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Régimen simplificado

Bogota, Enero 24 de 2023

CERTIFICACION

Certificamos que el dia de hoy, realizamos la limpieza y desinfecciéon de tanque de
almacenamiento de agua potable, ubicado en:

FUNDACION INSTITUTO TECNOLOGICO DEL SUR

HOGAR NAZARETH
DIRECCION: KM 69 VIiA MELGAR. CHINAUTA
NIT: 860020194-6
RELACION DE TANQUES
CANTIDAD CAPACIDAD CLASE
1 60 M3 SUBTERRANEO CONCRETO
1 100 M3 SUBTERRANEO ENCHAPADO
3 2000 LTS AEREOS PLASTICOS
3 1000 LTS AEREOS PLASTICOS

Utilizando el producto enunciado a continuacion.

PRODUCTO PRESENTACION
HIPOCLORITO DE SODIO SOLUCION ACUOSA
13% Cloro Activo 200 ppm (1.5 mi/i)

Estamos autorizados por la Secretaria Distrital de Salud de Bogota, segtin acta No
003410 de Noviembre de 2022.

Préximo Lavado: Julio de 2023

Decreto 1575 de 2017 y la Resoluciéon 2190 de 1991, donde la Secretaria de Salud sugiere lavar
los tanques de agua potable como minimo 2 veces al aiio.

Cordlalmente

JOR ANDRES RODRIGUEZ
Representante

& 2023
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INFORME TECNICO RF-003
LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES 2023
R __INFORMACION DEL CLIENTE TN
FECHA ENERO 24 DE 2023 | Hora |  &00aAM
CLIENTE HOGAR NAZARETH
|piIrRECCION KL.69 VIA MELGAR, CHINAUTA
CONTACTO DRA. RUBIELA GIRALDO |TEL:
g _ INFORMACION DEL TANQUE i
No. DE DIMENSIONES
CLASE DE TANQUES CAPACIDAD MATERIAL

TANQUES ALTO | ANCHO | LARGO

3 AEREOS 2000 LTS PLASTICOS SEDE B

3 AEREQOS 1000 LTS PLASTICOS SEDE A

3 AEREOS 1000 LTS PLASTICOS VESTIER PISCINA

PRODUCTO UTILIZADO: HIPOCLORITO DE SODIO 13 %

TIEMPO CONTACTO DEL DESINFECTANTE:

40 MINUTOS

APLICACION: POR ASPERSION TIPO DE TRABAJO:  ALTURAS | X| CONFINADO] A NIVEL |
e __ CONDICIONES FISICAS e
TANQUES ESTADO
AEREOS B R OBSERVACIONES
Superficie Exterior | X
Superficie Interior X
Flotador X
Tuberia Externa X
Tapa X
Registro X
JVENCIONES : B: BUENO R: REGULAR D: DEFICIENTECONVENCIONES : B: BUENO R: REGULAR D: DEFICIE
‘ EQUIPOS DE PROTECCI(‘)N Y EQUIPOS UTILIZADOS e ' OBSERVACIONES
] EQUIPO (EPI) Ixr EQUIPO X . ADICIONALES
CASCO CON BARBUQUEJO X |BALDES X
OVEROL TYVEK O IMPERMEABLE X |CEPILLOS X
ESPONJA O MATERIAL
GUANTES DE NITRILO X |JABSORBENTE (TRAPERO) X
BOTAS ANTIDESLIZANTES X |ESCOBA DE MANGO PLASTICO X
ARNES X |ASPERSORA MANUAL X
SLINGA DE POSICIONAMIENTO X |LINTERNA / REFLECTOR
LINEA DE VIDA X |HIDRILAVADORA
PROTECCION RESPIRATORIA X IMANGUERAS
GAFAS X [EXTENSION
ESCALERA BOMBA SUMERGIBLE

AYB

SE RECOMIENDA REALIZAR LIMPIEZA EN EL AREA DONDE ESTAN UBICADOS LOS TANQUES AEREOS DE LA SEDE

Nombre quien recibe: ’~€>7’Q~
Cargo: lqg J?ALFQA]D,'

ISO\:\,” ot

\C Nombre Técnico:

ANDRES RODRIGUEZ

Calle 55a sur No 27-18 Tel: 724 0293 Cel314 327 7158 E-mail: jj.fumigaciones@yahoo.com.co




INFORME TECNICO RT-004
LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES 2023
FECHA ~ |ENERO 24 DE 2023 Hora | 8:00AM
CLIENTE HOGAR NAZARETH
DIRECCION KL.69 VIA MELGAR, CHINAUTA
CONTACTO DRA. RUBIELA GIRALDO | TEL:
e e __ INFORMACION DEL TANQUE e
No. DE DIMENSIONES
CLASE DE TANQUES CAPACIDAD MATERIAL
TANQUES ALTO |ANCHO| LARGO
1 SUBTERRANEOQ 60 M3 APROX CONCRETO
1 SUBTERRANEO 100 M3 APROX ENCHAPADO
PRODUCTO UTILIZADO: HIPOCLORITO DE SODIO 13 % TIEMPO CONTACTO DEL DESINFECTANTE: 40 MINUTOS
APLICACION: POR ASPERSION TIPO DE TRABAJO ALTURAS || CONFINADd X |ANIVEL
o : CONDICIONES FISICAS
TANQUE ESTADO
SUBTERRANEO B R D OBSERVACIONES
TECHOS X
PAREDES X
PISOS X
REGISTRO X
TUBERIA EXTERNA | X
|[FLOTADOR X
ESCALERA NO
TUBERIAINTERNA | X
CONVENCIONES: B: BUENO R: REGULAR D: DEFICIENTE
; ‘ 'EQUIPOS DE PROTECCION Y EQUIPOS UTILIZADOS 2
EQUIPOS DE PROTECCIONY EQUIPOS UTILIZADOS § : OBSERVACIONES-
!  EQUIPO (EPI) =~ x| ' EQUIPO | x ADICIONALES
CASCO CON BARBUQUEJO X [BALDES ¥
OVEROL TYVEK O IMPERMEABLE x |CEFILLOS X
ESPONJA O MATERIAC
GUANTES DE NITRILO X |ABSORBENTE (TRAPERO) X
BOTAS ANTIDESLIZANTES X [PALO DE ESCOBA PLSTICO X
ARNES X |ASPERSORA MANUAL X
SLINGA DE POSICIONAMIENTO LINTERNA / REFLECTOR X
|LINEA DE VIDA X |HIDRILAVADORA X
PROTECCION RESPIRATORIA X [MANGUERAS X
GAFAS X [EXTENSION X
ESCALERA X [BOMBA SUMERGIBLE X
[SE RECOMIENDA ENCHAPAR O TMPERMEABILIZAR TANGUE UBICADO EN LA ENTRADA DEL HOGAR
] -
Nombre quien recibe:  [cfer  Pove \( Nombre Técnico:
Cargo:  JaG. Amdiorpe] ANDRES RODRIGUEZ

Calle 55a sur No 27-18 Tel: 724 0293 Cel. 314 327 7158 E-mail: ji-fumigaciones@yahoo.com.co




IMPLEMENTOS Y MATERIALES
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Régimen simplificada

TANQUES SEMIELEVADOS O AEREOS
MATERIAL: PLASTICO

Escalera

Baldes

Cepillos cerdas suaves y duras
Escobas

Recogedor

Traperos

Hipoclorito de Sodio 13%

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Nota:

Casco

Tapabocas

Guantes

Botas de caucho

Equipo de trabajo en altura (Arnés, Slinga, Linea de vida) si es necesario.

Este procedimiento debe ser realizado por minimo dos (2) funcionarios
(auxiliares de mantenimiento).

PROCEDIMIENTO

Labores previas al Lavado: Antes

1.

¢

) )

Con anterioridad al procedimiento, se deben cerrar las valvulas de agua
percatandose de albergar el agua suficiente; de tal manera que al realizar el
proceso; el tanque este totaimente desocupado o por lo menos con lo minimo
de agua, esto se debe coordinar con el area técnica y el cliente).

. El personal técnico debera revisar y colocarse el equipo de proteccion personal

y de alistar todos los elementos necesarios para el proceso.

Luego delimitara el area con la respectiva cinta y las sefalizaciones
correspondientes.

Se verificard antes de iniciar que el tanque se encuentre totalmente
desocupado, retirando con cuidado la tapa.

Inicialmente se debe recoger manualmente los residuos de mayor tamaiio que
se pudieron haber acumulado en el tanque (piedras, palos, plasticos, icopor y
otros elementos).

=
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Régimen simplificado

6. Raspar con una espatula o pala, donde se acumulen residucs (lama, arena,
lodo, entre otros residuos). Estos se recogen en los respectivos recipientes
(bolsas plasticas) para posteriormente ser depositados en la basura.

Prelavado del tanque: Durante
1. Una vez limpio de residuos, el tanque se somete a un prelavado que consiste
en un restregado de las paredes del tanque con un cepillo de cerdas gruesas
para un posterior enjuague.

Lavado del tanque:

1. Restregado: Se inicia el restregado de las paredes y la base del tanque,
teniendo en cuenta el sentido de restregado: de arriba hacia abajo y de adentro
hacia fuera, para asi obtener una éptima limpieza.

2. Ademas, se lavaran las tapas, tubos de entrada y de salida del tanque vy el
flotador.

Enjuague final:
1. Realizadas las anteriores operaciones de limpieza se enjuaga con bastante
agua.
2. Se retira toda el agua sucia que se posa en el fondo del tanque y se procede a
realizar la desinfeccion.

Desinfeccién:
1. Unicamente después de cumplir con el protocolo de limpieza del tangue se
podra realizar la desinfeccion utilizando la solucion acuosa Hipoclorito de
Sedio en solucidn (13% cloro activo aprox.) en concentracién de 1.5 ml / It
de agua, aplicando en paredes, tapa y base del tanque por aspersion.

Finalizacién del Lavado: Después.
1. Se entregan un informe técnico con las observaciones correspondientes
para cada tangue. Recuerden que el mantenimiento de los tanques se
debe realizar como minimo 2 veces al afio.

_
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'( NIT. 78.750.08.1

Régimen simplificado

TANQUES SUBTERRANEOS
MATERIAL: CONCRETO - ENCHAPADOS
IMPLEMENTOS Y MATERIALES

+ Escalera

e Baldes

¢ Cepillos cerdas suaves y duras
» Escobas

e Recogedor

+« Traperos

s Reflector t
* Hidrolavadora Harmes
s Hidrobomba

o Hipoclorito de Sodio 13%

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

. Casco La proteccién es necesarla,
+ Tapabocas pero no suficierte
¢ Guantes :
gl i .
+ Botas de caucho
» Equipo de trabajo en altura (Arnés, Slinga, Linea de vida)

Nota:

e Este procedimiento debe ser realizado por minimo dos (2) funcionarios
(auxiliares de mantenimiento).

¢ En tanques subterraneos, el personal encargado del procedimiento,
precedera a intercalarse cada 20 minutos, durante este periodo uno se
encontrara en la parte exterior del tanque pendiente del operario que
esta realizando el lavado, superado este tiempo se procedera a realizar
el cambio de operario para continuar con el lavado.

==
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Régimen simplificado

PROCEDIMIENTO

¢ Labores previas al Lavado

1. Con anterioridad al procedimiento, se deben cerrar las vélvulas de agua
percatandose de albergar el agua suficiente; de tal manera que al
realizar el proceso; el nivel del agua haya disminuido lo suficiente, (esto
se debe coordinar con el &rea técnica y el cliente).

2. El personal técnico debera revisar antes de colocarse el equipo de
proteccién personal y de alistar todos los elementos necesarios para el
proceso.

3. Luego delimitara el drea con la respectiva cinta y las seflalizaciones
correspondientes.

4. El técnico debe verificar si el tanque se encuentra desocupado de lo
contrario debera terminar de desocuparlo con la moto bomba. Si el
tanque es oscuro, utilizar reflector o lamparas de pila (linternas).

5. Solo podré Ingresar al tanque cuando el nivel de agua este debajo de
20 a 30 centimetros aproximadamente.

6. Posterior a esto se removeran los residuos © materiales de
sedimentacién (Barro) que se encuentre al fondo del tanque, utilizando
escobas y recipientes para extraer el material.

e Prelavado del tanque:

7. Una vez limpio de residuos, el tanque se somete a un prelavado que
consiste en un restregado de las paredes del tanque con un cepillo de
cerdas gruesas para un posterior enjuague.

e Lavado del tanque:

8. Restregado: Se inicia el restregado de las paredes y la base del
tanque, teniendo en cuenta el sentido de restregado: de arriba hacia
abajo y de adentro hacia fuera, para asi obtener una dptima limpieza.

9. Ademas, se lavaran las tapas, tubos de entrada y de salida del tanque y
el flotador.

10.Enjuague final: Realizadas las anteriores operaciones de limpieza se
enjuaga con bastante agua, utilizando Hidrolavadora.

11.8e retira toda el agua sucia que se posa en el fondo del tanque
(Cércamo) y se procede a realizar la desinfecciéon.

» Desinfeccion:

12. Unicamente después de cumplir con el protocolo de limpieza del tanque
se podrd realizar la desinfeccion ufilizando la solucién acuosa
Hipoclorito de Sodio en solucién (13% cloro activo aprox.) en
concentracion de 1.5 ml/ It de agua, aplicando en paredes, tapa y base
del tanque por aspersion, se deja actuar minimo 30 minutos y se

@“ procede a llenar el tanque.

aqe

»)
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QUIMICOS j o oo
ORBE FICHA TECNICA i i}
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PRODUCTO: HIPOCLORITO DE SODIO EN SOLUCION (13% cloro activo aprox) ?

| 1. IDENTIFICACION

SINONIMOS:
COMPOSICION:
NUMERO CAS:

[ NUMERO UN:

2. DESCRIPCION

Agua de jabel, solucion de labarraque

NaClO (Hipoclorito de sodio): 2 10% - < 25%
NaCIO (Hinoclorita de <odin): 7681-62.G9

1791 Clasfficacion 8

El hipoclorito de sodio es una solucidn acuosa, clara, ligeramente amarilia, de olor caracteristico,

penctrante e irntante. Se obtiene a partir del hidréxido de sodio en solucidn acuosa mediante
absorcidn del cloro gaseoso. Este producte es un agente fuertemente oxidante; dependiendo del
PH de la solucidn se presemta disociado en forma de cloro activo, acido hipocloroso (HOCH) y/o
ion hipoclorito (OCI). De estas formas de “cloro fibra activo” depende su reactividad en las
reacciones de oxidacién, cloracion y accion bioquimica tales como el control bacteriolégico y

microbloldgico. Soluble en agua fria; lo descompone el agua caliente. Téxico por ingestion ¢

inhalacin,

3. ESPECIFICACIONES

APARIENCIA: Liquido
COLOR: Amarilio o
OLOR: Caracteristico
pH: 5 12 (20 °C; sln acuosa 160 g/L)
VISCOSIDAD DINAMICA: 2.6 ¢P (20 °C)
PUNTO FUSION: 116°C
PUNTO EBULLICION: 96 - 99 °C
PUNTQ DE IGNICION: nd.
PRESION DE VAPOR: 25 hPa i
DENSIDAD: 1.21 - 1.23 g/c.c. (20 °C) I
CLORO LIBRE; 130 g/L min,
ALCALINIDAD TOTAI:: 20 g NaOH/L max. |
LIMITE DE EXPLOSION: n.d. (Bajo)

n.d. (Alto)
SOLUBILIDAD EN AGUA: Soluble

s FICHA TECNICA o i |
ORBE s - ot |

. IR

gPRODUCTO: HIPOCLORITO DE SODIO EN SOLUCION (13% cloro activo aprox)

| INDICACIONES

H PRESENTACION DILUCION DESEADA EN 1 L DE AGUA

| COMERCIAL 200 ppm 500 ppm 1000 ppm 5000 ppm

54 S et 2Ecedl 25¢qb 12528t

1 6. 3Icen g3cai 1760 $3ce

| 6.5 % 30coL 7.7 ¢.ciL 15¢c 77 .ol

7% 28¢ccn 7.0¢en 14 et 71 el

i 10 % 20 5¢cil 10¢c.iL S0ccL
13 % 1.5¢c 40/t 8ot “0cet

CONCENTRACION Y VOLUMEN DESTADOS PARA DILUIR EN UN LITRO DE AGUA

S. MANIPULACION Y ALMACENAMIENTO

MANIPULACION

El hipoclorito de sodio tiene un potencial attamente corrosivo, cuando el organismo estd
expuesto a concentraciones elevadas del compuesto, los sintomas son inmediatos y severos, Si
se ingiere una solucidn concentrada (10% de hipociorito de sodio 0 mds) pueden producirse
lesiones comrosivas graves en la boca, la garganta, el eséfago y el estémago acompaiiado de
hemorragia, perforacién y eventualmente la muerte. Los sobrevivientes de intoxicaciones
severas pueden quedar con cicatrices y estrechamiento permanentes del esofago,

Si es inhalado cloro gaseoso liberado de soluciones concentradas de hipociorito pueden sufrirse
irritacién nasal, dolor de garganta y tos. El contacto con la piel puede causar quemaduras
dolorosas, inflamacién y ampollas. El contacto de fos ojos con soluciones concentradas pueden
causar lesiones serias en los ojos,

Debe evitarse la generacién de vapores y acrosoles; trabajar en dreas con excelente ventilacion;

i no inhalar la sustancia. La proteccion respiratoria, de los 0jos y las manos es indispensable. No
comer ni beber en el lugar de trabajo bajo ninguna circunstancia. Sustituir inmediatamente ta |

ropa en €aso de contaminacion.




Secretaria Dislrital de Saiud de Bogota
Subsedelana de Salud Publica
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2.INFORMACION DE LOS TRABM““ORES

Aspaclo a verificar tmero, Hallazgos

1 Nomero de trabajadores administrativos hombres

2 Namaro de trabajadores administrativos mujeres

3 Nimero de trabajadoeres operatives hombres

4 Namero de trabajadores operalivos mujeres

5 Mimero de trabajadores menores de edad.

6 Numero de tumos de personal operalivo por dia

@«OO ==

7 Horas por lurno por trabajador.

suministrar esa informacion, se wlmza la notificacin eloctonica
Hoja 17

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
wyaw saludcapital.gov.co

Secralaria Distrilal de Salud de Bogotd
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3. CONDIQI_O:J_ES—L—E)CATIVAS Y DE ALMACENAMIENTO
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D.E.M.A. ALTURAS S.A.S.

' NIT. 901.335.194-7
LICENCIA DE PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO N°9609 de 11/12/2019
mmmmnmm

CERTIFICA

" QUEEL SENOR(A)
JORGE ANDRES RODRIGUEZ MERCHAN

IDENTIFICADO(A) CON E:E'DULA. DE CIUDADANIA
79759188

CURSO Y APROBO EL PROGRAMA DE
CAPACIT, Y ENTRENAMIENTO PARA

Se verifica y ratifica con las siguientes firmas

REENTRENAMIENTO AVANZADO'
CON UNA DURACIONDE 20 HORAS uau?‘)oo EN BOGOTA

Fechade iniclo: 08/09/2021  Fecha de finalizacion: - 09/09/2021

SEEXPIDEELDIA 09/09/2021  ENLA CIUDAD DE BOGOTA D.C., COLOMBIA

NUBIA ELIZABETH SAENZ GARCIA
RESOLUCION $.0 2237 DE 17/03/2020

ENTRENADOR T.S.A.

La verificacién de este certificado puede hacerse en nuestro sitio web www.demalturasas.com.co o solicitar & nuestro correo verificaciondema@gmail.com

Calle 26 Sur # 27-31 - 3213524333 - 6953884
Bogot4, D.C. Colombia
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SU BIENESTAR, NUESTRO COMPROMISO ANos

ANIVERSARIO

CERTIFICADO

de capacitacion y entrenamiento para
Trabajo Seguro en Alturas )

De conformidad con la Resolucién de Autorizacion, No 08SE20100000011559, emitida por el MINISTERIO DE TRABAJO Certifiacién
de Servicios NTC 6072 emitida por ICONTEC codigo No CS - CERT597218 basados en los lineamientos de la Resolucion 1178 de
2017, y resolucion de Autorizacion 10728 emitida por la Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud - Secretaria de Salud de

Bogota DC, en cumplimiento del marco legal vigente Resolucién 1409 del 23 de Julio de 2012.

CERTIFICA QUE:

OSCAR JAVIER SALCEDO PENA CC 1012356813

curso Y AProBs: NIVEL REENTRENAMIENTO TSA INTENSIDAD HORARIA: 20 Horas

Formado en Bogota DC, del g4 al g2 del mesde jyni0 del afio 20 g «

Expedido en Bogotd DCel go del mesde SUNIO del afio 2022_

Qa e

CLARA PATRICIA GIRALDO VILLAL(*QS LSO: 15001 . \
GERENTE ENTRENADOR TSANG. CARLOS ROCA
PBX e
Lineas de Atencién: 57 (1) 4205577 3163352739 Vigilados por:
Cra. 70 22-15 sur Bogota - Colombia gy
www.seintsas.com M | NTRABAJO

Para confirmar este certificado: operaciones@seintsas.com

SST-No 32963




Licencia en salud ocupacional 5574 del 12 de marzo de 2019 S.S.M.
CERTIFICA QUE:

Jorge Andres Rodriguez Merchap

Identificado con cédula de ciudadania No. 79759188
Cursé y aprobé la accién de formacién

Espacios Confinados

Con una duracion de 20 horas
Curso No. 310721CE742

El presente se realiz6 en la ciudad de Villavicencio - Meta, a los 31 dias del mes de julio de 2021

Winsfo A Barbesa
Entrenador lina Tatidna Bolivar Suarez Supelvisor de formacion
Winston Alberto Barbosa Guativa Directora de Operaciones Hector Samuel Andrade Bocanegra
9532001575516CC86039932C 953200415937CC17346054C
Lic. 8.0.3054 (21 de septiembre de 2015) Lic. $.0.1093 (14 de marzo de 2012)

PARA VERIFICAR LA AUTENTICIDAD DE ESTE DOCUMENTQO INGRESE A: www.asegurarte.com.co
O COMUNICARSE AL CELULAR 322 388 7595



