del no manejo de
combustibles dentro de la sede o en sus procedimientos de limpieza y desinfeccion,
por lo tanto, no ha sido necesario adoptar las medidas necesarias para el transporte
y manejo adecuado de combustibles, aclaro que el periodo corresponde del 01 al

30 de Septiembre del 2025.

W [REE S

Martha Mejia de Romero
R/L
CC 21.232.354

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electrénico: fundepro@gmail.com
Sede Vanguardia Internado Isamar: Villa maria Vereda Vanguardia Tel: 322 2114260 — internadofundepro@gmail.com



mailto:fundepro@gmail.com

FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA
E/IANNEDDY “FUNDEPRO” f{ ? >9"“:
. INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | ¥

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0045

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO - EJE AMBIENTAL DISPOSICION DE
RESIDUOS PELIGROS Y/O ESPECIALES

La Fundaciéon Para El Progreso de la Orinoquia “Fundepro” identificada con Nit.
822.002.132-5, certifica el cumplimiento en el manejo y disposicién final de los
residuos peligros y/o especiales, que se generan en los procesos de servicios del
contrato 50003282025.

Aclaro que, en el periodo del 01 — 30 de Septiembre, no se generaron residuos
peligros y/o especiales.

W [REE S

Martha Mejia de Romero
R/L
CC 21.232.354

Sede Principal: Trasversal 26 N° 39C — 25 Barrio Emporio — Villavicencio Tel: 6833818 - 3105555502
Correo electrénico: fundepro@gmail.com
Sede Vanguardia Internado Isamar: Villa maria Vereda Vanguardia Tel: 322 2114260 — internadofundepro@gmail.com
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FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA

F//NDERD “FUNDEPRO” @
S INTERNADO SANTA MARTA “ISAMAR” | 3¢

Villavicencio, 03 de Octubre del 2025
ISAMAR - 0046

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO - EJE AMBIENTAL REALIZAR EL
MANTENIMIENTO Y LAVADO DE LA TRAMPA DE GRASAS

La Fundaciéon Para El Progreso de la Orinoquia “Fundepro” identificada con Nit.
822.002.132-5, dentro de su funcionamiento e infraestructura no cuenta con trampa
de grasas, cuenta con un filtro que contribuye al manejo de los residuos generados
en el area de cocina, aclaro que el periodo corresponde del 01 al 30 de Septiembre

del 2025.
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