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LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES

VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA SI | NO | N/A

| El lugar donde realizara Ia tarea tiene
instalada la linea de vida o una
estructura donde el trabajador pueda
asequrarse

Cuando se instalen lineas de vida se deben verificar
que los puntos de anclajes tengan una resistencia de X
5000 Lb.

14

De acuerdo a las especificaciones técnicas de!
15 | Se requiere apuntalamiento terreno y profundidad establecer la necesidad de X
apuntalamiento con los especialistas del proceso

Se cuenta con ingreso y salida segura para | Las areas de acceso deben permanecer despejadas
los trabajadores dentro de la excavacién, e identificadas.

OBSERVACIONES Y /O RECOMENDACIONES

Espacio reservado para diligenciar por parte de la persona encargada de verificacién de las condiciones para realizar el trabajo

16

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ESPACIOS CON FINADOS

VERIFICACION IMPLEMENTACION Si NO N/A

¢Se cuenta y se cumple con el procedimiento o instructivo de trabajo escrito de la
actividad que se esta ejecutando?

¢Se hizo el analisis de riesgos para la actividad que se esta gjecutando y se
estan aplicando los controles?

¢Se cuenta con personal autorizado para realizar Trabajos en Espacios
| Confinados?

4 | (Secontrolan las fuentes de ignicion para trabajos en espacios confinados?

| (Los sistemas de acceso para espacios confinados son inspeccionados y
| avalados por la persona competente?

| ¢ Se definieron los equipos a utilizar tales como equipos de medicién, calibracién
|y operacion, requerimientos de equipos de respiracién? |
: ¢La atmosfera fue probada dentro y fuera del espacio confinado, y en areas en

| 7 | donde puede haber acumulaciones como fondos, columnas, sumideros, dentro de
tuberias, sellos, drenajes?

8 ¢Se mantiene ventilacion mecanica y se garantiza cambios de aire por hora,
., excepto que se cuente con ventilacién natural suficiente?

9 | ¢Serealiza rotacion de personal cada dos (2) horas?

5

| 10 !' ¢El personal realiza el Autoreporte de condiciones de salud?
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AUTORIZACION DEL TRABAJO

|
VB RESPONSABLE DELA | NOMBRE SPMLDRPMERD
ACTIVIDAD | FIRMA 1% 3(\
ramaiante; CARGO RESEE'NIE’SE OBRA
j NOMBRE
| AVALO
(Responsable de Tareas de Alto | FIRMA
Riesgo) il CARGO s
|

La autorizacion de este trabajo es personal e intransferible y cubre solo una solicitud de trabajo. EI cambics de turno y/o
persona responsable del trabajo REQUIERE UNA NUEVA AUTORIZACION

REVALIDACION DE PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO
Fecha Du\;.“?“liam Autoriza Avala
(ddimmiaa) (Hr Inicio - Hr final) \Firma - identificacion Fipmp -

/12000 | Bioo _ ,/am\,\ N ANAXY, 51328640
9 uz/zaw Do - 1.0 X 251920640
l(' {I{ l "'t,"’ K)‘{_.L-’ et ]:} S 2 N "’ﬁ"" /mﬁﬁ = . T m e O
Wiz] 2020 @it = 13200 hSoerry ([ Zuged]s st
43///’ 2/ 20_1c_) a0 -8 00 g /17!{552?% SREBEL:

A ) ] L 7

/ 4 / Y /

CANCELACION |/ CIERRE DEL PERMISO
Nombre : Cargo Fecha Hora [I Motivo
e éotbeoor F | Pobe) 16| 1312200 1§00 | jrmmaen ]
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LUGAR: FECHA/ HORA: VALIDO HASTA: FECHA / HORA
ESTACION DE BOMBEROS DE BELLAVISTA 14/12/2020 8:00 AM 201272020 - 18:00
RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD: I TELEFONO CELULAR
| ING CAMILO ANDRES ROMERO 3202198621

| DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR. ARMADC Y DESARMADO DE ANDAMIO CERTIFICADO AMARRE DE HIERRO,
| ENCOFRADO, PLOMADO, FUNDIDA, VIBRADO, DESENCOFRADO DE VIGAS ENTREPISO Y PLACA ENTREPISO NIVEL 330
| MAMPOSTERIA EN LADRILLO EN NIVEL 3:30 6:60 13 15 AFINADO DE PISOS. INSTALACION DE LAMINA DE CIELO RAZO (DRYWALL)
| REMATES Y PINTURA PANETES INTERNOS REMATES Y PINTURA EXCAVACION MECANICA Y RELLENOS EN NIVELO: 0:00 - 4:85.
| INSTALACION DE FACHALETA INTENO Y FACHADAS MORTERO DE NIVELACION NIVEL 6 60. INSTALACION DE ENCHAPES BANOS
| NIVELES 0:.00. COMPACTACION RECEBO COMUIN Y BASE Y SUBASE NIVELES 0:00 ¥ RELLENOS CON MATERIAL RECICLADO Y/O
[ MATERIAL SELECCIONADO DEL TERRENO NIVEL -330. EXCAVACIONES PARA CONSTRUCCION DE CAJAS DE INSPECCION
| RESIDUAL ¥ AGUAS LLUVIAS NIVELES - 330 LIMPIEZA DE LADRILLO EN FACHA FUNDIDA VIGA DE CERRAMIENTO Y
| ESTRUCTURA METALICA DE CUBIERTA INSPECCIONES DE AREAS. CONEXIONES ELECTRICAS E HIDRAULICAS

| RIESGOS BIOLOGICO. Covid-19, virus, bacterias, Ritkesias, FISICO' Ruido, iluminacién, vibracién, temperaturas extremas, radiaciones
| lenzantes, QUIMICO, polvas, fibras, material, particulado, humos metilicos ¥ no metalicos, PSICOSOCIAL: condiciones de Ia tarea, jornada

LOCALIZACION: NIVELES: -3:30.0.00, 3:30, 4:85, 6:60,9:90 Y 13:15

TRABAJO EN ALTURAS @R TRABAJO EN EXCAVACIONES @@ TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS [ ]
| PERSONAL AUTORIZADO A INGRESAR
NOMBRE | o | e [ c [ ceoua | carco FIRMA
| ! |
AGUIRRE VASQUEZEDWIN X | | 1022639047 | OFICIAL Epean  Ploure
| T +
ARENILLA BOHORQUEZ | | _ |
e E | | 01445424 | HIDROSANITARIO | _ «
| ARROYO ONOFRE X 8115708 EJERQ ] Owgu M
BOLIVAR SANDRA PATRICIA | X 52271056 AYUDANTE | & eynd e B,_.j ﬂifa Y
CARDOZO CRUZ VICTOR | OFICIAL
| 1 ;
JAVIER ¥ | e MAMPOSTERIA /
| | CASTELLANOS DIAZ r ' . "
" Lox | | 79.971 248 SRt S
| | FRANCISCO JAVIER | ! | MAMPOSTERIA yTR
CASTELLANOS BRAYAN ' | AYUDANTEDE | ..
X 1 8 Y rLigrn TS JEL | v
’ | JAVIER j ! | 102873051 | AMPOSTERIA %) te
|
f LCORDoaa BEJARANO DANEEL | X l 1023883234 OFICIAL

A:Alturas  E: Excavaciéon C: Espacio Confinado

-
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NOMBRE | A € CEDULA CARGO FIRMA
CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN X 1024590518 AYUDANTE /hf\aulf—oe Cru:z-
DIAZ JUAN ALEXIS X [ | 1015392764 OFICIAL g st s
ESCOBAR PINTOR JAVIER [ ' AUXILIAR DE —
ANDRES SR ST S SN oot O B e
I I"} 4 -
GARCIA LISANDRO X | 79657255 AYUDANTE Hiin'y 2
! " OFICIAL Ren=z=e E. (rarcda
!
_Emcm MADRONERO RENZO X 115912571 it s Y
GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL | X [ 1.032432084 MEICH, :
' p e MAMPOSTERIA | Poble  Gil .
[ !
. JGLiTSALEZ SMENE HEGTRR P 8076209 |  AYUDANTE Hector Yulid G. 9.
L |
GONZALEZ RIOS CRISTIAN OFICIAL -
7 = C el Gonrale?
| camiLo B el PANETE -
| GONZALEZ GARZON MANUEL INSTALADOR DE =
| ANDRES i \eBpaan VENTANERIA l/
| HERNANDEZ PALACIO OFICIAL DE #
| eator
| HECTOR GUILLERMO o | HoTR:ana T MAMPOSTERIA
T
|
:;”;:ADO MURILLG YLBER | X | 1076326522 AYUDANTE \/(,f‘ber"
=== i |
JAIMES DIAZ JHON DARIO X ; | 1000 611 401 AYUDANTE A
|
i 750
| LAZA CIFUENTES LEINER 1 AYUDANTE . —_
| DANIEL = LOBRIBEMY | e MPOSTERIA 14 &
LEMOS JAIRO X 11 803 331 FICIA P
| Ui 80 GRICIAL E1TpPADO -
{ i
| LOPEZ PEREZ CADIR i { - \.0
| M s | X 1104011635 AYUDANTE QJ«D T tag?\
[ ]
LOZANO NICANOR lj X 5968 180 AYUDANTE W&
:' 7
| - 3
MALDONADO MEJIAMILTON | X 80304928 | TEC ELECTRICO | /2l rz.
| |
] ENCARGADO DE S L U PR L T RSV
MARTINEZ GIL LUIS ADRI X | 80896.41
Y e ] B MAMPOSTERIA
MENDOZA MELENDEZ ~
BEBikisan X 1104133312 AYUDANTE Do Binsom

768




PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

| Fecha: 15/06/2020

1
|

j Cadigo: F-HSEQ-009

@ -
13 GG lsgermein Lida

————

| -
| Version: 5
:, HSEQ .
i | Pagina 3 de 9
I | !
NOMBRE A | CEDULA |  CARGO FIRMA
'i | .
’ | | | [ MAESTRO DE (;} feviria | = \.:’."it'f{}r:.'
oo i =Sl R L
| | ! |
[} t |
PADILLA EDUARDO X ] 79388911 | OFICIAL ENCHAP .
| | M‘m
| " I .
i : J ESIORSPN Y PO ¢ A
PADILLA JOSE GUILLERMO X | 79452393 | OFICIAL PARETE 1
| |
| | |
PARRA GARCIA MIGUEL | i | AYUDANTE
102386 &
ANGEL % | 102%0%882 | yamposTERIA | A Jue! Aage (
PAYAN JOSE MARTIRE X | 92420653 AYUDANTE gose Flyan
AYUDANTE
PUIN SALVADOR JEFFREY X 1.049,640.535 tanal .
REYES VELASQUEZ ANTONIO | INSTALADOR DE
JosE s A58 VENTANERIA —
j *: —
RODRIGUEZ BARRERAJAIME | X 456300 OFICIAL
| —
RODRIGUEZ CARDENAS OFICIAL
CARLOS ALBERTO L O 1} 1023884661 |\ aMPOSTERIA M
ROMERO CARRILLO CAMILO | | RESIDENTE DE
X ! 7
ANDRES | | e | oBRA , m\ :
| | rd
- | [ AYUDANTE v By TR
! T X Cal o
RUIZ ROBERTO CARLOS | x 1 | 92400503 iMEGErcRl | SEaseet o2
| | | » ~y
| SANCHEZ AMAYA MARIA X i | 1109293838 AYUDANTE i lﬂf&ﬁr& ‘BAV\:J’E’J..
| - ——
| SANCHEZ AMAYA DIOMAR X 77105441 | OFICIAL R T f
1 . |
SOACHE GR Gl -
| SOACHE GRANADOS SERGIO 7 " 1073720827 ! AYUDANTE Ser.gm Soache |
| ERICK J
1
| SOTO CAJAMARCA J - ,.-
[ S870 BRI X 11.367.045 | TEC ELECTRICO | IO Soto
EWAR
i OFICIAL KM
| TINJACA CRI A {
CA CRISTIAN DAVIS | X | 1.019 106,992 S
1
VARGAS ROMERO EDDY f X 1.022.330531 | HIDROSANITARIO l eéd\{ ol vc.rscf.u
i
VENEGAS DUARTE LUIS | |
ENRIGLE X 791213%6 | SOLDADOR
VENEGAS DUARTE RODOLFO X 79122585 |  SOLDADOR
VENEGAS DUARTE JOSE '
| ciaiing X |' 79 114 560 [ SOLDADOR rm———
|
VILCHES RICHARD X | 74770968 |  AYUDANTE 8Lt B ool
A:Alturas  E: Excavacion C: Espacio Confinado 769




Fecha: 15/06/2020
! i PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO -
@_ 'L Cadigo: F-HSEQ-009
S e sl Version: 5
| HSEQ
| Pagina 4 de 9
NOMBRE Al E | C CEDULA CARGO FIRMA
SRDIC>  anzon | X oMz oricial - F e o Py Vean
@l Pamar | X

MR S Ros nrse Boln

i S
A:Alturas  E: Excavacién C: Espacio Confinado ey
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LISTA DE CHEQUEQ PARA PERMISO DE TRABAJO EN ALTURAS e
( VERIFICACION IMPLEMENTACION J| ASPECTO A TENER EN CUENTA SI | NO | N/A

[El trabajador o los trabajadores cuentan con | Verificar cursos de capacitacion y centros de
capacitacion o certificado de competencia | entrenamiento en la pagina del Ministerio de

| laboral para trabajos en aituras. | Trabajo
5 1. Se han verificado los puntos de anclaje porj Revision de puntos de anclajes y lineas da vida y
| cada trabajador. | de restriccion |
. 1 !
| - ISe cuenta con equipos o sistemas de acceso | Revisar escalera, rampas © areas de pasc‘ ’ |
[ | seguro para realizar el frabajo. peatonal ! JI
T | Verificar que en el sitio y en sus alrededores no | r ‘
| » . ; ; . | existan materiales o equipos que puedan generar g
4 ISilslazgjg dng;ms:ngecuwm &l rabsjo eatk | riesgos para las personas o equipos de la j
| | e ’ empresa. Si existe el riesgo, se debe comegir |
i___ . ) para poder diligenciar el permiso.
| | Se han instalado mamparas, cerramiento rigido | Si en la zona de trabajo existe paso de personas l
5 J’n cinta para aislar la zona y no permitir el paso | o vehiculos se debe aislar y sefializar el drea de -
|| de veniculos o personas. influencia para evitar el fransito por el drea.
La(s) persona(s) encargada(s) de ejecutar la La(s) persona(s) que realizara |a tarea debe estar
labor  ha(n) recibide instrucciones tecnicamente capacitada y entrenada en las
R s e ML o e l;i tareas asignadas Ademas debe estar en ’
1parea €9 ! | capacidad de manejar equipos y elementos de
L : | seguridad. it i
| | Tedas las personas que vayan a realizar el
: Se garantiza que las personas que realizaran el .I g.bé“:rqé;gf;%ssn qul_g:rsdor:a d?:n carg_adq p::r |
! diigenciamiento del pemiso y las que| ; o AEganCITIany I
7 itajtan::t.nztrain el trabajo conocen el equipo y los | dal pemeo, debgn_ EOR0CR ¥ cump!Jr Gon Iosl X f
J ' procedimientos contemplados para solicitar un | [8AUENMIentos exigidos. Si es la primera vez 3
| i pemiso que lo realizan se debe capacitar y entrenar al |
j j ' perscnal en este tema antes de iniciar cualquier |
| labor. |
| 1 i
: ; S —— : Revisar si se estan realizando otros trabajos de : |
! 8 1§:algealrzaran trabajos simultaneos en la misma manera simultanea, para la identificacién de ! !
[ ! ‘ - otros peligros. | ,f
. ' Se ha verficado que los autonzados para i . ; ' ]
| 9 J realizar el trabajo estén al dia en los pagos de | ?; ;:;’?an ttiﬁr"l ngg de aportes de segundad social I
{ seguridad social. | VIOF&Ad08.
| ] Se ha verfficado que los autorizados para I Revision de que se cuente con los certificados de
10

realizar el trabajo cuenten con el cerificado de aptitud para realizar el trabajo en alturas por
| aplitud médica para trabajos en altura. ’ parte de los autorizados.

|
| Las personas que realizan la tarea identifican | sy .

= los pefigros de la actividad I Se elabora el Analisis de Trabajo Seguro (ATS)
A =

m
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1
i EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS
Mecanismos de anclaje Mosquetones
| Puntos de anclaje i | Eslinga para restriccion
| Cable certificado para anclaje : Eslinga para posicionamiento X
i Cuerda certificado para anclaje | Eslinga para delencién con absorbedor
 Descendedor Amés integral de sequridad X
 Ascendedor Jumar r  Cuerda certificada para rescate X
| Troll (frenos) . |Poleas
' Andamios certificados X | Otros. cudles?
| Escalera certificada E3 !
r Ee aig e o re s s EERMENTOSIDE PROTECCIOF_PERSQNAL Rl i
| Casco con barbuguejo de 3 puntos X E;;nte: . Tipo  Poliuretano — nitrilo - vaqueta —
Botas de seguridad I X | Proteccion auditiva
Gafas de seguridad | X ' Proteccion respiratoria X
Proteccién facial | Careta de soldador
Ropa de trabajo (overol) | X |Otros, cudles?
-
[ [
L ~ o ]
. ]7 INFORMACION DEL TRABAJO EN EXCAVACIONES
’ Pilotaje o L ] [
‘ DISCIPLINA DEL TRABAJO EN excavacion | ‘ Excavacién | Excavacién para ]|
EXCAVACIONES A REALIZAR: Marque con profunda .’ ‘ Abierta | Cimentacicn ‘
una X | " I | |
L E Cuando es excavacidn abierta, especifique cual?; !
L LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES
| 1 T
| VERIFICACION IMPLEMENTACION | ASPECTO A TENER EN CUENTA | SI | NO | N/A
| .

| riesgos para las personas o equipos de la empresa, X

esta aislado letamente. ' 5
aislado completament ! Si existe el riesgo, se debe corregir para poder |

diligenciar el permiso. |
pone de colombinas y cintas Verificacion de medidas sefalizacién o delimitacion |

[
| Se dis
2 | alrededor de la excavacion abiena[

| | (Sefalizacion . . . ) . :
__'__(__ ) - |_area de influsncia para evitar el transito por el area iy

de areas. Si en la zona de trabajo existe paso de I’

|
! | El sitic donde se ejecutara el trabajo existan materiales o equipos que puedan generar
r l
J
[ personas o vehiculos se debe aislar y sefalizar el I J } 75{
]
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| S S

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES

S—

| | ASPECTO A TENER EN CUENTA

N/A

' VERIFICACION IMPLEMENTACION
r T {
j 3 | Se han identificado cables de neNa | Verificacion de sistemas eléctricos en la excavacion

l— ' eléctrica dentro de la excavacion.

Verificacion de ductos de gas en la excavacion

e

| dentro de la excavacion

5 | Se han identificado tuberias de agua dentro

| : Verificacion de ductos de agua
de la excavacion

S

I}
|

| & | Se requiere desacople de tuberia o ductos o
|| aislamiento eléctrico especialistas del proceso

|
o
|
b

]
] Se han identificado ductos de gas natural J
| Revision de necesidad en conjunlo con los

|
!
| l
Es posible que se acumulen gases a! Determinar las necesidades de monitoreo d-el)
vapores dentro de la excavacion | ambiente

| Se dispone de por lo menos una (1) | [
escalera por cada 10 trabajadores y se | Determinar minimo una entrada y salida para los |

i' encuentra una escalera por lo menos cada trabajadores con escaleras de mano o con el mismo

{ 10 metros para facilitar Ia salida de los | terreno.

|| vabajadores

| La(s)

| ejecutar Ila

persona(s) eni:érgada(s) de ’ La(s) persona(sj que realizard la tarea debe estar
labor ha(n) recibido 1 técnicamente capacitada y entrenada en las tareas
instrucciones y precauciones a Seguir | asignadas. Ademas debe estar en capacidad de

I
4

R

Cuande el trabajo lo exija por las caracteristicas de |
, g Se requiere la presencia de una | resgo, se debe coordinar con personal de la brigada |
; persona de segundad, o personal de | de la EMPRESA la presencia de un brigadista u

! en la gjecucion de la tarea. |_manejar equipos y elementos de seguridad [
|
(

[ ( rescate durante la ejecucion de la labor | '@ Persona con conocimientos de seguridad que

[

| 3poye las actividades de conlrol en caso de |
| producirse un evento. |

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

=3
-

Se suministran los elementos de proteccion personal |
anotados en el permiso ademas, se verifica su[
estade y uso correcto por la persona que realizaran |
| la tarea; enfre los equipos a verificar estan: casco,

| Quantes, gafas de seguridad, amés u otros.

|

( Se han consultado otros permisos y se

{ n caso de trabajar en alturas o en
| caliente

T

2 | Cumple con los requerimientos de éstos }

quandn por algin caso se tengan que realizan
trabajos en caiiente, de limpieza, corte ¢ soldadura
se deben revisar los permisos para trabajos en estos
,1 ambientes y cumplir cabalmente los requisitos de
| sequridad para cada caso especifico.

Se garantiza que las personas que

realizaran el  diligenciamiento del

permiso y las que ejecutaran el trabajo

| conocen el equipo y los procedimientos
contempiados.

L

|
!13
[

|
i
F
|
i

| cualquier labor

Todas las persanas Que vayan a realizar el trabajo, y
supervisor o persona encargada por la EMPRESA
| del diligenciamiento del permiso, deben conocer y
[ cumplir con los requerimientos exigidos. Si es |a
| pimera vez que lo realizan se debe capacitar y
entrenar al personal en este tema antes de iniciar

|
|
|

—
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LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES

J VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA si | No A |
[ | El lugar donde realizara la tarea tiene | . ) ‘ . ;' ! !
By e i s g |
| | estructura donde el trabajador pueda g:go stpu »Ceanciyes lenganu ! i
.' | asegurarse | ' l [ ! |
| ;' | De acuerdo z las especificaciones técnicas del I ." -‘ f
| 15 | Serequiere apuntalamiento | terreno y profundidad establecer la necesidad de ! | x| "
| ' |_apuntalamiento con los especialistas de! proceso i .'
| | i | ;'
|| 16 | Se cuenta con ingreso y salida Segurapara  Las areas de acceso deben permanecer despejadas | "
|
i

| los trabajadores dentro de la excavacion. | e identificadas.

OBSERVACIONES Y /O RECOMENDACIONES

Espacio reservado para diligenciar por parte de 1a persona encargada de verificacion de las condiciones para realizar el trabajo

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS

VERIFICACION IMPLEMENTACION ‘ Sl |' NO N/A
[ g | ¢Se cuenta y se cumple con el procedimiento o instructivo de trabajo escrito de Ia | ('
.| actividad que se esta ejecutanda? | ,
i ' ¢Se hizo el andlisis de riesgos para la actividad que se esta ejecutando y se | | ] |
g || 677 g q , ! .
|_estan aplicando los conircles? | |
3 | ¢Se cuenta con personal autorizado para realizar Trabajos en Espacios i _| a
| | Confinados? | !
4 | ¢ Se controlan las fuentes de ignicién para trabajos en espacios confinados? " '
| 5 | ¢Los sistemas de acceso para espacios confinados son inspeccionados y
[ | avalados por la persona competente?
' 5 ] ¢ Se definieron los equipos a utilizar tales como equipos de medicion, calibracién |'
| Y operacion, requerimientos de equipos de respiracion? i
| | ¢La atmosfera fue probada dentro y fuera del espacio confinado, y en areas en |
| 7 | donde puede haber acumulaciones como fondos, columnas, sumideros, dentro de | [
| tuberias, sellos, drenajes? .'= ] | 'r
| g | «Se mantiene ventilacién mecanica y se garantiza cambios de aire por hora, | i f "
____, exceplo que se cuente con ventilacién natural suficiente? f : -‘
[ I } i | | ]
| 9 | ¢Serealiza rotacion de personal cada dos (2) horas? | |
Il 10 ! ¢El personal realiza el Autoreporte de condiciones de salud? {
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| Pégina 9 de 9 |

1 f
e e ———————— EAR—— -

AUTORIZACION DEL TRABAJO

L —_— S
[
!

, .

VBRESPONSABLE DELA | NOMBRE CAMIEO RIMERO
| ACTIVIDAD | FIRMA \ AN ]
| (Selicitante) — B =
: | CARGO RESIDEN DE OBRA |
2 | NOMBRE R4 ]
| AVAL e Sl -~
II (Responsable de Tareas de Allo ﬂamf _______ - A i --_____._.._‘I
J; Riesgo) | CARGO - |

—— ST —— ===

[ |
| La aulerizacidn de €sle lrabajo es personal e intransferible y cubre sélo una solicitud de trabajo. El cambios de turno ylo f

| Persona responsable del trabajo REQUIERE UNA NUEVA AUTORIZACION

| REVALIDACION DE PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

r Nm" ’ fﬂm‘;b:"?uml ir\ o Hmm%" ' .-—.-\“m'.' a:;:ﬂcuibn 1
- I"._4'/ 12] 2020 800 —~ j m‘% _3”\' T 5,,;:35401 _

S11205020 | & 00 =A@ 00\ NP { oty (V2
lfu) 2|2030 | @.00 —fBad Gy PBEAYY (g 5*7’28641) :
1P l2a0 | B:o0 -1 23y UG < s
1] o202 | 8: o 5-13:3 [ Boto?ry ! e '
Mx00 | 8o - B0 | N
902030 [ & on- i N SN TR

CANCELACION / CIERRE DEL PERMISO | ]
Nombre f | Fecha Hora | Motivo ﬁi

liﬁl’% Lﬂf\'i C?,é‘iﬁ ,ad:a)om,; AT Ié%”;‘;ﬁg/;

T v 4 |
/ Crpioe |
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PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

Fecha: 15/06/2020
Cédigo: F-HSEQ-009

@ GG Ingereran Liw

—_— |

: Versién: 5
; HSEQ =
L ] Pagina 1 de 9
LUGAR: FECHA/ HORA: VALIDO HASTA: FECHA / HORA ]
{ ESTACION DE BOMBEROS DE BELL AVISTA 21/12/2020 8:00 AM 2711212020 - 18:00
| RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD: | TELEFONO CELULAR
ING_CAMILO ANDRES ROMERO 3202198621

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR' ARMADO Y DESARMADO DE ANDAMIO CERTIFICADO. AMARRE DE HIERRO,
| ENCOFRADQ, PLOMADO, FUNDIDA, VIBRADO, DESENCOFRADO MURQS PANTALLA Y COLUMNAS DE RAMPA NIVEL 4:85,
{ MAMPOSTERIA EN LADRILLO EN NIVEL 330660 990 Y 13 15 AFINADO DE PISOS 660 y 9:90. INSTALACION DE LAMINA DE CIELO
! RAZO (DRYWALL) REMATES Y PINTURA PANETES INTERNOS, EXCAVACION MECANICA Y RELLENOS EN NIVELO: 0:00 - 4:85.
| INSTALACION DE FACHALETA INTENO Y FACHADAS INSTALACION DE ENCHAPES PISOS NIVELES -3:30, 6:60. COMPACTACION

" | RECEBO COMUN Y BASE Y SUBASE NIVELES 0:00 Y RELLENOS CON MATERIAL RECICLADO Y/O MATERIAL SELECCIONADO DEL
| TERRENO NIVEL 0:00 EXCAVACIONES PARA CONSTRUCCION DE CAJAS DE INSPECCION RESIDUAL Y AGUAS LLUVIAS NIVELES
{ 000 LIMPIEZA DE LADRILLO EN FACHA FUNDIDA VIGA DE CERRAMIENTO Y ESTRUCTURA METALICA DE CUBIERTA
| INSPECCIONES DE AREAS INICIO INSTALACION ASCENSOR DEL NIVEL -3.00 AL 6'60. CONEXIONES ELECTRICAS E HIDRAULICAS

RIESGOS. BIOLOGICO: Covid-19, virus
1

I onizantes, QUIMICO' polvos, fibras, matenal, particulado, humos metalicos y no metalicos, PSICOSOCIAL: condiciones de la tarea, jornada

de trabajo, BIOMECANICOS postura prolongada, mantenida o forzada, esfuerzo, movimianto repetitivo, manipulacién manual de cargas, DE
| SEGURIDAD, mecanico (elementos o pares de maquinas, herramientas o equipos), trabajo en aluras, excavaciones, eiléctrico, locativo
| (superficies irregulares con diferencia de nivel), condiciones de orden y aseo, incendio, publico (robo, alteraciones de orden ptiblico)

| NATURALES: sismo, precipitaciones

. bactenas, Ritkesias, FISICO Ruido, iluminacién, vibracién, temperaturas extremas, radiaciones

' LOCALIZACION: NIVELES; -3:30.0.00, 3:30, 4:85, 6:60, 9:90 Y 13:15

| TRABAJOEN ALTURAS @

TRABAJO EN EXCAVACIONES g TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS []

PERSONAL AUTORIZADO A INGRESAR.

!! NOMBRE A | E | c | ceoua CARGO FIRMA
| | |

f;:,f;ﬁi \;Zs:::;s::vm flx i| I[ 1022939047 OFICIAL ff:tvr} ,ﬂ(wm
I: ’r_EDU e x | 91445424 HIDROSANITARIO | c_‘%g

! ARROYO ONOFRE X ' 8115708 | EJERO |’ Owgu ’?M’?J"
Hsouvmsmnmpmmcm | ' 52271086 } AYUDANTE Isan foa il
el E R T—

! ] | 1
eomies [ || o | T ]
. |
i@_c_:pamummo DANIEL J{x ] | Il 12924 3500 ¢ OFICIAL CL%_,.

A:Alturas  E: Excavacién C: Espacio Confinado
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2o |

| |
| |
IJ @ GG Ingeneros Lia ‘

!
Versian: 5
HSEQ -
{ Péagina2de 9
[}
' nomere | A " E | c | ceoun | CcARGO FIRMA |
|
[P— MAIKOL IVAN X | 1024550518 AYUDANTE %L{,f Cruz
i 3 L
| = o e
| DIAZ JUAN ALEXIS X ’ | 1015392764 | oFiciaL Szl S
i f !
ESCOBAR PINTOR JAVIER | ‘ | AUXILIAR DE
ANDRES i — 1020558978 | cengrm | o
) r ~
~ | GARCIA LISANDRO X | 7oee7255 AYUDANTE | £1bints it
b— =
| " ' OFICIAL Renze E Graraa
GARCIA MADRONERO RENZO | x I 115912571 e
. OFICIAL
GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL | X | ‘ 1032432064 | | vecereen | Toblo . ;
: ]
GONZALEZ JIMENEZ HECTOR y ! | Sndieni JR—
JULIO | |
GONZALEZ RIOS CRISTIAN | | OFICIAL — e w0
B - e L
CAMILO | X 102a90a7e PANETE 2 o
|
GONZALEZ GARZON MANUEL INSTALADOR DE |
ANDRES ' " | 1233488128 VENTANERIA
HERNANDEZ PALACIO f & ! — OFICIAL DE “#Teator
| HECTOR GUILLERMO |‘ ; MAMPOSTERIA
[H_ TAD R
|E;:2R ADO MURILLO YUBE y il R AU Yuber
F | i
_| JAIMES DIAZ JHON DARIO X ! 1000611401 AYUDANTE W
| F i
LAZA CIFUENTES LEINER ; AYUDANTE
| 14
LDANIEL " | TR MAMPOSTERIA
Fal
LOPEZ PEREZ CADIR p J o \-5 ft}
011, T QpvevL
ALFoREG | X | 1104.011.635 AYUDANTE O
| 1 |
LOZANO NICANOR X 5968 180 AYUDANTE Yo é T_{/(\
MALDONADO MEJiA MILTON ’ X 80304928 | TEC ELECTRICO | 272Z¢t oz _,
]’ Ssa T oo P Tt ooan
: ENCARGADO DE
Ti [}
MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN | | 80896416 i
|
MENDOZA MELENDEZ i
| e ‘ X | 1104133312 [f AYUDANTE | DeBwnson
L

Tt
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| Fecha: 15/06/2020

| =
{ Codigo: F-HSEQ-009
GG e Lis .
|I Version: 5
,| HSEQ o
L | gina 3 de 9
.'
| NOMBRE A CEDULA CARGO FIRMA
MAESTRO DE
By 0O
OBANDO HENRY ALBERTO X | ooy 1 e CL‘\, m__)jmn |
PADILLA EDUARDO X | 79388911 OFICIAL ENCHAP )
L cowde V' Wl
J |
[ | = e vl t¥ns Chal
| | PADILLA JOSE GUILLERMO X 79452393 OFICIAL PARETE |
| |
PARRA GARCIA MIGUEL AYUDANTE
[ 9462
ANGEL i [ 1020a MAMPOSTERIA | péavel (gl
|
| PAYAN JOSE MARTIRE X , | s2a28853 AYUDANTE dose FPAyan
|
[ T T
: ‘ AYUDANTE
|
Lpum SALVADOR JEFFREY | X ! 1049640 535 BEAL
[ | ]
| REYES VELASQUEZ ANTONIO INSTALADOR DE
JOSE PX Sronen VENTANER|A
RODRIGUEZ BARRERA JAIME X 456 300 OFICIAL %M %’
RODRIGUEZ CARDENAS OFICIAL
CARLOS ALBERTO * | “1dmaRae el MAMPOSTERIA
| ROMERO CARRILLO CAMILO | ! = RESIDENTE DE Q\W\
[ ANDRES . I b OBRA /
| AYUDANTE g
- liurz ROBERTO CARLOS | X 92 400.503 MAMPOSTERIA G2 Llech A
-~
SANCHEZ AMAYA MARIA X | 1109293838 AYUDANTE &1 \(Zc(ﬁv\ émd’&’d_
SANCHEZ AMAYA DIOMAR X mosa | oFiciaL A Diormeer |
:;?:TE SRAsRODaSERGD | 4 1073722827 AYUDANTE Sergja Soache |
o AM - —
SUTE CAIAMARCA JHON X 11.367.045 | TeC EiécTRICO | O Soto
| EWAR
OFICIAL
TINJACA CRISTIAN DAVIS X 1019 106 992 SRR
VARGAS ROMERO EDDY X 1022330531 | HIDROSANITARIO gody Jowel  vargad
VENEGAS DUARTE LUIS '
RIS X 79 121 356 SOLDADOR
VENEGAS DUARTE RODOLFO | X 79122 595 SOLDADOR ]
VENEGAS DUARTE JOSE ' ‘
| MARTIN X 79.114.560 SOLDADOR J
VILCHES RICHARD X | 74770968 I AYUDANTE ] Sl Brcr e b,
A‘Alturas  E: Excavacion C: Espacio Confinado 778
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PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

]’Fecna: 15/06/2020 |

| Cédigo: F-HSEQ-009

(@ GG lngermeins Luw

SR N

j los peligros de la actividad

1

[ -
| Versién: 5
| HSEQ ,
| '-Pégma 5deg
2  LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO ENALTURAS
i VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA 'Sl | NO | N/A
- 4 PRSI
]TE! trabajador o los trabajadores cuentan con | Verificar cursos de capacitacion y centros de |
1 |capacitacion o cerificado de competenciafentrenamiento en la pagina del Ministerio de| X f
[ ] laboral para trabajos en alturas. { Trabajo |
r 2 !Se han verificado los puntos de anclaje por[ Revisién de puntos de anclajes y lineas de vida y X |' | |
i | cada trabajador. | de restriccion iy
[ 3 Se cuenta con equipos o sistemas de accesoiRevisar escalera, rampas o areas de paso.: X
| | Séguro para realizar el trabajo. | peatonal |
I* o Venficar que en el sitio y en sus alrededores no |' i
| | s ; . . ; | existan materiales o equipos que puedan generar !
|4 Eiis!a;:lzo;m;:; nf:meéecutara el trabajo esta rnesgos para las personas o equipos de la| X . l‘
1 | P " empresa. Si existe el riesgo, se debe coregir |
| - para poder diligenciar el permiso.
i Se han instalado mamparas, cerramiento rigido | Si en la zona de trabajo existe paso de personas |
| 5 locinta para aislar la zona ¥ no permitir el paso | o vehiculos se debe aislar y sefalizar el 4rea de | X
! de vehiculos ¢ personas. influencia para evitar el transito porel area. |
i) Personate) encarmadls) ds eiecutar | L) POrSonafe) due ealias i area debe esta |
(labor  ha(n) recibido instrucciones y i | '
[ 8 I recauciones a seguir en la ejecucion de la| 137€3S asignadas .Ademas debe estar en| X [ i [
[ |5§ra ; =g ) capacidad de manejar equipos y elementos de ! | |
L. |2 |sequridad. N .
’ | Todas las personas que vayan a realizar el [
S e i o S LS S g |||
7| iocurin o vabaf conotan 1 i o 96 pems. Saven corcst s cumph son oo| o || |
| E ]roce prba ety con!tem il qsoﬁc '!ayr un | r€querimientos exigidos. Si es la primera vez ! li {
| ; permiso P P ' que lo realizan se debe capacitar y entrenar al j ; I
: [ P . personal en este tema antes de iniciar cualquier | | r
| ‘ | labor. i
i . o - | Revisar si se estan realizando otros trabajos de | 5
8 I,asr:;eallzaran trabajos simulténeos en la misma manera simultanea, para la identificacion da | X ‘
; : otros peligros. | i
| | Se ha venficado que fos autonzados para ! . : [ i
| 9 | realizarel trabajo estén al dia en los pagos de 5:;;?2?:(?;3::2?!%: de aportes de seguridad social X
' | seguridad social. i ' I
| Se ha verificado que los autonizados para | Revision de que se cuente con los certificados de [ f
- 10 | realizar el trabajo cuenten con el certificado de | aptitud para realizar e trabajo en alluras por| X |
I | aptitud médica para trabajos en altura. parte de los autorizados. ‘ |
' ! ; A | | l
| 11 | Las personas que realizan la tarea identifican Se elabora el Andlisis de Trabajo Seguro (ATS) , X | ]r
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Fecha: 15/06/2020

Cédigo: F-HSEQ-009

@‘r G.G "»;rr-c'-r.\ Lt

Version: 5

HSEQ

Pagina6de 9

[ EQUIPO DE PROTECCION CONTRA CAIDAS
Mecanismos de anclaje Mosquetones }
' Puntos de anciaje | Eslinga para restriccion
| Cable certificado para anclaje f Eslinga para posicionamiento X
Cuerda certificado para anclaje Eslinga para delencién con absorbedor
| Descendedor [ Amés integral de seguridad X
| Ascendedor Jumar Cuerda certificada para rescate ¥
Troll (frenos) | Poleas

| Andamios certificados X | Otros, cudles?

' Escalera certificada X | ,

' S Sal v e ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL P
Casco ey barbuquejode 3 punios Saur:ztzeas , Tipo Poliuretanc — nitrilo — vaguata - X '
Bolas de seguridad ; Proteccién auditiva X j
Gafas de seguridad ;' X | Proteccion respiratoria X _f
Proteccién facial Careta de soldador '
Ropa de trabajo (overol) X 'Olros, cudles? !

{

L J

INFORMACION DEL TRABAJO EN EXCAVACIONES
' Pilotaje o } [

| DISCIPLINA DEL TRABAJO EN | excavacién Il . Excavacién | Excavacion para

| EXCAVACIONES A REALIZAR: Marque con | profunda | | Abierta Cimentacion
una X ; L] I

l | Cuando es excavacion abierta, especifique cuél?: i'

[_ LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES l
| VERIFICACION IMPLEMENTACION ASPECTO A TENER EN CUENTA SI | NO | N/A
[ I Verificar que en el silio y en sus alrededares no
. i El sitio donde se ejecutara el trabajo | ©XS'aN rra:ate‘nales G GHPIRSY Guo p:ec:a" qenerE y
est aislado completamente, riesgos para as personas o equipos le la empresa.
| Si existe el riesgo, se debe corregir para poder
. diligenciar el permiso.
' ; . . Verificacion de medidas sedalizacian o delimitacién
| ne Hipane e cnlombmai y °‘f“as de areas. Si en la zona de trabajo existe paso de |
2 | alrededor de la excavacidn abierta : ; : X
| (Seralizacion) personas o vehiculos se debe aislar y sefializar el 78
_______ | area de influencia para evitar el transito por el area f 9
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PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

Fecha: 15/06/2020

Codigo: F-HSEQ-009 .

{ Version: §

HSEQ

'Pagina7 de 9

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES

VERIFICACION IMPLEMENTACION

| ASPECTO A TENER EN CUENTA

Sl

NO

3

|

Se han identificado cables de energia
eléctrica dentro de la excavacion.

|

i Verificacién de sistemas eléctricos en la excavacion

' Se han identificado ductos de gas natural

dentro de la excavacién

Se han identificado tuberias de agua dentro |

de la excavacion

Verificacion de ductos de gas en la excavacién

| Verificacion de ductos de agua

Se requiere desacople de tuberia ¢ ductos o
aislamiento eléctrico

| Revision de necesidad en conjunto con los
| especialistas del proceso

Es posible que se acumulen gases o
vapores dentro de la excavacion

Determinar las necesidades de monitoreo  del
| ambiente

| ejecutar

Se dispone de por lo menos una (1)

escalera por cada 10 trabajadores y se .

encuentra una escalera por lo menos cada
10 metros para facilitar la salida de los
irabajadores -

La(s)  persona(s) encargada(s) de
la labor ha(n) recibido

' instrucciones y precauciones a segquir

en la ejecucion de I3 tarea.

Determinar minimo una entrada y salida para los
 lrabajadores con escaleras de mano o con el mismo
terreno.

ELa(s) persona(s) q(;é realizara la tarea debe estar

técnicamente capacitada y entrenada en las tareas |

asignadas. Ademas debe estar en capacidad de
manejar equipos y elementos de sequridad

|

S
i

|
l

Se requiere la presencia de una |

persona de seguridad,
rescate durante la ejecucion de la labor

0 personal de |

[ Cuando el trabajo lo exija por las caracteristicas de
F rnesgo, se debe coordinar con personal de la brigada
| de la EMPRESA la presencia de un brigadista u
| ofra persona con conocimientos ds segundad que

|
| producirse un evenio.

| apoye las actividades de control en caso de

1"

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

Se suministran los elementos de proteccion personal
anotados en el permiso ademas, se verifica su
estado y uso correcto por la persona que realizaran

|

guantes, gafas de seguridad, amés u otros.

la tarea; entre los equipos a verificar estin: casco, |

12

|
|
J
|

Se han consultado otros permisos y se
cumple con los requenmientos de éstos
en caso de trabajar en alturas o en
caliente

Cuando por algin caso se tengan que realizan
trabajos en caliente, de limpieza, corte o soldadura
se deben revisar los permisos para trabajos en estos
ambientes y cumplir cabalmente los requisitos de
seguridad para cada caso especifico.

-

|

Se garantiza que las personas que
realizaran el diligenciamiento  del

permiso y las que ejecutaran el trabajo |

conocen el equipo y los procedimientos
contemplados.

Todas las personas que vayan a realizar el trabajo, y
supervisor o persona encargada por la EMPRESA
| del diligenciamientc del pemiso, deben conocer y
cumplir con los requerimientos exigidos. Si es la
primera vez que lo realizan se debe capacitar y
entrenar al personal en este tema antes de iniciar
| cualquier labor
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HSEQ
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]

l

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES

:

f
| =
|

i VERIFICACION IMPLEMENTACION .‘ ASPECTO A TENER EN CUENTA s! [ NO ’ N/A |

p— -

' | El lugar donde realizard Ia tarea tiene | ! [

| ! . . . 3 ! 1

. Cinstalada la linea de vida o una | Cuando se instalen ltnegs de vida se debén ver_rﬁcar ;- |
| que los puntos de anclajes tengan una resistencia de | X

estructura donde el trabajador pueda

f 5000 Lb.

| De acuerdo a las especificaciones técnicas del

| terreno y profundidad establecer la necesidad de

14
J | asegurarse
[ |
|'

15 | Se requiere apuntalamiento
| ,_apuntalamiento con los especialistas del proceso

|

16 ] Se cuenta con ingreso y salida segura para I Las areas de acceso deben permanecer despejadas
L | los trabajadores dentro de la excavacion. ] e identificadas.

l

; OBSERVACIONES Y /O RECOMENDACIONES

L

{ {
i[ Espacio reservado para diligenciar por parte de la persona encargada de verificacién de las condiciones para realizar el trabajo __i
i

[_ LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS
i VERIFICACION IMPLEMENTACION ‘ Sl f NO | NIA
| ¢Se cuenta y se cumple con el procedimiento o instructivo de trabajo escrito de la [
] actividad que se esta ejecutando? ; |
5 ' ¢Se hizo el anaiisis de riesgos para la actividad que se esta ejecutando y se | ' 1
| estan aplicando los controles? E
3 ¢Se cuenta con personal autorizado para realizar Trabajos en Espacios | r
| Confinados? |
4 | ¢(Se controlan las fuentes de ignicién para trabajos en espacios confinados? |
I 5 ¢Los sistemas de acceso para espacios confinados son inspeccionados Y | [ —'
avalados por la persona competente? [ ' |
6 ¢Se definieron ios equipos a utilizar tales como equipos de medicién, calibracion !

| ¥ operacién, requerimientos de equipos de respiracion? N

i | ¢La atmosfera fue probada dentro y fuera del espacio confinado, y en areas en
7 | donde puede haber acumulaciones como fondes, columnas, sumideros, dentre de
I tuberias, sellos, drenajes?

¢Se mantiene ventilacion mecanica y Se garantiza cambios de aire por hora,
€xcepto gue se cuente con ventilacion natural suficiente?

8 | (Se realiza rotacién de personal cada dos (2) horas?

[ 10 i ¢El personal realiza el Autoreporte de condiciones de salud?
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i AUTORIZACION DEL TRABAJO 7
' = :
| VBRESPONSABLE DE LA J_E'E’?"BR - ___ CAMILOROMERO F

II ACTIVIDAD | FIRMA l\ N \\‘6&,’/\,/\ |

1 ,._— \ooiciianie) i.r CARGO RES] TE DE OBRA ‘l

|' " l NOMBRE .'

| AVAL o= M £

| (Responsable de Tareas de Alto [ FIRMA o E, @/’

| H |

| Riesgo) ' cARGO Gt

| La autorizacion de este trabajo es personal e Intransferble y cubre solo una solicitud de trabajo. EI cambios de turno ym—}[
| persona responsable del trabajo REQUIERE UNA NUEVA AUTORIZACION |

i
= |

[ REVALIDACION DE PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO N
Fech Valiex Autoriza [ Avala 4{
(ddimmias) | o ',‘,::n'm 1‘\.10. Firma - identificacion [ Firma - identificacion |

| .
200 boo — pd \Whecmayy |

‘35""4/‘ ohsha D64

31213030 800 - 3.0

~ahaloa (8000 - jeod | U |
42100 800~ 13205 | 200643y [y péhasﬂm%
[ = e W

| | - |
'{ N ] L

——
|

L. " % ! i

[ CANCELACION / CIERRE DEL PERMISO ]
f Nombre I Cargo | Fecha | Hora | Motivo 2 ]
| i |CJ:§J£A M \ | Loy,

’ . ;acm[ 1200 VI DES
L @A\"@ Bl Qak; | | DES |

| 289
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j PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO 1

| | Cédigo: F-HSEQ-009

] (-.@ GG Insrrienm Loty I‘ _—'Lv - 5 |
| Versidon: f

{ | HSEQ — -

i_ _ _ [ ! Péagina1des J

| LUGAR: | FECHAJ HORA: VALIDO HASTA: FECHA / HORA

ESTACION DE BOMBERQS DE BELLAVISTA | 28112/2020 8:00 AM 31/12/2020 - 12:00
| RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD: TELEFONO CELULAR
| ING cAMILD ANDRES ROMERO 3202198621

M=) [

ICO: Co
j lonzantes, QUIMICQ. polvos,
|

ATURALES: sismo, precipitaciones

SEGURIDAD mecanico (elementos o partes de méqu_mas. hemramientas o equipos), trabajo en alturas, excavaciones, eléctrico, locativo
! N,

LOCALIZACION: NIVELES: -3:30.0.00, 3:30, 4:85, 6:60, 9:90 v 13.1 5 ]
| TRABAJO EN ALTURAS B TRABAJOENEXCAVACIONES pm TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS [ ]
PERSONAL AUTORIZADO A INGRESAR
NOMBRE | AT E ¢ | ceoun CARGO | FIRMA [
i' .
AGUIRRE VASQUEZ EDWIN ‘ X | [ 1022939047 OFICIAL ’ A, ’
] |
ARENILLA BOHORQUEZ J I , = /(-7 Lol |
| 91445424 HIDROSANITARIO i |
,- ! EDUARDO ) il N L P s |
" ARROYO ONOFRE ! x| ! | s11s708 EJERO ; ON,&E ’?M‘W’
|
} | BOLIVAR SANDRA PATRICIA i X ’ ! l 52271058 |  AYUDANTE J ‘—";_‘"--
o= !
| ESCOBARPINTOR JAVIER | ! ! | J AUXILIAR DE ‘
et/
| et | x| ‘ | 1028558978 i Hvitr £
| CASTELLANOS DiAZ b | r { A OFICIAL r ~ 4 £ ifa 598 7
| FRANCISCO JAVIER = ] B { MAMPOSTERIA L |
CASTELLANOS BRAYAN | | i AYUDANTE DE ' @ e
“hiy. e LAY FL Y
r 4 ’ | RO °5j MAMPOSTERIA | ' 4™ tes

[ | JAVIER | | S
I
] | CORDOBA BEJARANO DANIEL | ! ’ 1023883234 | oFICIAL L_-_O c;/

| A:Alturas  E: Excavacion C: Espacio Confinado

L |
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|
| f
! | Cédigo: F-HSEQ-009
} @'c-c Ingesmeon Lity ?7 { i

]

|

[

Versién: 5
.' HSEQ f .
l , Pagina 2 de 8
; NOMBRE | A TE ] e | ooia | cArGo | FIRMA
j ‘I ] 1 J 3 1
CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN [ X [ ; 1024590518 ! AYUDANTE /h’\au L.Df cyuj, I
' . - B
| DIAZ JUAN ALEXIS ' X I 1 1015392764 | OFICIAL | (‘*)ww Mesa 1
— | — | o #
i gt o~
GARCIA LISANDRO f X ’ J 76667255 ' AYUDANTE Landls Caddia !
| ! Jiz: & |
7 1 T ] o -
| GARCIA MADRONERO RENZO | x ] I 115912571 | OFICIAL ‘ Renze E. Garaa 7
L 1 | _MAMPOSTERIA ,
:u. RAMIREZ PABLO EMANUEL I X | P ‘ OFICIAL | |
' [ TUedes mamPosTEriA | teblo Gi( R ‘
| GONZALEZ JIMENEZ HECTOR | | '
| die JJ X J_ I 80 762.096 ' AYUDANTE 4 ) Hoitor vobo 1. 1
GONZALEZ RIOS CRISTIAN ‘ ’ ! I OFICIAL — kY
CAMILO X || | 1023908733 PARETE Cenlica Gmale
i ]
GONZALEZ GARZON MANUEL | ‘ r INSTALADOR DE 7
X 123248 .
| ANDRES r| ! ] BN | VENTANERIA T |
i | ’ ! S
HERNANDEZ PALACIO | OFICIAL DE erty
HECTOR GUILLERMO ) 5 ) I NI | aMPOSTERIA #eetor ‘
[ ! | !
| | |
:ﬁfgmo MURILLO YUBER X | | 1076326522 AYUDANTE Yu‘ber"
| - |
| JAIMES DIAZ JHON DARIO / X ) ‘ 1.000611.401 ! AYUDANTE ‘ |
LAZA CIFUENTES LEINER J I AYUDANTE B v/
DANIEL % f ! WRGIIE | vamposreRa Y| o
:LOF’E PEREZ CADIR | |i ’ ; - \'Q. 5
Z PEREZ CADI ' v\ Pf
| 1104011635 AYUDANTE
ALFONSO | . I’ | S ‘
! ]
’l LOZANO NICANOR f X | ’ f 5.968.180 | AYUDANTE / /%2) “
J | sl M
| i
|j MALDONADO MEJIA MILTON ; X { | 80304528 | TEC ELECTRICO J PP e i
J | — |
f ' ENCARGADO DE %&ug ﬁmu n/lﬂhﬁ.v\(’.t
| MARTINEZGIL LUISADRIAN | X I | 80 896 415 NAMPOATE A
fyn = ! |
|
MENDOZA MELENDEZ [ x | , I 1104133312 AYUDANTE DeBuinson 7
DEBINSON
|

185

|
|

|

e ——
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PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

—

i o e
| | Fecha: 15/06/2020 |
| Cédigo: F-HSEQ-009

! ;
li 1

|
4

l
j

.I I ion:

. . Version: 5

; ! HSEQ — |

L__.__, - L o _ ] Pagina 4 de 8 __J
i VERIFICACION IMPLEMENTACION l ASPECTO A TENER EN CUENTA { Sl ] NO J N/A |

— =5 —— e

lEI trabajador o los grabajadoreé cuentan cbn_; Verficar cursos de capacitacion y centros de |
1 |Capacitacion o certificado de competencia | entrenamiento en |a pagina del Ministerio def

X

[ laboral para trabajos en alturas, | Trabajo
L e .

] Se han verificado los puntos de anclaje por mvisién de puntos de anclajes y lineas de vida ylj ¥
| cada trabajador. | de restriccién [

! [

| Se cuenta con €quipos o sistemas de acceso | Revisar escalera, rampas o areas de paso!

—

f Seguro para realizar el trabajo | peatonal |
t—_ "

[ : | Venificar que en el sitio y en sus airededores ng

existan materiales o equipos que puedan generar
resgos para las personas o equipos de Ia
|empresa. Si existe el riesgo, se debe corregir |
. Para poder diligenciar el permiso :

f || El siio donde se ejecutard el trabajo esta
| J' aislado completamente.

X

I' igghan instalado rnampari?, cerramiento rigido | Si en la zona de trabaje existe paso de personas '
I 5 |ocinta para aislar Ia Z0nay no pemitir el pasoc | o vehiculos se debe aislar y senalizar el area de |
| | de vehiculos o personas. influencia para evitar el transito por el drea. [

X

[ : | La(s) persana(s) que realizara la tarea debe estar
| !ti{;! p:r:;r;a{s)r:ggﬁjrgadai{:i“izéiﬂar la | técnicamente Capacitada y enfrenada en las

; ; ; ! tareas asignadas Ademas debe estar en
' [gr;t;auuones 4 seguir en la ejecucion de Ia Capacidad de manejar equipos y elementos de

X

—_— __|seguridad |

| Toda_s las personas que vayan a realizar el |
| ' Se garantiza que las personas que realizaran of | '3P8I0. ¥ supervisor o persona encargada por
. 5 Athiag ; G&G INGENIEROS LTDA del diligenciamiento
-: | diigenciamiento del permiso y las que del permiso, deben conocer cumplir con los
7 | ejecutardn el trabajo conocen el equipo y los | P ! Y P

i i) | requerimientos exigidos,
procedimientos contemplados para solicitar un 'que lo realizan se debe capacitar y entrenar al

PAMYSD, [ personal en este tema antes de iniciar cualquier
| labor. |

'r -—

Si es la primera vez | X

|
|
|

- .| Revisar si i baj :'
0s en la misma | Revisar si se estan realizando otros tra ajos de

Se realizaran trabajos simulténe manera simultanea, para la identificacion de

drea. |

;8
| | olros peligros. |

I X

| |'Se ha verficado qus Tos autorizados para|_ : sard
| o [ realizar el rabajo estén al dia on s pagos de | Revision del pago de aportes de seguridad social |
seguridad social | de los autorizados. I

X

I'Se ha verificado que los autonizados para | Revision de que se cuenta con los certificados de |
10 | realizar el trabajo cuenten con el certificado de]apﬁtud para realizar e| trabajo en alturas por|

X

|

|  aptitud médica para trabajos en altura. | parte de los autorizados, |

| i H 3 \ﬁ {
]:; a:pzﬁ;g:?e gu:c;iiag:;n la tarea identifican i Se elabora el Analisis de Trabajo Seguro (ATS) I X r

|
|
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| | | Codigo: F-HSEQ-009 i
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EQUIPO DE PROTEGC) N CON

(Fecha: 15/06/2020 |
]

——— e

HSEQ ' Version: 5 ‘
Pagina 5 de 8 |
__.__:m——_ﬁ___‘______\l____\h_ﬁ___

TRA CAIDAS
| Mecanismqs de anclaje | !

r

| Puntos de anclaje

e i o A
Cabie centificado para anclaje

! Mosquetones
I I Eslinga para restriccion |
T s S =

| | Eslinga para posicionamiento X |

e e P bt b ol e _____ﬁ__\f____ﬂ

‘ Cuerda certificado para anclaje X |Eslinga para detencion con absorbedor (
, —————— |7 |=slinga para deter

|
| Descendedor | | Amés integral de seguridad X
P S B —— =~ 70 3egundad —_— ) B
| Ascendedor Jumar _ _ | | Cuerda centificada para rescat I X

| Troll (frenos) Poleas *,'

| Andamios certificados E3 Otros, cudles? :r

s L ——— - — r 1 ]

TR ¥ - ]
| ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
— | ]
Casco con barbuquejo de 3 puntos |

Botas de seguridad
| Gafas de seguridad
| Proteccion facial

———

| Ropa de trabajo iévemn B

=

| x [ Guantes , Tipo Poliuretano - nitrig = vaqueta — [ X

| camaza .

| X | Proteccién auditiva I x
X [ ——————— |

i' X | Proteccion respiratoria .

! 1 Careta de soldador
Otros, cuiles?

T
|
)

[ Abierta
|

INFORMACION DEL TRABAJO EN EXCAVACIONES ]

' Pilotaje o [ ] ‘ . l:

- DISCIPLINA DEL TRABAJO EN | excavacién | | Excavacion | Excavacion para ]
| EXCAVACIONES A REALIZAR: Marque con | profunda ] | Cimentacién |

| una X

|
(-

T — ]

| Cuando es excavacién abierta, especifique cuil?:

I|
_J
LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES 7
]
_ VERIFICACION IMPLEMENTACION ]'[ ASPECTO A TENER EN CUENTA J Si Il O  NA
] | Verificar que en ol sitio Yy en sus alrededores no ]1 _
- = . in | Existan materiales o equipos que puedan generar J }
:' El .s“,lo dondy s? te;;c:ﬁ:a ehitghago riesgos para las personas o equipos de Ia empresa. | x f
! esta aislado completamente. Si existe el riesgo, se debe corregir para poder / ) J
| I diligenciar el permiso. |
— _ intas | Venficacion de medidas senalizacion o delmitacian | T
I Se dispone de SOk o -;.:;n el Si en la zona e trabajo existe paso de J
l 2 |alededor de la excavacon abierta | Personas o vehiculos se debe aislar y sefalizar af | /
| l (Sefializacién) | area de influencia para evitar el trénsito por el 4rea =57
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y.

S

' Se han identificado tuberi gua dentro | ,
" Ientiicado tuberias.de “fuadentio l Venficacién de ductos de agua

|

| - |_Vapores dentro de la excavacion
Se dispone de por o menos una 1 |
escalera por cada 10 trabajadores y se
encuentra una escalera por o menos cada
10 metros para facilitar Ia salida de los

|
|

——

@ GG brgreieiin Li ' .

S
|
=
l
|

|
]
|

e e———
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PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO

P

Fecha: 15/06/2020 |

i

Cédigo: F-HSEQ-009

HSEQ

! Version: 5

fLPagina 6 de

8

LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO

EN EXCAVACIONES

JL

VERIFICACION IMPLEMENTACION

| Se han identificado cables de

| eléctrica dentro de |a excavacion,

T
energia |

; ASPECTO A TENER EN CUENTA

' Se han identificado ductos de gas natural |
| dentro de la excavacion

| i
| de la excavacion

{
|
r Verificacion de sistemas eléctricos en la excavacion ’
T

| Verificacién de ductos de gas en la excayacion

——

6 | Se requiere desacople de tuberia o ductos o

7

| aislamiento eléctrico

| Es posible que se acumulen gas

€s 01

| ambiente

I}'\'ﬂ'-'isit‘m de necesidad en

. especialistas del procsso
Determinar [as necesidades de

canjunto con

monitoreo  del

los

8

trabajadores
La(s)
, ejecutar Ia

persona(s) encargada(s) de
labor
| Instrucciones y precaucion
_[ en la ejecucién de |a tarea.

ha(n) recibido

es a sequir

i N v
| Determinar minimeo

:] terreno.
|

| it
| manejar e

una entrada y salida para los
Irabajadores con escaleras de mano o con el mismo

técnicamente Capacitada y entrenada en las tareas
asignadas. Ademas debe estar en capacidad de

|
| La(s) persona(s) que realizard fa tarea debe estar ’
I
quipas y elementos de sequridad |

|

' Se requiere la presencia de una

| persona de seguridad. o personal de
| rescate durante la ejecucion de la labor

personal apropiados para realizar el

trabajo

| Se tienen los elementos de proteccion ]

f Cuando el trabajo Io exija por las caracleristicas de

| riesgo, se debe coordinar con personal de la brigada

de la EMPRESA [a presencia de un brigadista u

ofra persona con conocimientos de seguridad que

apoye las aclividades de conirol en caso de
roducirse un evento,

!

Se suministran los elementos de proteccion personal
anotados en el permiso ademas, se verifica su
| estado y uso corracto por la persona que realizaran
| la tarea; entre los equipos a verificar estan: casco. |
guantes, gafas de seguridad, amés u otros.

|
| Se han consultado otros permisos y se |

| €n caso de trabajar en alturas o en |

| caliente

Cuando por algin caso se tengan que realizan
cumple con los requerimientos de éstos | trabajos en r.?,ahenle. de h‘mpreza‘ corie 0 soldadura

se deben revisar los Permisos para trabajos en estos
| ambientes y cumplir cabaimente los requisitos de

|_Séguridad para cada caso especifico.

e

|
« |

| Se garantiza que las
difigenciamiento

| realizaran el

personas que
del

13 | permiso y las que ejecutaran el trabajo
' conocen el equipo y los procedimientos

| contemplados.

|

| Todas las personas

|

supervisor o persona encargada poer la EMPRESA

que vayan a realizar el trabajo, y ' |
del diligenciamiento del permisc, deben conocer y | !

| cumplir con los requerimientos exigidos. Sies la| x

cualquier labor

| primera vez que lo realizan se debe ca
entrenar al personal en este tema antes de iniciar

pacitar y

o
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| | |
i | | Fecha: 15/06/2020
- | PERMISO DE TAREAS DE ALTO RIESGO "“‘——“——1:
| (G:_.'_ | Cédigo: F-HSEQ-009 |
! GG by bigs [T —————— T 1
_! »' Versién: 5
I| IJ HSEQ ‘\\J’
S S S s [PONATERR ]
[ —-—-—._‘_______‘—-__‘
' LISTA DE CHEQUEO PARA PERMISO DE TRABAJO EN EXCAVACIONES |
| _’___“;—'—-—T—-——I{
| VERIFICAC'ON !MPLEMENTACI'ON L ASPECTOATENER EN CUENTA Sl | NO f N/A |
["*W?Gﬁﬁ%ﬁimmh- e ' i _T\J
/ ’ instalada Ia finea ge vida o una J Cuando se instalen fineas ge vida se deben verificar ! | ! ) J

' estructura donde el trabajador pueda | que los puntos ds anclajes tengan una resistencia de |
' , 5000 Lb.

| asequrarse

1 i | 1
L |
| De acuerdo z fas especificaciones técnicas del [ I

[
|
[
:f 15 ]I Se requiere apuntalamiento !! terreno y profundidad establacer la necesidad de | x |
|

--2puntalamiento con fos es ecialistas del roceso

| |
16 | Se cuenta con ingreso y salida Segura para | Las dreas de acceso deben permanecer despejadas
uos trabajadores dentro de |a excavacion, | eidentificadas. 1

_ OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

|

" Espacio reservado para diligenciar por parte de la persona encargada de verificacién de as condiciones para realizar e} trabajo [
[

L

e n -__H__h________—_,________________——————————________‘_________l

—— s i
| AUTORIZACION DEL TRABAJO -'
)._, - e _.____._.T___________.___._

VB RESPONSABLE DE LA ' .N_?fff_'z____._
,. ACTIVIDAD FIRMA 5

l (Solicitante) | enres “J
o s MARTHA LILIANA ABRIL |
| AVALO r I P

- (Responsable de Tareas de Alfo L_ﬂmi'f____ el —H&b@@@_____ﬁ____——_____ﬂ__]
!' Risege) | CARGO COORDINADORA DE CALIDAD |

’I La autorizacién de este trabajo es perscnal e intransferible y cubre sélo una solicitud de trabajo. El cambios de turno y/o |
persona responsable del frabajo REQUIERE UNA NUEVA AUTORIZACION

789
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Fecha: 18/01/2020
PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Codigo F-HSEQ-004
GE i GaG lagenieisy Luas HS Vers@n.fi
Pégina 1 de 2
VALIDO: ICIO J CIERRE
DIA | MES | ANO | DIA | MES NUMERO DE PERSONAS EJECUTORAS
FECHA: 30 1 | 2020 6 12 | 2020
HORA: HORA INICIO:  B:00 HORA FINAL: 18:00
1 NOMBRE DEL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE TRABAJIO:
PROYECTO: ESTACION BOMBEROS BELLAVISTA HENRY OBANDO - ONOFRE ARROYO
LUGAR DE EJECUCTION: CARGO: MAESTRO DE OBRA - EJERO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REAUZAR:

Marcar con X la actividad que se realizard

11 Soldadura con arco eléctrico X
1.2 Soldadura y corte con anacetileno

1.3 Soldadura general que utifice calor

14  Usode herramientas electricas X
15  Wiode lamas abiertas

16 Usode motores eléctncos y herramientas que no son a prueba de explosiones x
1.7 Romper concreto

1.8 Usode motores de combustion interna cerca de dreas de riesgo X
19 LUimpiera por medio de chorro de arena

1.10  Laapertura o destape de cualquier piera de equipo eléctrico energizado

HERRAMIENTA Y/O EQUIPO A UTILIZAR:

SIERRA CIRCULAR, CORTADORA DE LADRILLO, PULIDORA , TALADRO DE PALA , MEZCLADORA DE
CEMENTO, PLUMA ,GANGURD, RANA, DEMOLEDOR DE CONCRETO ELECT RICO, VIBROCOMPACADOR
MANUAL, VIBRO ELECTRICO Y DE GASOUNA, EQUIPO DE SOLDADURA ELECTRICA , PISTOLA PARA

FIACION DE DRYWALL.CARGADOR. TRONZADORA.
T e

2. USTA DE CHEQUEO

srcar con X de acuerdo a cada descripcion

k3 combustibles o inflamabiles

19  Los equipos a utilizar tienen conexion a tierra

Otros, cudles?

1.1 Elpersonal que realiza el trabajo esti debidamente entrenado y conoce ef procedimienta, X

1.2 Elrabsjador conoce el dtea donde se efectuard el trabajo X
Elsitio donde se ejecutara el trabajo est4 libre de sustancias quimicas y materiales que puedan ser

L7 Sehan dispuesto extintares adecuados en cantidad y clase en el sitio de trabajo %

1.10  Se requiere de otra permiso de trabajo adicional (trabajo en altura, noctumo, espacios confinados) X

1.11  Se han consuhado estos permisos y se cumple con los requerimientos establecidos X
1.12  5e verificd la desponibilidad de la brigada de emergencias X
1.13  Los trabajadores tienen los elementos de proteccedn requeridos para la labor X
1.14  Elarea de trabajos se encuentra ailada y sefalizada
1.15 Laropay guantes a suar no tienen grasa, ni acete

116 [Eloperador no esta sobre suelo humedo o encharcado X

NO N.A.

1.4 Elequipoy el drea de trabajo estdn libres de sustancias peligrosas, X

1.5 Los equipos y materiales estan cubiertos y protegidos correctamente con lonas X

1.6 Se haninstalado mamparas para proteger y aislar Las personas y equipos de las dreas vecinas X

1.8 Existe una adecuada ventilacion que reduzca I concentracion de vapores o gases toxicos x

1.17 Llos cilindros se transportan de forma segura, segun el procedimiento de soldadura x

L1B  Se diligencio la lista de chequeo det equipo de ouicorte o de soldadura autogena X

1.19 5e haninstalado mamparas para proteger y aslar las personas y equipos de las reas vecinas X
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PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

—
Fecha: 18/01/2020

Cédigo. F-HSEQ-004

Version. 3

HS Pégina 1 de 2
3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES
Identificacisn Nombre cargo Firma Ipmre e
st [
1.022 939 047 AGUIRRE VASQUEZ EDWIN OFICIAL , /; % 0 % X
1111761 244 ANGULO BONILLA JOSE OMAR AYUDANTE j'zzw x
1022 322,826 ANGULO CORTES VICTOR ALEXIZ e (/f ‘[01- f‘ Cood]  *
91.445.424 ARENILLA BOHORQUEZ EDUARDO HIDROSANITARIO X
Aoy
8115708 ARROYO ONOFRE EJERO Orefie Miows X
1.104 417 907 BARRIOS LOPEZ CARLOS MARIO OFICIAL Carlos (Laanos X
52271 056 BOLIVAR SANCRA PATRICIA AYUDANTE —_—
16 500 594 CABAL MURILLO JESUS ALj AYUDANTE A X
1024500 518 CRUZ CRUZ MAIKOL (VAN AYUDANTE x
79671 248 CASTELLANOS FRANCISCO OFICIAL X
fo AYUDANTE
1.023 873 051 CASTELLANOS MURQZ BRAYAN JAVIER MAMFOSTERIA . X
i
1077 438 112 CORDOBA BEJARANO DANIEL AYUDANTE Qﬂy/f—‘/ x
L0
1.024 590518 CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN AYUDANTE ']‘nmuo{ Crm X
1015.392.764 DIAZ GRANADOS JUAN ALEXIS OFICIAL e Yutr (D X
AUXILIAR DE
1026558 978 ESCOBAR PINTOR JAVIER ANDRES BGENIERIA Jwﬂm £ X
76 667 255 GARCIA GORDILLO LISANDRO AYUDANTE X
1.115.812 571 GARCIA MADRORERO RENZO EDUARDO OFICIAL X
1.051 656 @38 GARCIA MEJIA MAXIMO ANTOMNIO OFICIAL X
OFICIAL —_
1.032 432 084 GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL MAMPOSTERIA f { {0 01 n X
AYUDANTE
1030613 865 GOENAGA OSMA EVER ANDRES ol TN M_, x
T
80 762.096 GONZALEZ JIMENEZ HECTOR JULIO AYUDANTE m’ ﬂ(‘a (*7 X
1023908733 GONZALEZ RIOS CRISTIAN CAMILO OFICIAL Cuitvaen  Ginwed X
INSTALADOR DE
1233488128 GONZALEZ GARZON MANUEL ANDRES VENTANERIA WY\\R\ Gen ‘ X
1073.156378  |HERNANDEZ PALACIO HECTOR GUILLERMO OFICIAL ‘ﬁﬁdﬁr X
1.075 326 522 HURTADO YUBER AYUDANTE Y uber X
pe )
1000 611 431 JAIMES DIAZ JHON DARIO AYUDANTE X
[A
1085174254 JIMENEZ ZAMBRANG DEIBYS MANUEL AYUDANTE / X
N | Gerd 3T
AYU
1.066.168.143 LAZA CIFUENTES LEINER DANIEL WAMRGE TSRk ./u'n:v an X
11,803 331 LEMOS JAIRO OFICIAL 2 ’ x
1,104.011 635 LOPEZ PEREZ CADIR ALFONSO AYUDANTE @O\db vui fbfug X
5983 180 LOZANO NICANOR AYUDANTE %
[ 4
80.304.628 MALDONADO MEJIA MILTON TECNICO ELECTRICO y X
B0 596 416 MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN OFICIAL tns Afve Mot M

793




3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES DE TRABAJO EN CALIENTE

Certifico que me encuento

&n un buen estada de salud

Identificacién Nombre Cargo Firma para desarrolfar mi vrabajo

st NO
1109123312 MENDOZA DEBINSGN AYUDANTE Dy Punson ¥
7313664 NUNEZ RITIVA GERMAN ANTONIO OFICIAL Gﬁl’mdﬂ Nurez X
80377053 OBANDO HENRY ALBERTO OFICIAL a4 Frny e ardo X
1.0235.869 462 PARRA GARCIA MIGUEL ANGEL AYUDANTE MAMPOSTERIA a2 X
s M ?.Wn\ MO‘ Poﬁm
79388911 PADILLA EDUARDO OFICIAL ENCHAPADOR 4 X
Sl A
o T Vot
79 452393 PADILLA JOSE GUILLERMO OFICIAL Jre el Nkt X
92428853 PAYAN CUERQ JOSE MARTIRE AYUDANTE CF“C ‘?.ﬂym X
80.810.936 PINZON FRAY AYUDANTE O~ e X
80187 712 PINZON SERGIO EDUARDO OFICIAL DRYWALL X
1,044 609,302 REYES CRISTIAN GFICIAL DRYWOLL X
INSTALADOR DE ,
24.108 486 REYES VELASQUEZ ANTONIO JOSE VENTANERIA . X
456,300 RODRIGUEZ BARRERA JAIME OFIGIAL e A X
2 400,503 RUIZ ROBERTO CARLOS AYUDANTE Areph AP X
79.273.305 SARMIENTO CASTAREDA HUGO GABRIEL HIDROSANITARIO {'q,,, Sarrmrt X
1073722827 SOACHE GRANADOS SERGIO ERICK AYUDANTE Scrqw Soache X
11367 045 SOTO CAJAMARCA JHON EWAR TECNICOELECTRICO | YAy ‘Q)O-{ O X
1019.108.992 TINJACA CRISTIAN DAVIS OFICIAL DRYWOLL /@ X
1,022 330 531 VARGAS ROMERO EDDY JAVIER HIDROSANITARIO #y Jdl Vot X
79.121.356 VENEGAS DUARTE LUIS ENRIQUE SOLDADOR X
-__--—-—-___-
79122565 VENEGAS DUARTE RODOLFO SOLDADOR X
79 114,560 VENEGAS DUARTE JOSE MARTIN SOLDADOR R X
74.770 568 VILCHES VIDAL RICHARD AYUDANTE Slefuerg X
. 94




PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

Fecha' 18/01/2020

Cédigo. F-HSEQ-004

112l 202

202 2006

oo /ﬁw%ﬁﬂ
& 0o -~ (7.0 VAXNGbb

Versién 3
HS Pagina 1 de 2
4. PERSONAL QUE AUTORIZA/AVALA EL PERMISO LA ACTIVIDAD
AuTORIZA Fecha Aprobacién {dd/mm/aa):
o |
Identificacion Hombre Cargo DI A N
60,136.774 CAMILO ANDRES ROMERO CARRILLO RESIDENTE DE OBRA L_\X%
AVALA - RESPONSABLE HS (5T} Fecha Avalado [dd/mm/as): /
Tdentificacién :om Cargo it ma.
51728640 MYRIAM GUTIERREZ PROFESIONAL HS m
5. FIRMAS DE REVALIDACION DE PERSMISQ DE TRABAJO / - :
Fecha M““‘nm‘ Autoriza Avala Sl
{dd/mm/aa) 7 @1— Wentificacion B Firga - identificacion m
so/ 1 /20| 8:00 — 00|\ f Meoaspd swzecd,

5 //'1}26320

BoO- o0

4] /2]

© 00 N0

S) f2) 202

) B.000A4%:.00

6/42b02)

p B:o0-15:00

795



PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

[Fecha: 1870172020

Cédige. F-HSEQ-004

@ GG loganeror Lias HS

Pigina 1 de 2

Versdn, 3

VALIDO: IIC0 CIERRE
DIA | MES | ANO | DIA | MES INUMEROD DE PERSONAS EJECUTORAS
FECHA: 7 12 | 2020 | 13 12 | 2000
HORA: HORA INICIO: 8:00 HORA FINAL: 18:00
[ NOMBRE DEL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE TRABAJIO:
PROYECTO! ESTACION BOMBEROS BELLAVISTA HENRY OBANDO - ONQFRE ARROYO
LUGAR DE EJECUCION: CARGO:  MAESTRO DE OBRA - EIERO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR:

1.1
1.2

1.8
18

Marcar con X la activided que ve realizard

Soldadura con arco eléctrico

Soldadura y cone con oxiacetileng

Soldadura general que utilice calor

Uso de herramientas electticas

Uso de ltamas abwentas

Uso de motores electricos y herramient as que no son a mueba de explosiones
Romper concreto

Lho de motores de combustion interna cerca de dreas de lesgo

Limpieza por medio de chorro de arena

110 12 apenura o destaps de cualquier piera de equipo electrico energiradn

HERRAMIENTA Y/0 EQUIPO A UTILIZAR:

SIERRA CIRCULAR, CORTADORA DE LADRILLO, PULIDORA , TALADRO DE PALA , MEZCLADORA D‘J
CEMENTO, PLUMA ,GANGURQG, RANA, DEMOLEDOR DE CONCRETO ELECTRICO, VIBROCOMPACADOR
MANUAL, VIBRO ELECTRICO ¥ DE GASOLINA, EQUIPO DE SOLDADURA ELECTRICA , PISTOLA PARA
FUACION DE DRYWALL CARGADOR. TRONZADORA,

e st
2. LISTA DE CHEQUEO

11
12
13
1.4
1.5
1.6
1.7
1.8
1.9
1.10

1.11
112
L13
1.14
115
1.15
117
1.18
1.19

Marcar con X de acuerdo a cada descripelén

El personal que realiza ¢l trabajo esta debidamente entrenado y conoce el procadimiento.

Eltrabajador conoce of drea donde se efectuard ef trabagpe

Elsitio donde se ejecutara of trabajo #114 libre de sistancias quimicas y materiales que puedan ser
combustibles o inflamables

El equipo v ol drea de trabajo estdn libres de sustancias pelgrosas.

Los equipos y materiales estin cublertos y protegidos correctamente con lonas

5S¢ han instalado mamparas para proteger y aklar las personas y equipos de las dreas vecinas
e han dispuesta extintores adecuados en cantidad y clase en el sitio de trabajo

Existe una adecuada ventilacion que reduzca la concentracién de vapores o gases toxitos
Low equipes a utilizar tienen conexion a tierra

5e requivre de otro permiso dé trabajo adicional (trabajo en ahura, nacturno, espacios confinados)

Se han comsultada estos permisos y se cumple con los requenmientos establacidos
Se venfico la disponibilidad de 1a brigada de emergencias

Les trabajadores tienen los elementos de proteccion requendos para la labor

El area de trabsjes e encuentra anlada y senalizada

La ropa y guantes 3 suar no Lienen grasa, ni acete

El operador no esta sobre suelo himedo o encharcado

Los cilindros se tramportan de forma segura, segun of procedimiento de soldadura
Se diligencio la lista de chequeo del equipo de oxicorte o de soldadura autogena

Se han imstalado mamparas para proteger y atslar las personas y equipos de las dreas vocinas

Mrem, rudles?

5l NO NA
X
X
X
X
X
X
X
X
x
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
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(@ GG Ingerieros Liga

PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

Facha: 18/01/2020

=

Cédigo. F-HSEQ-004

Version. 3

HS [Pagina 1 de 2
ST IR
3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES
un buen estado de salud
st NO
1022.930.047 AGUIRRE VASQUEZ EDWIN OFICIAL Ww”? d X
51445 424 ARENILLA BOHORQUEZ EDUARDO HIDROSANITARIO W!’ g? X
8115 708 ARROYO ONOFRE EJERO ":"#‘ Fooss X
52271 085 BOLIVAR SANDRA PATRICIA AYUDANTE
16 500 554 CABAL MURILLO JESUS ALl AYUDANTE A C8 X uﬂég
1.024 590518 CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN AYUDANTE s
78971248 CASTELLANOS FRANCISCO OFICIAL ; %
i AYUDANTE : s
1.023 673 051 CASTELLANOS MUNOZ BRAYAN JAVIER P e bR s p
1.077.438 112 CORDOBA BEARANO DANIEL AYUDANTE O@ﬂ' 2/ X
" | B8
1024 560518 CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN AYUDANTE ’}'na&o{ Cruz X
1015392 764 DIAZ GRANADOS JUAN ALEXIS OFICIAL ¢ Yum { o X
2
1,026 558978 ESCOBAR PINTOR JAVIER ANDRES prioiron i 2P JAJer £ X
79 867 255 GARCIA GORDILLO LISANDRO AYUDANTE 7 windis gy X
1115812571 GARCIA MADRORERO RENZO EQUARDO OFICIAL ﬁg}_g %_ym X
1.032 432 084 GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL OEICIAL =, - X
MaMPOSTERM—1 Fall 5 (51 | .
AYUDANTE
1030 613 866 GOENAGA OSMA EVER ANDRES NANPOSTERA b & ISR
—_— T i
80.762 096 GONZALEZ JIMENEZ HECTOR JULIO AYUDANTE Hecloy yubio 6.7, X
1023 508 733 GONZALEZ RIOS CRISTIAN CAMILO OFICIAL Edniie, R x*
INSTALADOR DE - .
1233488128 GONZALEZ GARZON MANUEL ANDRES VENTARERIA e
1073158378 [HERNANDEZ PALACIO HEGTOR GUILLERMO OFICIAL ’#ﬂé’tﬁr X
1076326522 HURTADO YUBER AYUDANTE Y uber X
ra ra
1000 811 401 JAIMES DIAZ JHON DARIO AYUDANTE 2{#— X
T A
1085174254 JIMENEZ ZAMBRANO DEIBYS MANUEL AYUDANTE »I? # e TN X ?7&
e ) 2 oyt
AVUGANTE
1,006 188 143 LAZA CIFUENTES LEINER DANIEL MAMPOSTERIA ‘ ’ X
1180320 LEMOS JAIRD OFICIAL X
1.104 011,635 LOPEZ PEREZ CADIR ALFONSO AYUDANTE e X
ol /‘f
588,180 LOZANO NICANOR AYUDANTE JW' X
80.304.528 MALDONADO MEJIA MILTON TECNICO ELECTRICO )}'?2 _’/é 27 x
80.656 416 MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN OFICIAL £ 4 r_':i'\..-, SR X
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3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES DE TRABAJO EN CALIENTE

en un buen estado de satud
{dentificacién Nombro Cargo Flrma para desarroliar mi trabajo
st MO
1.109.123 312 MENDOZA DEBINSON AYUDANTE Do Buwnscun X
80.377.053 OBANDO HENRY ALBERTO OFICIAL ooty ¢ poando X
1,023,869 462 PARRA GARCIA MIGUEL ANGEL AYUDANTE MAMPOSTERIA | 40 g 0 N X
AR RET AN R A AR S LA
B 79.386.911 PADILLA EDUARDO OFICIAL ENCHAPADOR e \ p , (( X
u“-—\!\-—é_ S £\ L
70.452.393 PADILLA JOSE GUILLERMO OFICIAL T 68 e Rk X
92428653 PAYAN CUERO JOSE MARTIRE AYUDANTE dm ?ﬂym"l X : T)
80810936 PINZON FRAY AYUDANTE O (e X »
80.167712 PINZON SERGIO EDUARDO OFICIAL DRYWALL . . X
Seh o pZaip
1.044 605302 REYES CRISTIAN OFICIAL DRYWOLL . X
INSTALADOR DE
24108 486 REYES VELASQUEZ ANTONIO JOSE CErETANE A X
456 200 RODRIGUE2 BARRERA JAIME OFICIAL e A X
92,400 503 RUIZ ROBERTO CARLOS AYUDANTE A Leph AP X
79273305 SARMIENTO CASTANEDA HUGO GABRIEL HIDROSANITARIO Hope Sarmmt X
1073722827 SOACHE GRANADOS SERGIO ERICK AYUDANTE Serqu Soache x gr 25
= 11 367.045 SOTO CAJAMARCA JHON EWAR TECNICO ELECTRICO |, I«".-{.)F". rSO\' 0 X
1019.106 932 TINJACA CRISTIAN DAVIS OFICIAL DRYWOLL X
1022330 531 VARGAS ROMERO EDDY JAVIER HIDROSANITARIO X
78121 356 VENEGAS DUARTE LUIS ENRIQUE SOLDADOR "5 X
79.122.89¢ VENECAS DUARTE RODOLFO SOLDADCR X
79 114 560 VENEGAS DUARTE JOSE MARTIN SOLDADOR X
74,770 968 VILCHES VIDAL RICHARD AYUDANTE X

]

/




C(—i]' N PERMISO DE TRA::JO EN CALIENTE §§T$
Pagina 1 de 2
memmavmamumm
AUTORIZA Fecha Aprobacidn (dd/mm/aa):
identificacidn Nombre Cargo b~ Firma ;
80136774 CAMILO ANDRES ROMERO CARRILLD RESIDENTE DE OBRA M‘
_ nvmmmmgnspsn mmm{m{uh S
317286450 MYRIAM GUTIERREZ PROFESIONAL HS CH‘/
&mmuimwomdunsmoim
{ﬁm} hmm“""— N catiaion s m-:é;m e focin
/M/:w,,w 8.00 — 16:¢9 &%&xb}} LBy et
1121203d_8:00 — 19u K%%)@am fllll<1720.6.4¢
l(’h 1200 800 — [7- 00| . 102653 wqr 1T AL
H‘) J2lJed €. - 13 o@é?%fﬁﬂ ___k' = 2re i
12147]2000] B:00 — 15007 Whiaom bl o) 378 ¢4
2l0) S 17:00 “j&}*".ﬁ‘% foaldl) < 97540
7 7 1< =7

/

/

799 N\



@ GG In_-,:cri;—.‘r.‘q Lozs Hs Version 3

[Fecha 1870172020

PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Codgo F-HSE0-004

Pégina 1 de 2
VALIDO: IO CIERRE |
DIA | MES | ANO | DIA | MES | ARD INUMERO DE PERSONAS EJECUTORAS
FECHA: 14 12 2020 20 12 2020
HORA: HORA INIOYO: 3:00 HORA FINAL: 18:00
NOMBRE DEL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE TRABAJO:
{PrOYECTO: ESTACION BOMBEROS BELLAVISTA ‘ HENRY OBANDO - ONOFRE ARROYO
LUGAR DE EJECUCION: CARGOD:  MAESTRO DE OBRA - EIERO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR:

11
1.2
13
1.4

Marcar con X la actividad que se realizari

Soldadura con arco elértrico X

Soldadura y corta con oxlacetileno

Soldadura general que utilice calor

Uso de herramientas electricas X

o de flamas abienas

Uso de motores elictiicos y herramientas que no son a prueba de explosiones X

Remper concreto

Uso de motores de combustién interna cerca de reas de nesgo X

Limpieza por medio de chotro de arena

La apertura o destape de cualquier pieza de equipo eléctnco energizado

HERRAMIENTA ¥/O EQUIPO A UTILIZAR:

SIERRA CIRCULAR, CORTADORA DF LADRILO, PULDORA T PALA , MEZCLADORA DE
CEMENTO, PLUMA GANGURO, RANA, DEMOLEDOR DE CONCRETO ELECTRICO, VIBROCOMPACADOR
MANUAL, VIBRO FLECTRICO Y DE GASOLINA, EQUIPO DE SOLOADURA ELECTRICA , PISTOLA PARA|
FUACION DE DRYWALL.CARGADOR. TRONZADORA EXCAVADORA DE ORUGA .

2. USTA DEGI:'Q.LEO
rﬁu con X de acuerdo a cada descripcion
H] NO N.A

L1 Elpersonal que realiza el trabajo esta debidamente entrenado y conoce el procedimient o X
1.2 Eltrabajador conoce el drea donde se efectuars el trabajo X

El sitio donde se ejecutars el trabajo est hbre de sustancias quimicas y materales que puedan ser
13 X

combustibles o inflamatbres
1.4 Elequipoy el drea de trabajo estan libres de sustancias peligrosas. x
15 Los equipas y materiales estdn cubleros ¥ protegidos cotrectamente con lonas X
L6  Se haninstalado mamparas para proteger y aslar Las personas y equipos de las reas veoinas x
L7 Sehan dispuesto extimotes adecuados en cantidad v clase en el sitio de trabajo X
1.8  Existe una adecuada ventilacion que tedurca la concentracidn de vapores o gases toxicos X
1.9 Los equipos a utilizar tienen conexion a tierra X
1.10 5S¢ requiere de otro pﬂmwudolrab.uoadac.unallluha;oen altura, noctumno, espacios confinados) x
111 Se han comsultada estos permisos v se cumple con fos requerimientos establecidos b
L12 Se verifico la disponibilidad de 12 brigada de energencias X
1.13 Los trabajadores tienen los elementos de proteccion requendos para la labor X
1.14 Elares detrabajos e encuentra anlada y sefalizada X
1.15 laropayguantes asuar no tienen grasa, ni acede X
1.16 Eloperador no esta sabire suelo himedo o encharcado X
1.17  Los cilindros se transportan de forma segura, segun el procedimiento de soldadura X
1.18  Se diligencio la Ista de chequeo del equipo de oxicorte o de soldadura autogena
1.19 Se han instalado mamparas para proteger v ailar las personas y equipos de las sreas vecinas X

Dtros, cusles?
1.20
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E@ GG Fagerieros Lias

PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

Fecha: 18/01/2020

Cédigo. F-HSEQ-004

Version: 3

HS Pagina 1 de 2
3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES
i me
un buen estado de salud para
identificacidn Nombre Cargo Firma | desarmollar
51 NO

1022.939 047 AGUIRRE VASQUEZ EDWIN OFICIAL g’pw;n ﬂéwrc: X
91,445 424 ARENILLA BOHORQUEZ EDUARDO HIDROSANITARID @ - é /'? X

8115 708 ARROYQ ONOFRE EJERO Ovbis Priose X

52271 0% BOLIVAR SANDRA PATRICIA AYUDANTE X
1024 560,518 CRUZ CRUZ MAIKCL IVAN AYUDANTE — % s
78,571 248 CASTELLANGS FRANCISCO OFICIAL X

> AYUDANTE
1.023973.051 CASTELLANOS MURIOZ BRAYAN JAVIER i mnsdd 0 v X
1077.438.112 CORDOBA BEJARANO DANIEL AYUDANTE X
1024590 518 CRUZ CRUZ MAIKOL (VAN AYUDANTE ’]’ha#{,{' Givi X
1.015.392 764 DIAZ GRANADOS JUAN ALEXIS OFICIAL ¢ Yo { Dy X
AUXILIAR DE
1026 558973 ESCOBAR PINTOR JAVIER ANDRES GEMEAL —_— X
79667255 GARCIA GORDILLO LISANDRO AYUDANTE Hiindi- o X
= 2 i
1 115912 571 GARCIA MADRONERO RENZO EDUARDO OFICIAL % E Wl X
1032 432 064 GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL OFicIAL x
MAMPOSTERIA ?DHO CAth

. : AVUDANTE 7z
1030613 866 GOENAGA OSMA EVER ANDRES Reriianii i d// X

80 762 096 GONZALEZ JIMENEZ HECTOR JULIO AYUDANTE m’l Yol G 5 X
1,023 908,733 GONZALEZ RIOS CRISTIAN CAMILO OFICIAL Comfitmsa  Gmmie? X

. INSTALADOR DE

1233488128 GONZALEZ GARZON MANUEL ANDRES VENTANERIA X
1073156378  |HERNANDEZ PALACIO HECTOR GUILLERMO OFICIAL ,#Wr X
1076.328522 HURTADO YUBER AYUDANTE Y uber X

)
1060 11 401 JAIMES CIAZ JHON DARID AYUDANTE /W/zt/ X
AYUDANTE [4

1.086.188 143 LAZA CIFUENTES LEINER DANIEL GAMPOETEr -Z'é/// 4:‘7« X

11 803 331 LEMOS JAIRO OFICIAL —_ X
1.104 011 835 LOPEZ PEREZ CADIR ALFONSO AYUDANTE VI-/-‘L X

5088180 LOZANO NICANOR AYUDANTE Z_é“ { x

Ld i
80.304 928 MALDONADO MEJIA MILTON TECNICO ELECTRICO 777 5 X
80 896 416 MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN OFICIAL fuy S 1 X

801



3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES DE TRABAJO EN CAUENTE
Certifico que me encuento
mmhmaﬁdodnmh
Identificacién Nombre Cargo Firma para desarroliar mi trabajo
s1 NO
1109.133.312 MENDOCZA DEBINSON AYUDANTE Do RRunsom X
80377 053 OBANDO HENRY ALBERTO OFICIAL RNty & Dpank X
1 023 850 482 PARRA GARCIA MIGUEL ANGEL AYUDANTE MAMPOSTERIA ﬂ “. { X
Boel fnae
£ -
78388011 PADILLA EDUARDO OFICIAL ENCHAPADOR (k X
Eav a3 P\
79.452 393 PADILLA JOSE GUILLERMO OFICIAL T R e A e X
92428653 PAYAN CUERO JOSE MARTIRE AYUDANTE d.p,m 'Pé}ym X
80.187 712 PINZON SERGIO EDUARDO OFICIAL DRYWALL Sentyo P2 X
1.044 609 302 REYES CRISTIAN OFICIAL DRYWOLL sEmA Lo X
: INSTALADOR DE
24,108 486 REYES VELASQUEZ ANTONIO JOSE VENTANERIA X
456.300 RODRIGUEZ BARRERA JAIME OFICIAL j*/"j""-‘ AL X
e o T 4o
2 400,503 RUIZ ROBERTO CARLOS AYUDANTE A Lepts AT X
1073722827 SOACHE GRANADOS SERGIO ERICK AYUDANTE &'.’r@j& Seache X
11.367.045 SOTO CAJAMARCA JHON EWAR TECNICOELECTRICO [ fryn X oto X
1.015 108 992 TINJACA CRISTIAN DAVIS OFICIAL DRYWOLL W X
14.136 533 URUERA OSPINA JHONATHAN GABRIEL | OPERADOR CARGADOR %— X
1022330 531 VARGAS ROMERO EDDY JAVIER HIDROSANITARIO iy Tl vorgd X
79121 356 VENEGAS DUARTE LUIS ENRIQUE SOLDADOR N X
79.122 595 VENEGAS DUARTE RODOLFO SOLDADOR X
79114 5680 VENEGAS DUARTE JOSE MARTIN SOLDADOR X
T4 770968 VILCHES VIDAL RICHARD AYUDANTE Ul v, X
1
o 374971 | fe 2 bt~ B pefo -
037 19721 | Teo e et 2Yrpont P e 3
ﬂ 1—’/7 —13 ﬂ
// // 4 = / 7
/ / / d i




(-@' GG Iy

PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE [Focha: 15/01/2020

Cédigo. F-HSEQ-004
gervieos Lo Versién: 3
HS Pagina 1 de 2
4. PERSONAL QUE AUTORIZAJAVALA EL PERMISO LA ACTIVIDAD
AUTORITA Fecha Aprobacién {dd/mm/aa):
Identificacién Kombre Cargo 4 Firma
B0.136.774 CAMILO ANDRES ROMERD CARRILLO RESIDENTE DEOQRBRA \%f\
=
AVALA - RESPONSABLE HS {55T) Fecha Avalado {dd/mm/aa):
ldme?i_c.ulon Nombre Carge
51.728.640 MYRIAM GUTIERREZ PROFESIONAL HS
5. FIRMAS DE REVALIDACION DE PERSMISO DE TRABAIO
Fecha 5 Autoriza
{dd/mm/aa) P i y o Flima - ldentificacion
YR
[4[12]2220| Bior = 17200 \NWR S
L

'5{,4212@2.0 B.c0 — 4300

il

6] 42) 200

BUO - 4Bk

/)
’DWZ { Tﬂ‘."

!%f 12/200 800 -46:0Q ) A gl 2 26,
©11Z0e0 | & -4300 (Vagowiay, ] et
Al fwze[§00 - 18y 30| B2 893633 [irshe ). Sotexo]
20/ 12 fzeze 800 - N6:00

U 8o xtr] csiin) a0l

803



PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

Fecha' 18/01/2020

Q&_—]_ Cédigo. F-HSEQ-004
GG Iigeneros Lias HS Version, 3
|Pagina 1 de 2
VALIDO: OO CIERRE
DIA | MES | ANO | DIA | MES | AND |NUMERO DE PERSONAS ESECUTORAS
FECHA: 21 12 | 020 | 27 12 | 2020 33
HORA: HORA INICIO:  8:00 HORA FINAL: 18:00
NOMBRE DEL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE TRABAIO:
PROYECTO; ESTACION BOMBEROS BELLAVISTA HENRY OBANDO - ONOFRE ARROYOD
LUGAR DE EJECUCION: CARGD:  MAESTRO DE OBRA - EJERO
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR:

1.1
1.2
1.3

Marcar con X 1a activided que se realizard

Soldadura con arco eléctrico

Soldadura y corte con axiacetiteno

Soldadura general que ttilice calor

Uso de herramientas electricas

Uso de lamae shism s

Uso de motores eléctricas ¥ herramientas que no son a prueba de explosiones
Romper concreto

Uso de motores de combustién intema cerca de dreas de riesgo

Limpieza por medio de chorro de arena

La apentura o destape de cualquier pieza de equipa eléctrico en ado

L |

HERRAMIENTA Y/O EQUIPO A UTILIZAR:

SIERRA CIRCULAR, CORTADORA DE LADRILLO, PULIDORA , TALADRO DE PALA » MEZCLADORA DE
CEMENTO, PLUMA ,GANGUROQ, RANA, DEMOLEDOR DE CONCRETO ELECTRICO, VIBROCOMPACADOR|
MANUAL, VIBRO ELECTRICO Y DE GASOLINA, EQUIPO DE SOLDADURA ELECTRICA , PISTOLA PARA|

FUACION DE DRYWALL. CARGADOR. TRONZADORA.EXCAVADORA DE ORUGA ,

2. LISTA DE CHEQUEO
B

11
1.2

13

14
1.5
1.6
1.7
18
19
1.10
11
112
113
114
11§
1.16
117
1.18
1.19

1.20

Marcar con X de acuerdo a cada descripcien

El personal que realizs sl trabajo esta debidamente entrenado ¥ conoce el procedimiento,

Ei trabajador conoce ¢f area donde se efectuari el trabajo

Elsitio donde se ejecutars ol trabajo estd libre de sustancias Quimicas ¥ materiales que puedan ser
combustibles o inflamables

El equipo y el drea de trabajo estan libres de sustancias peligrosas,

Los equipos y materiales estan cubiertos ¥ protegidos comectamente con lonas

5¢ han instalado mamparas Pata proteger y akslar las personas y equipos de las dreas vecinas
Se han dispuesto extintores adecuados en cantidad y clase en el sitio de trabajo

Existe una adecuada ventilacion que redurca la concentracion de Vapores o gases loxicos
Los equipos a utilizar tienen conexion a tlerra

5e requiere de otro permiso de trabajo adicional (trabajo en altura, nocturno, espacios confmados)
e han consultada estos permisas y se cumple con los requernimientos establecidos
Severifico la disponibilidad de 1y brigada de emergencias

Los trabajadores tienen los elementos de proteccion requeridos para la labor

El area de trabajos se encuentra aislada y sefalzada

Laropa y guantes asuar no tienen Brasa, ni aceite

El operador no esta sobre suelo himedo o encharcado

Los cilindros se transportan de forma segura, segun el procedimiento de soldadura

Se diligencio La ista de chequeo del equipo de oxictrte o de soldadura autogena

e han imstalado mamparas Para proteger v aislar las personas y equipos de lis dreas vecinas
Dtros, cudles?

st _NO NA,
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
x
X
X
X
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[Fecha 18/01/2020
IENT
(_ PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Codigo F-HSEG-004
@ GG l-'.g.-_r--t-nc.-s Ligs HS Versitn 3
Pagina 1 de 2
TR CRINr T
3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES
un buen estado de salud para
s i S e - dessroler i rabsio
s1 NO
1022 939.047 AGUIRRE VASQUEZ EDWIN OFICIAL Z’ Dy ﬂm,g
L
91445424 ARENILLA BOHORQUEZ EDUARDO HIDROSANITARIO m D X
A )
8115 708 ARRGYO ONOFRE EJERO Ovefa Mioss x
52271 085 BOLIVAR SANDRA PATRICIA AYUDANTE X
Sandizenliv s
1,024 590 518 CRUZ CRUZ MAIKOL VAN AYUDANTE ol - X
79.571.248 CASTELLANGS FRANCISCO OFICIAL g X
: 5 AYUDANTE
1023.973.051 CASTELLANGS MUNOZ BRAYAN JAVIER MAMPOSTERA X
1077.438.112 CORDOBA BEJARANG DANIEL AYUDANTE 2 // X
- J-I?,qc’ =
1.024 550 518 CRUZ CRUZ MAIKOL VAN AYUDANTE /}hailze{’ Crus x
1.015.392 784 DIAZ GRANADOS JUAN ALEXIS OFICIAL i X
AUXILIAR DE
1.026 558 978 ESCOBAR PINTOR JAVIER ANDRES INGENIERIA X
79 667 255 GARCIA GORDILLO LISANDRO AYUDANTE X
1115912571 GARCIA MADRONERO RENZO EDUARDO OFICIAL X
1032432 064 GiL RAMIREZ PABLO EMANUEL OFIGIAL X
MAMPOSTERIA | Polf ey ¢ L A
- AYUDANTE
1,030 613 866 GOENAGA OSMA EVER ANDRES AU R X
80.762 096 GONZALEZ JIMENEZ HECTOR JULIO AYUDANTE X
1.023 908 733 GONZALEZ RIOS CRISTIAN CAMILO OFICIAL Gt Gt x
INSTALADOR DE
1233485128 GONZALEZ GARZON MANUEL ANDRES VENTANERLE X
1073156378 |HERNANDEZ PALACIO HECTOR GUILLERMO OFICIAL ‘ﬂfﬁtﬁr X
1.076.326 522 HURTADO YUBER AYUDANTE Y uber X
= J
1000 611 40y JAIMES DIAZ JHON DARIO AYUDANTE : X
AYUDANTE 7777
1066 188 143 LAZA CIFUENTES LEINER DANIEL i [/ X
74.244 122 LETRADO GILBERTD EXCAVADORA ! X
1104.011 635 LOPEZ PEREZ CADIR ALFONSO AYUDANTE ( l : I T X
j.% bi- ";“ I
5.968 180 LOZANO NICANOR AYUDANTE %‘,‘/ / X
80 304 928 MALDONADO MEJIA MILTON TECHNICO ELECTRICO ” X
80896 418 MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN OFICIAL it M T rtipy x
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3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES DE TRABAJO EN CALIENTE
Certifico que me encuenta
en un buen estado de salud
st KO

1109133312 MENDOZA DEBINSON AYUDANTE [Ty Funscann X

80 377.053 OBANDO HENRY ALBERTO OFICIAL g e oand: X

1023 869 462 PARRA GARCIA MIGUEL ANGEL AYUDANTE MAMPOSTERI(A X

}‘33 ui‘ ML
79.388911 PADILLA EDUARDO OFICIAL ENCHAPADOR : X
< Y \f.)_.-. \OGQ_L\\L

79.452.393 PADILLA JOSE GUILLERMO OFICIAL L e E X

92429653 PAYAN CUERO JOSE MARTIRE AYUDANTE é‘;se ‘1?4);&,1 X

£0.187.712 PINZON SERGIO EDUARDO OFICIAL DRYWALL X

1.044 609,302 REYES CRISTIAN OFICIAL DRYWOLL X
_ INSTALADOR DE

24,108 486 REYES VELASQUEZ ANTONIO JOSE VENTANERIA X

436 300 RODRIGUEZ BARRERA JAIME OFICIAL [ Pime A X

92 400503 RUIZ ROBERTO CARLOS AYUDANTE AZdere AP X

< "

1073722627 SOACHE GRANADOS SERGIO ERICK AYUDANTE Ser gio Soache X

11,367 045 SOTO CAJAMARCA JHON EWAR TECNICO ELECTRICO | Jron ﬁulu X

1018.106.992 TINJACA CRISTIAN DAVIS OFICIAL DRYWOLL X

14139533 URUENA OSPINA JHONATHAN GABRIEL OPERADOR CARGADOR (ﬁ X

1022330 531 VARGAS ROMERQ EDDY JAVIER HIDROSANITARIO gty Jauel vaagh X

78121 358 VENEGAS DUARTE LUIS ENRIQUE SOLDADOR X

79.122595 VENEGAS DUARTE RODOLFO SOLOADOR X

79 114 560 VENEGAS DUARTE JOSE MARTIN SOLDADOR X

74770 968 VILCHES VIDAL RICHARD AYUDANTE g X

306
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PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Fan iR

Cédigo F-HSEQ-004

Ly

HE Version 3
Pagina 1 de 2
tmquewmzuavmummuamwm
AUTORIZA Fecha Aprobacién (dd/mm/aa):
identificacién Rombre Cargo T Pava
45
B0.136.774 CAMILO ANDRES ROMERO CARRILLO RESIDENTE DE OBRA L%
1
AVALA - RESPONSABLE HS (SST) Fechs Avalado {dd/mm/aa): ’_24//2/2&25
identificocion Nombre Cargo i L
51728640 MYREAM GUTIERREZ FROFESIONAL HS W
5. FIRMAS DE REVALIDACION DE PERSMISO DE TRABAJO / /
rache Desde - Hasts , by - Avala que cjecutan
{dd/mm/aa) AT, _Firma - identificacion Firma - identificaciéa AT
1 12/2000 @00 — A0 %%}J% ” 1F2p.640
A !
i) 80 = A1) A AT DA >
2% | 800 ~ 1609 >orflmtba b e
10X | BoD - 1200 3@&%%}511 Sl sroap-
e /
[ g / ;
/[ / [

808



PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE

T T Ty

Focha 18/01/2020

(—@' GiC: Wigidianes Lids HS

Cédigo F-HSEQ-004
Version: 3

Pégina 1 de 2

PROYECTO: ESTACION BOMBEROS BELLAVISTA

VALIDO: [ L& ] CIERRE
DIA | MES | ANO | DIA | MES NUMERD DE PERSONAS EIECUTORAS
FECHA: 8 12 | 2000 | 11 12 | 2020
HORA: HORA INICIO: B:00 HORA FINAL: 18:00
NOMBERE DEL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE TRABAJO:

HENRY OBANDO . ONOFRE ARROYO

LUGAR DE EJECUCION: CARGO:  MAESTRO DE OBRA - £JERO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD A REALIZAR:

11
12

Marcar con X la actividad que se reallzard

Soldadura con arco eléctico

Soldadura y corte con axiacetileno

Soldadura general que uttlice cator

Usa de herramientas electricas

ko de lamx shisras

Uso de motores eléctricos y herramientas Que No son a prueba de explosiones

Romper concreto

Uso de motores de combustion INterna cerca de dreas da tiesgo

Limpleza por medio de chorro de arena

La apertuta o destape de cualquier piera de equipo eléctrico enerpirado

HERRAMIENTA ¥/0 EQUIPO A UTILIZAR:

SIERRA CIRCULAR, CORTADORA DE LADRILLO, PULIDORA ,

FIACION DE DRYWALL.CARGADOR, TRONZADORA,

s
TALADRD DE PALA , MEZCLADORA DE
CEMENTO, PLUMA {GANGURD, RANA, DEMOLEDOR DE CONCRETO ELECTRICO, VIBROTOMPACADOR
MANUAL, VIBRO ELECTRICO ¥ DE GASOLINA, EQUIPO DE SOLDADURA ELECTRICA , PISTOLA PARA

2. LISTA DE CHEQUED

11
1.2

1.10

1.11
L.12
1.13

115
116
117

1.18

1.20

Marcar con X de acuerdo a cada descripcion

El personal que realiza el trabajo esta debidamente entienado ¥ conoce el procedirmient o,

El trabajador conoce el drea donde se efectuars el trabajo

El'sitio donde se ejecutars el trabajo estd libre de sustancias Quimicas y materiales que pusdan ser
rombistibles o inflamables

El equipo v el drea de trabajo estan libres de sustancias pelgrosas.

Los equipos y materiales estin cublertos y protegidos correctamente con lonasy

S han instalado mamparas Para proteger y anlar Las personas y equipos de Lis dreas vecinas

Se han depuesto extintores adecuados en cantidad y clase pn el sitio de trabajo

Exrste una adecuada ventilacion que reduzca la concentracidn de vapores ¢ gases toricos

Los equipos a utilizar tienen conexion a tierra

Se requiere de otro permiso de trabajo adicional (trabajo en attura, nocturno, espacios confinados)

Se han consultado estos permsos y se cumple con las requerimientos establecidos

Se verificd la deponibilidad de la brigada de emergencias

Los trabajadores tienen los elementos de proteccion requeridos para la labor

El area de trabajos se encuentra aslada y seflalizada

Laropa y guantes a suar no Lishen grasa, ni aceite

El operador no esta sobre suelo himedo o encharcado

Los cilindros se tramsportan de forma segura, segun el procedimiento de soldadura

Se diligencio la Ista de chequeo def equipo de oxicorte o de soldadura autogena

Se han Instalado mamparas Para proteger y aislar las personas ¥ equipas de las dreas vecinas

St NO NA
X
X
X
X
X
x
x
X
X
X
X
X
3
X
X
X
x
X
X

Otros, cudles?
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Fecha 18/01/2020

PERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Codigo F-HSEG004
((—i]' GG ligarieios Lie HS Version: 3
Pagina 1 de 2
e
3. PERSONAL QUE REALIZARA LAS ACTIVIDADES
que |
un buen estada de salud pars
Identificacion Nombre Cargo Firma . desarroliar mi trabsfo
s1 NO
1022 939 047 AGUIRRE VASQUEZ EDWIN OFICIAL X
T
91 445 424 ARENILLA BOHORQUEZ EDUARDO HIDROSANITARIO WJS’ X
r
8115.708 ARROYO ONOFRE EJERO 3%,, . X
£2271 056 BOLIVAR SANDRA PATRICIA AYUDANTE e X
79871248 CASTELLANGS FRANCISCO OFICIAL = X
] - AYUDANTE
1.023 573051 CASTELLANOS MURGZ BRAYAN JAVIER MAMPOSTERIA - X
1077.438.112 CORDOBA BEJARANO DANIEL AYUDANTE b e X
ﬂﬁ? -~
—— »
1024590 518 CRUZ CRUZ MAIKOL IVAN AYUDANTE %al."o{ Cruz X
1015392 784 DIAZ GRANADOS JUAN ALEXIS OFICIAL . ( X
79.667.255 GARCIA GORDILLO LISANDRO AYUDANTE Ladi:s _ X
: DTt
1115912 571 GARCIA MADRORERQ RENZO EDUARDO OFICIAL AR | X
OFICIAL
1032 432 064 GIL RAMIREZ PABLO EMANUEL MANPOSTE LA r¥;i Lo oD X
AYUDANTE -
1030.613.866 GOENAGA OSMA EVER ANDRES MAMPOSTERIA Aoers - X
80 762 056 GONZALEZ JIMENEZ HECTOR JULIO AYUDANTE Helw Tubs G 1 X
1023 508 733 GONZALEZ RIOS CRISTIAN CAMILO OFICIAL Citinen  Gueallay =
1073156378 [HERNANDEZ PALACIO HECTOR GUILLERNO OFICIAL .#Wr x
1076 328 522 HURTADO YUBER AYUDANTE Y uber X
1000 611 401 JAIMES DIAZ JHON DARIO AYUDANTE x
1104011635 LOPEZ PEREZ CADIR ALFONSO AYUDANTE ( \,),] !bptg X
i
59688 180 LOZANO NICANOR AYUDANTE W x
80 304 628 MALDONADO MEJIA MILTON TECNICO ELECTRICO ?724&&0‘& X
80.896 416 MARTINEZ GIL LUIS ADRIAN OFICIAL ting ftow ™ arpen X
1.102.133 312 MENDOZA DEBINSON AYUDANTE e Fuysesn x
80,377,053 OBANDQ HENRY ALBERTO CFICIAL G-y - Jeavedn X
. AYUDANTE
"
1023 889,462 PARRA GARCIA MIGUEL ANGEL MAMPGSTERIA X
” OFICIAL
79.383.911 PADILLA EDUARDO ENCHAPADOR  #€ - « ]OR@ 1 X
79452 393 PADILLA JOSE GUILLERMO OFICIAL S S A A x
92.428.653 PAYAN CUERO JOSE MARTIRE AYUDANTE G‘d&e 'Pﬂym X
456 300 RODRIGUEZ BARRERA JAIME OFICIAL ;,./’r...'..... A X
2 A T2
2 400,503 RUIZ ROBERTO CARLOS AYUDANTE Azletd 2o x
1073722827 SOACHE GRANADGS SERGIO ERICK AYUDANTE .Ser@g Scashe X
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Fecha 18/01/2020
P ISO D! | :
ERMISO DE TRABAJO EN CALIENTE Codigo F-HSEG00
GG lngericios Lo HS Versibn' 3
Pagina 1 de 2
11.367 045 SOTO CAJAMARCA JHON EWAR TECHICO ELECTRICO b 4
: CPERADOR
14,135 533 URUENA OSPINA JHONATHAN GABRIEL CARGADOR X
1022330 531 VARGAS ROMERO EDDY JAVIER HIDROSANITARIO X
74.770 968 VILCHES VIDAL RICHARD AYUDANTE Sk o X
78.513.021 PRECIADO CORREA JOSE GERMAN AYUDANTE X
ol i
Tt
1,022 884 661 RODRIGUEZ CARDENAS CARLOS ALBERTO QFICIAL . X
5d
77.105.441 SANCHEZ AMAYA DIOMAR OFICIAL ; X
ﬂ — ) -
| = =
1078.384 363 VALENCIA DOMINICHA LUIS VALDO AYUDANTE L
G
79121258 VENEGAS DUARTE LUIS ENRIQUE SOLOADOR — X
72122585 VENEGAS DUARTE RODOLFO SCLDADOR X
i
78 114 580 VENEGAS DUARTE JOSE MARTIN SOLDADOR X
e

4. PERSONAL QUE AUTORIZAJAVALA EL PERMISO LA ACTIVIDAD

AUTORIZA Feche Aprobacion (dd/mm/ser: | QNI 1))
Identificacién Nombre Cargo [\ A
| 14
80.136.774 CAMILO ANDRES ROMERO CARRILLO RESIDENTE DE OBRA
AVALA - RESPONSABLE HS (SST) Fecha Avalada (dd/mm/ea): | 28/12/2020

IdentHicacidn Cargo Firma

Nombre
ANXA2 A S Ak = A [t e -
/ 5. FIRMAS DE REVALIDACION DE PERSMISO DE TRABAID

Fecha Autoriza Avald “No. Personas |
Desde - Hasta que efecutan
{dd/mm/aa) e inicia - He final) Flrma - Identificacién Fitma - Identificacidn

A
2 D | 0800~ 1800 }m)@'\ﬁa@mq"ﬂaﬂmk J23064>-

WA | B-H0 - 16:TF0
201363Y

zf\@ WD - 1130 \
bslla{gox) %00 - 12:00 (\\}bq%mz}o%’f\{
e ] ey 7 7
/ / /] /
[ / / il

£ 7 /
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GG Ingenieros Ltda. &

Anexo 10. Examenes
meédicos ocupacionales

Calle 3 N°. 4 -70 of. 301 Mosquera, Cundinamarca
E-mail: info@gygingenierosltda.com - gerencia@gygingenierosltda.com
Teléfono: (1) 8299043 - 3502705607
www.gygingenierosltda.com

8§12




; % Dirrecion: CALLE 19 No. 3-50 p 12 Cs 1202 y 1203
4‘ CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL  Tetéfono: (57 1) 7443001
' Web: www.cendiatra.com
\‘ Email: cendiatra@cendiatra.com
-
Cendiatra
SEDE CENDIATRA ZONA FRANCA DIRECCION Carrera 106 No. 15 A - 25 Manzana
24 Edificio Bussines Center Off 408
TELEFONO 7443001 EMAIL citas.zonafranca@cendiatra.com
FECHA DE EXAMEN 2020-12-01 TIPO DE EXAMEN POST INCAPACIDAD
IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres y Apellidos  ANTOLINO AMAYA ARAQUE

Fecha de Nacimiento  1963-02-06 Edad
Empresa G Y G INGENIEROS LTDA

Cargo OFICIAL DE CONSTRUCCION

Fecha Ingreso  2020-12-01 15:27:35 Fecha Salida

EXAMENES REALIZADOS
CONSULTA MEDICA POST INCAPACIDAD

Identificacion CC  Nro 5697499
57 Sexo M

2020-12-01 15:28:05

CONCEPTO

CONCEPTO

RECOMENDACIONES

GENERALES

RECOMENDACIONES NO PRESENTA
CONCLUSIONES

PARA_LA_EMPRESA_ACORDES_A_SU_FUNCION

RECOMENDACIONES 1 * PAUSAS AGTIVAS E HIGIENE POSTURAL POR CADA HORA DE
ACTIVIDAD, INICIO DE ACTIVIDADES FISICAS DE BAJA INTESIDAD -
EMPUJAR, LEVANTAR Y MANIPULAR OBJETOS DE HASTA 10 KG DE
FORMA BIMANUAL Y 5 KG DE MANERA UNIMANUAL + TENER
PRECAUCION CON ACTIVIDADES DE CORTE O QUE GENEREN
TRAUMATISMOS DIRECTOS - DAR ESPACIO PARA ASISTIR A
CONTROLES O TERAPIAS. - CONTINUAR MANEJO CON MEDICOS

TRATANTES POR EPS
RECOMENDACIONES 2
PARA_EL_TRABAJADOR_INTRA_Y_EXTRA_LABORALES

RECOMENDACIONES 1 « PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL POR CADA HORA DE
AGTIVIDAD, INICIO DE ACTIVIDADES FISICAS DE BAJA INTESIDAD -
EMPUJAR, LEVANTAR Y MANIPULAR OBJETOS DE HASTA 10 KG DE
FORMA BIMANUAL Y 5 KG DE MANERA UNIMANUAL - TENER
PRECAUCION CON ACTIVIDADES DE CORTE O QUE GENEREN
TRAUMATISMOS DIRECTOS - DAR ESPACIO PARA ASISTIR A
CONTROLES O TERAPIAS. « CONTINUAR MANEJO CON MEDICOS

TRATANTES POR EPS
RECOMENDACIONES 2
DURACION_DE_LAS_RECOMENDACIONES
DURAGION DE LAS REGOMENDAGIONES 3 MESES
CONTROLES

TEXTO
OTROS NO PRESENTA

a 1 rds (_,‘um.:'{-;‘ m.?g'ua ez

=
Elic. 5.0 an>
H.oM, j07aa87470

813

ANDRES CAMILO RIVERA PAEZ ANTOLINO AMAYA ARAQUE
FM: 1024421478 CC 5607490
Firma y seflo del medica Firma del trabajador
Baogota, Cajica, Medellin, Cartagena, Call, B 3,5 , M ia, Viil

Pg. 152



GLOBAL SERVICE
DR EULICES ORTIZ RODRIGUEZ
MEDICINA DEL TRABAJO Y SALUD OCUPACIONAL

CONCEPTO MEDICO I_ABORAL

Fecha: 14/12/2020 Ciudad: BOGOTA Tipo de Examen | Ingreso Egreso Periédico Otro
Empresa: LIMPIEZA DE FACHADA IGLC SAS Actividad Econdmica:
A través de Empresa Temporal: | Si NO | X Cual:
ltempo en la Empresa: Cargo: AYUDANTE DE OBRA Seccion: [
ellido: 2 Apellidor LAGOS Nombre: RAFAEL ANTONIO CCIT073.505.728 [EILTOLTE L S—
Edad Sexo Estado Civil Escolaridad Direccién. Tal fCal:
[— 32 M U.LIBRE MEDIA 3124691585
| EPS J FAMISANAR | ARL | AXXA COLPATRIA Fondo Pensiones PROTECCION
EXAMEN MEDICO INGRESO EXAMEN MEDICO EGRESO
APTO SIN RESTRICCION X | APTO CON RESTRICCION NORMAL ANORMAL
EXAMEN MEDICO PERIODICO EXAMEN MEDICO PARA TRABA.JO SEGURO EN ALTURAS
L NORMAL ANORMAL J_ REUBICAR APTO % NO APTO
EXAMENES MEDICOS COMPLEMENTARIOS
AUDIOMETRIA | X| VISIOMETRIA | X | ESPIROMETRIA | X ELECTROCARDIOGRAMA PSICOMETRICO
LABORATORIOS: OTROS: OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES, OBSERVACIONES Y O RESTRICCIONES MEDICAS LABORALES
SIN RESTRICCION PARA LABORAR COMO AYUDANTE DE OBRA

OSTEOMUSCULAR RANGO NORMAL

CONTROLES MEDICOS PERIODICOS

USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

PAUSAS ACTIVAS

FIRMA Y O SELLO DEL MEDICO ESPECIALISTA
RESOLUCION 6068

La informacidn antes suministrada es completa, veraz y Acepto fa
realizacién, resultados y conceptos de los presentes exdmenes.

s
At t)  Bojs vo~
Firma y huella del Trabajador

C.C: 1.073.505.728

Bogota calle 18 A No. 98-70 Cel y Whatsapp 310 2170700 gmail:gl servi

Pigina web: http:// glohalscn'iccips.wixsite.com /medicalgroup

Paaina1de 1



BSL NORTE

CALLE 134 #7-83 CONS 233, TELEFONO 2177630, FAX: BOGOTA

CERTIFICADO DE APTITUD PARA EXAMEN INGRESO

BOGOTA, Noviembre 8 de 2020

NOMBRE DEL ASPIRANTE JAIME GONZALEZ VERA

CEDULA 3107973

CARGO GUARDA DE SEGURIDAD

HORA DE APERTURA HISTORIA 1420 g

CLINICA =

HORA CIERRE HISTORIA 14:35

CLINICA a,

EMPRESA CLIENTE/SUBCLIENTE SEGURIDAD THOR LTDA

EXAMENES AUDIOMETRIA, OPTOMETRIA, EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL CCN ENFASIS
OSTEOMUSCULAR

AYUDAS DIAGNOSTICAS AUDIOMETRIA: NORMAL, OPTOMETRIA NORMAL

PRACTICADAS

HACEMOS CONSTAR QUE, EN LA FECHA EXAMINAMOS AL TRABAIADOR, CON EL SIGUIENTE CONCEPTO FINAL, DE
ACUERDO AL CARGO

APTO (A)

Restricciones
NINGUNA

Cbservaciones

1. PAUSAS ACTIVAS DURANTE JORNADA LABORAL

2. CAPACITACION DE HIGIENE POSTURAL Y MANEJO DE COLUMNA

3. ADECUACION ERGONGMICA DE PUESTO DE TRABAJO

4. EJERCICIO FISICO FRECUENTE.

5. DIETA BALANCEADA.

6. PACIENTE SIN SINTOMAS O SIGNOS ASOCIADOS A ENFERMEDADES DE BASE 0 DE ORIGEN COMUN
7. PACIENTE SIN COMORBILIDAD ASOCIADA A COVID-19

Gl :
(’_,\’2 r-j?mgmsnrs Gorr Z -
\ e
v 3
JUAM JOSE REATIGA HERNANDEZ

REGISTRO MEDICO NO 14791
LICENCIA SALUD OCUPACIONAL 460 JULIO 6 DE 2020

815

De conformidad con o contemplado en las resoluciones 2346 de 2007, 1818 de 2008 y 1400 de 2012, El presente documente. forma parte de la
histaria clinica ocupacional y su custodia y disponibiidad para los fines legales pertinentes sera responsabiidad de nuestra instiucion

DILIGENCIADO POR .BSL NORTE
PARA BIENESTAR Y SALUD LABORAL S.AS, Calle 124 # 7-83 coms 233 Bogota D © Tal 807468
Licencia de Selud Qcupacional No 84 del 10-01-2017, Bogod D ©




BSL NORTE

CALLE 134 # 7-83 CONS 233, TELEFONQ:2177630, FAX:, BOGOTA
Bienestar & Salud Laboral

CERTIFICADO DE APTITUD PARA EXAMEN INGRESO

BOGOTA, Diciembre 24 de 2020

NOMBRE DEL ASPIRANTE MIGUEL ANGEL QUINTERO ACOSTA

CEDULA 1033778737

CARGO GUARDA DE SEGURIDAD

HORA DE APERTURA HISTORIA  10:10

CLINICA

HORA CIERRE HISTORIA 10:18

CLINICA

EMPRESA CLIENTE/SUBCLIENTE SEGURIDAD THOR LTDA

EXAMENES AUDIOMETRIA, OPTOMETRIA, EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL CON ENFASIS
OSTEOMUSCULAR

AYUDAS DIAGNOSTICAS AUDIOMETRIA:NORMAL, OPTOMETRIA:NORMAL

PRACTICADAS

HACEMOS CONSTAR QUE, EN LA FECHA EXAMINAMOS AL TRABAJADOR, CON EL SIGUIENTE CONCEPTO FINAL, DE
ACUERDO AL CARGO.

APTO (A)

Restricciones
NINGUNA

Observaciones

1. PAUSAS ACTIVAS DURANTE JORNADA LABORAL.

2. CAPACITACION DE HIGIENE POSTURAL Y MANE.JO DE COLUMNA

3. ADECUACION ERGONOMICA DE PUESTO DE TRABAJO

4. EJERCICIO FISICO FRECUENTE.

5. DIETA BALANCEADA. .
6. PACIENTE SIN SINTOMAS O SIGNOS ASOCIADOS A ENFERMEDADES DE BASE O DE ORIGEN COMUN
7. PACIENTE SIN COMORBILIDAD ASOCIADA A COVID-19

Ar—ft] [
/—. / s -/’/-1' ot LAMES
. FIRMA PACIENTE
J 8

JUAN JOSE REATIGA HERNANDEZ
REGISTRO MEDICO NO 14791
LICENCIA SALUD OCUPACIONAL 460 JULIO 6 DE 2020

De conformidad con lo contemplado en las resoluciones 2346 de 2007, 1918 de 2009 y 1409 de 2012, El presente documento,
forma parte de la historia clinica ocupacional y su custodia y disponibilidad para los fines legales pertinentes sera
responsabilidad de nuestra institucién.
h S ] 6
DILIGENCIADO POR :BSL NORTE
PARA:BIENESTAR Y SALUD LABORAL S.A.S. Calle 134 # 7-83 cons 233, Bogota D. C. Tel.6037468

Licencia de Salud Ocupacional No. 64 del 10-01-2017, Bogota D. C.
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Anexo 11. Entrega de EPP

Calle 3 N°. 4 -70 of. 301 Mosquera, Cundinamarca A
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Teléfono: (1) 8299043 - 3502705607
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