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Resumen

(Decreto 1072, 2015, art. 2.2.4.6.1) establece para todas las empresas colombianas la
implementacion del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), para lo que
el Ministerio de Trabajo por medio de la Resolucion 312 de 2019 define los estandares minimos
que las organizaciones deben cumplir; en este sentido, laempresa INGEHOSPITALARIOS cuenta
con los criterios para la aplicacion del SG-SST, por ello deben dar cumplimiento a dicha
normatividad. A partir del presente trabajo de investigacion se orienta a la empresa sobre las
acciones necesarias para cumplir con esta transicion, lo cual incluye la aplicacion de un
diagnostico inicial donde se analizan los estandares minimos que debe cumplir la empresa segin
la clasificacion del riesgo y la cantidad de empleados, se propondra un plan de accion para
finalmente elaborar un plan para el seguimiento y cumplimiento de los estandares.

Palabras clave: sistema de gestidn, estandares minimos de seguridad y salud en el trabajo,

seguridad, salud, resolucion
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Abstract

Decree 1072 of 2015, Book 2, Part 2, Title 4, Chapter 6 establishes for all Colombian companies
the implementation of the Occupational Safety and Health Management System (SGSST), for
which the Ministry of Labour by Resolution 0312 of 2019 defines the E Minimum standards that
organizations must meet. INGEHOSPITALARIOS has the criteria for the application of the SG-
SST, so they must comply with this regulation; With the research work will be directed to the
company on the actions necessary to comply with this transition, which will include the
implementation of an initial diagnosis to identify the needs in health and safety on the basis of the
minimum standards, turn a hazard identification and risk assessment and in accordance with the
foregoing, will analyze the standards of non-.compliance to propose a plan of action and finally
develop a plan for monitoring and enforcement of the standards.

Keywords: management system, minimum standards of safety and health at work,

security, health, resolution.
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Glosario

Accidon de Mejora: accion de optimizacion del sistema de gestion de la seguridad y salud
en el trabajo (SG-SST), para lograr mejoras en el desempefio de la organizacién en la seguridad y
la salud en el trabajo de forma coherente con su politica. (Sura, 2021)

Alta direccidn: persona o grupo de personas que dirigen y controlan una empresa

Centro de trabajo: edificacion o area a cielo abierto destinada a una actividad econdmica
en una empresa determinada.

Ciclo PHVA: procedimiento l6gico y por etapas que permite el mejoramiento continuo a
través de los siguientes pasos: Planificar, Hacer, Verificar, Actuar. (OHSAS 18001, 2007)

Condiciones de salud: “El conjunto de variables objetivas y de autorreporte de condiciones
fisioldgicas, psicoldgicas y socioculturales que determinan el perfil sociodemografico y de
morbilidad de la poblacion trabajadora”. (Sura, 2021,)

Descripcion Sociodemografica: “Perfil sociodemografico de la poblacion trabajadora, que
incluye la descripcion de las caracteristicas sociales y demograficas de un grupo de trabajadores,
tales como: grado de escolaridad, ingresos, lugar de residencia, composicion familiar, estrato
socioeconomico, estado civil, raza, ocupacion, area de trabajo, edad, sexo y turno de trabajo”.
(Sura, 2021,)

Efectividad: “Logro de los objetivos del sistema de gestion de la seguridad y salud en el
Trabajo con la méaxima eficacia y eficiencia”. (Sura, 2021,)

Estandares minimos: son el conjunto de normas, requisitos y procedimientos de obligatorio
complimiento, mediante los cuales se establece, registra, verifica y controla el cumplimiento de
las condiciones basicas de capacidad tecnoldgica y cientifica; de suficiencia patrimonial y

financiera y de capacidad técnico-administrativa, indispensables para el funcionamiento, ejecucion
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y desarrollo de actividades de los empleadores y contratantes en el sistema general de riesgos
laborales. (Gesa, 2021)

Indicadores de resultado: “Medidas verificables de los cambios alcanzados en el periodo
definido, teniendo como base la programacién hecha y la aplicacion de recursos propios del
programa o del sistema de gestion”. (Sura, 2021,)

Matriz legal: de acuerdo con Sura (2021), corresponde a:

Es la compilacion de los requisitos normativos exigibles a la empresa acorde con las actividades
propias e inherentes de su actividad productiva, los cuales dan los lineamientos normativos y
técnicos para desarrollar el sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST), el
cual deberé actualizarse en la medida que sean emitidas nuevas disposiciones aplicables.

Mejora continua: “Proceso recurrente de optimizacion del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, para lograr mejoras en el desempefio en este campo, de forma
coherente con la politica de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) de la organizacion”. (Sura,
2021,)

Peligros: “Fuente, situacion o acto con potencial de causar dafio en la salud de los
trabajadores, en los equipos o en las instalaciones”. (Sura, 2021,)

Registro: “Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de las
actividades desempefiadas”. (Sura, 2021,)

Requisito normativo: “Requisito de seguridad y salud en el trabajo impuesto por una norma
vigente y que aplica a las actividades de la organizacion”. (Sura, 2021,)

Riesgo: “Combinacion de la probabilidad de que ocurra una 0 mas exposiciones o eventos
peligrosos y la severidad del dafio que puede ser causada por éstos”. (Sura, 2021,)

Seguridad y Salud en el Trabajo: es la disciplina que trata de la prevencion de las lesiones
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y enfermedades causadas por las condiciones de trabajo, y de la proteccion y promocion de la salud
de los trabajadores. Tiene por objeto mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo, asi
como la salud en el trabajo, que conlleva la promocidn y el mantenimiento del bienestar fisico,
mental y social de los trabajadores en todas las ocupaciones. (Ley 1562, 2012, p.2)

Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST): El sistema de gestion
de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) consiste en el desarrollo de un proceso légico y por
etapas, basado en la mejora continua y que incluye la politica, la organizacién, la planificacién, la
aplicacion, la evaluacion, la auditoria y las acciones de mejora con el objetivo de anticipar,
reconocer, evaluar y controlar los riesgos que puedan afectar la seguridad y la salud en el trabajo.

(Ley 1562, 2012, art.1).
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Introduccion

El sistema de gestion de seguridad y salud de trabajo (en adelante SG-SST) se ha
reglamentado en Colombia como requisito obligatorio para todos los empleadores publicos y
privados bajo el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo (Decreto 1072 de 2015) en lo
establecido en su Capitulo 6 del titulo 4 de la parte 2 del libro, dando cobertura sobre los
trabajadores dependientes, contratistas, cooperados y en mision con el fin de asegurar el bienestar
fisico, mental y social de estos en todas las ocupaciones.

Para el cumplimiento del SG-SST el Ministerio del Trabajo definié la transicion del
programa de salud ocupacional al SG-SST vy los estdndares minimos del SG-SST inicialmente con
la Resolucion 1111 (2017), la cual fue derogada por la Resolucién 0312 (2019), diferenciandose
la primera de la segunda, principalmente, por la cantidad de estandares a aplicar, segun la cantidad
de trabajadores que laboren en la empresa y por la clasificacion del riesgo de la empresa en el
sistema general de riesgos laborales de acuerdo con la actividad econémica que desempefie esta,
como también hay una gran diferencia en la formula de calculo de los indicadores.

Ahora bien, Ingehospitalarios es una empresa con alta experiencia en diferentes areas que
incluyen mantenimiento mecanico, automatizacion de equipos, procesos, ensamble y puesta en
marcha de equipos industriales, montaje e instalacion de redes eléctricas, de vapor, neumatico e
hidraulico, adecuaciones de areas criticas hospitalarias y apoyo a planes de contingencia, donde
tienen claro los objetivos para que cada servicio ofrecido cumpla los estandares de calidad que se
requieren, cumpliendo las normas de seguridad social y seguridad y salud en el trabajo (incluye,
salud, higiene y seguridad laboral e industrial), cuenta con ocho trabajadores y no esta ajena a la
aplicacion de las normas, por ello esta en la obligacion de dar cumplimiento a la normatividad

colombiana en materia de seguridad y salud y por lo tanto a desarrollar e implementar un SG-SST
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teniendo en cuenta la Resolucion 0312 (2019) para empresas, de diez (10) o menos trabajadores
clasificadas con riesgo I, 11 y I11.

Con la presente propuesta se disefian estrategias para el cumplimiento de los estandares
minimos del SG-SST por Ingehospitalarios, definidos en la Resolucion 0312 (2019). Este proceso
inicia con la realizacion de la evaluacion inicial de la empresa basada en el Decreto 1072 (2015),
especificamente en el articulo 2.2.4.6.16 “Evaluacion inicial del sistema de gestion de la seguridad
y salud en el trabajo SG-SST” con el fin de conocer el estado actual de la empresa para luego
evaluarlos, basados en factores como el porcentaje de los valores del item del estandar establecido
por la Resolucién 0312 (2019), el obligatorio cumplimiento por exigencias legales, y finalmente
los recursos que se comprometan en la toma de decisiones; lo anterior con el fin de tomar
decisiones sobre la implementacién de estos.

Posterior a lo anterior, se identifican los peligros y se valoran los riesgos teniendo en cuenta
lo definido en la Guia Técnica Colombiana GTC 45 version 2012 (Icontec, 2012) con el fin de
establecer los controles necesarios para disminuir el riesgo hasta el punto de que este sea aceptable
dentro de la empresa. Ademas, se desarrolla un plan de trabajo para dar seguimiento a lo hecho
anteriormente y para que la empresa pueda garantizar el cumplimiento exigido por el gobierno
nacional, la salud y bienestar de sus trabajadores.

Es importante resaltar que la implementacion, mantenimiento y mejora continua del SG-

SST basa sus principios en el ciclo PHVA.
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1. Identificacion de la empresa donde se desarrollé la consultoria
Tabla 1. Ingehospitalarios
Razon social Descripcion
Nombre Representante Legal Oscar Mauricio Villamil Prieto
NIT 91.253.612-4
Ciudad Bucaramanga
Departamento Santander
Direccidn Cra31#31-64
Teléfono 3176814605
Sucursales o agencias No tiene
Nombre de la ARL Sura
Clase de riesgo asignado por la ARL 3
Cddigo de la actividad econémica SIIU 3312
Actividad econdmica Mantenimiento y reparacidn especializado de
maquinaria y equipo

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de Ingehospitalarios (2020).

Figura 1. Estructura organizacional

GERENCIA

Profesional
Universitario

Tecnico Tecnico Tecnico

Operativo Operativo Operativo

Profesional

Universitario

Tecnico Tecnico Tecnico

Operativo Operativo Operativo

Nota: Obtenido de Ingehospitalarios (2020).
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2. Diagnoéstico inicial del SG-SST para la empresa Ingehospitalarios, bajo modalidad de

consultoria

2.1 Problema identificado para el proceso de consultoria

Actualmente la seguridad y salud en el trabajo desempefia un papel importante en las
organizaciones, esta herramienta de gestién tiene como principal objetivo el cuidado de los
trabajadores para la reduccion de accidentes y enfermedades de trabajo, tal como lo argumenta la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT):

En la actualidad hay més de 2,78 millones de muertes por afio, ademas ocurren mas de
374 millones de lesiones no mortales relacionadas con el trabajo, estas cifras por malas
practicas en las organizaciones tienen un costo muy elevado, es por esto por lo que contar
con un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) es la clave para
aliviar estas cifras (OIT, 2021).

En Colombia se han creado varias normas, decretos y resoluciones destinadas a mejorar
las condiciones laborales y de vida de los trabajadores, entre ellos el Decreto 1072 (2015) (Decreto
unico reglamentario del sector trabajo) el cual compila todos los decretos normativos del ambito
laboral, como también la Resolucion 0312 (2019), la cual define los estandares minimos del SG-
SST.

La empresa Ingehospitalarios, dedicada al mantenimiento electromecanico e industrial,
cuenta en la actualidad con una sede en la ciudad de Bucaramanga, se encuentra clasificada de
acuerdo con el Decreto 1295 del 22 de junio de 1994 en un nivel de clase Ill, riesgo medio, con
un total de 7 trabajadores en némina.

En Ingehospitalarios no existe un SG-SST el cual permita identificar, valorar y controlar
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los riesgos a los cuales los trabajadores estan expuestos diariamente, segln el Decreto 1072 (2015)
el primer paso antes de iniciar con la implementacion del SG-SST es realizar el diagndstico inicial,
el cual nos brindara una vision global del estado de la compafiia.

Es por este motivo que Ingehospitalarios tiene la necesidad dar ese primer paso para la
implementacion en el SG-SST, realizando un diagnostico inicial basandose en los lineamientos
dados por la Resolucién 0312 (2019), para luego estructurar el SG-SST bajo los lineamientos de

estas dos normas mencionadas anteriormente.

2.2 Justificacion

Hoy en dia se cuenta con un marco legal en seguridad y salud en el trabajo que permite
mejorar la productividad de las empresas, asi como también las condiciones laborales de sus
trabajadores.

Actualmente existe un gran numero de pequefias y medianas empresas — Pymes- que aln
no cumplen con dicha legislacion, y a pesar de ello no son conscientes de la importancia de la
seguridad y buen estado de salud de sus colaboradores, pudiéndose evitar accidentes
cumpliendo con los requisitos minimos como lo contempla el Decreto 1072 (2015), adicional a lo
anterior el Ministerio de Trabajo define por medio de la Resolucion 0312 (2019) los estandares
minimos del SG- SST.

Ingehospitalarios como empresa colombiana dedicada a brindar mantenimiento
electromecanico a equipos biomédicos, hospitalarios e industriales, cuenta con su ARL donde
todos los empleados se encuentran afiliados en un nivel de riesgo I11. Dentro de la situacion actual,
la empresa no cuenta con un SG-SST que permita detectar, evaluar, prevenir y actuar ante los

riesgos y peligros a los que estan expuestos todos los empleados, asi mismo, no existe un programa
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de identificacion y control de riesgos que permitan evaluar, intervenir y prevenir, las condiciones
de trabajo. Lo anterior hace que los empleados estdn permanentemente expuestos a los riesgos
propios de la actividad en razén a que poseen deficiencias en los programas de mantenimiento
preventivo; aunque los trabajadores cuentan con los elementos de proteccion personal, no se ha
determinado un soporte técnico o un estudio que determine su eficiencia y beneficio.

Ahora bien, Ingehospitalarios es una empresa donde existe un gran riesgo de presentarse
un accidente o incidente de trabajo que pueda ocasionar tanto problemas de caracter legal como
econdmicos, por esta razén, la empresa pensando no solo en el cumplimiento de la norma vigente
sino también en sus trabajadores ha decidido estructurar un SG-SST para luego realizar la
implementacion, lo que le permitird cumplir con la ley y disposiciones dadas por el Ministerio de
Trabajo, un control de los riesgos que posiblemente se puedan presentar, contar con un registro de
los accidentes e incidentes que les permita tomar medidas correctivas, de control y seguimiento.

Esta propuesta comprende de un diagnostico inicial, planes de accion y la planeacion inicial
del SG-SST, lo cual le va a permitir a la empresa lograr el cumplimiento con la normatividad
colombiana, no se incluye la implementacion ni el seguimiento de este ya que en su momento la
gerencia sera quien decidira cuando se realizard su implementacion de acuerdo con sus necesidades
y conveniencia.

A través de la realizacion de este trabajo se busca estructurar el SG-SST bajo los
lineamientos del Decreto 1072 (2015) y la Resolucion 0312 (2019) para la empresa
Ingehospitalarios, ubicada en la Cra 31 # 31-64 en la ciudad de Bucaramanga, cuya actividad
econdémica es el mantenimiento electromecanico, la delimitacion de este proyecto se fundamenta
solo en la estructura del SG- SST bajo los lineamientos dados por el Decreto 1072 de 2015

partiendo del diagndstico inicial para Ingehospitalarios.
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2.3 Objetivos

2.3.1 Objetivo general
Realizar el diagndstico inicial para la empresa Ingehospitalarios y proponer acciones de
mejora en la implementacion del SG-SST de acuerdo con el Decreto 1072 de 2015 y la Resolucién

0312 de 2019.

2.3.2 Objetivos especificos

e Identificar los criterios de calificacion del SG-SST que debe cumplir la organizacion bajo
los lineamientos de la Resoluciéon 0312 (2019).

e Realizar evaluacion inicial del SG-SST bajo los ocho aspectos descritos en el articulo
2.2.4.6.16 del Decreto 1072 (2015), con el fin de identificar las prioridades y necesidades
en SST, para determinar en qué fase se encuentra la organizacion de acuerdo con el articulo
25 de la Resolucion 0312 (2019).

e Proponer un plan de mejoramiento respecto a SG-SST que permitan dar cumplimiento a
los requerimientos de la Resolucién 0312 (2019).

e Establecer un plan de trabajo anual de la empresa bajo los pardmetros dados por la

Resolucion 0312 (2019).



DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST 20

3. Marcos de la investigacion

3.1 Marco referencial
El presente documento toma como referentes investigativos estudios e investigaciones
realizadas a nivel internacional y nacional, los cuales se consideran fundamentales por sus

contribuciones relevantes para el desarrollo de este documento.

3.1.1 Antecedentes en el ambito internacional

Placeres (2009), presenta su estudio realizado en Cuba, donde propone realizar el modelo
de SG-SST, basado en los requerimientos establecidos por la NC 18001: 2005, el modelo que se
propone, en este trabajo, se adapta a las caracteristicas de ETECSA, sus necesidades en materia de
seguridad y salud en el trabajo (SST) y el nivel de preparacion y desempefio alcanzado por sus
recursos humanos, en donde ademés plantea una secuencialidad de pasos realizados para el
desarrollo del modelo SG-SST como son: Requerimientos a considerar en las etapas del disefio del
sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo, diagnostico inicial, la politica de SST, la
estrategia de la SST, la estructura organizativa, funciones y responsabilidades, entre otros.

En conclusion, el modelo de SG-SST constituye una herramienta de trabajo para la
organizacion de esta actividad en la empresa moderna. Ademas, incentiva la participacion de todos
los trabajadores en la gestion proactiva de los riesgos laborales para evitar que ocurran incidentes
y accidentes de trabajo. Este modelo propicia el compromiso de los directivos para lograr la
integracion de la actividad a toda la gestion empresarial, la necesaria comunicacion y capacitacion
en esta materia, y la mejora continua de todas las acciones. El sistema de indicadores propuestos

refleja el nivel de eficiencia, eficacia y efectividad alcanzado en la actividad de SST en la unidad
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organizativa estudiada, permite evaluar el comportamiento de la implementacion del sistema en
un periodo de tiempo determinado, ademaés de determinar las posibles brechas del sistema y trazar
una estrategia futura.
Por otra parte, la norma OHSAS 18001 (2007), sobre sistemas de gestion de la seguridad
y salud en el trabajo, tienen como finalidad proporcionar a las organizaciones los elementos de un
sistema de gestion de la SST eficaz que puedan ser integrados con otros requisitos de gestion, y
para ayudar a las organizaciones a lograr los objetivos de SST y econdmicos. Este estindar OHSAS
especifica los requisitos para un sistema de gestién de la SST que permita a una organizacion
desarrollar e implementar una politica y unos objetivos que tengan en cuenta los requisitos legales
y la informacién sobre los riesgos para la SST. Pretende ser aplicable a todos los tipos y tamafios
de organizaciones y ajustarse a diversas condiciones geogréaficas, culturales y sociales que describe
los requisitos para el sistema de gestion de la SST de una organizacion y que se puede usar para
certificacion/registro y/o la autodeclaracion de un sistema de gestion de la SST de una
organizacion, y una directriz no certificable destinada a proporcionar asistencia genérica a una
organizacion para establecer, implementar o mejorar un sistema de gestion de la SST.
Este estdndar OHSAS se basa en la metodologia conocida como Planificar-Hacer-
Verificar-Actuar (PHVA). La metodologia PHV A se puede describir brevemente como:
e Planificar: establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir resultados de
acuerdo con la politica de SST de la organizacion.
e Hacer: implementar los procesos.
e Verificar: realizar el seguimiento y la medicion de los procesos respecto a la politica de
SST, los objetivos, las metas y los requisitos legales y otros requisitos, e informar sobre

los resultados.
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e Actuar: tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio del sistema de gestion
de la SST. La Norma ISO 9001 promueve el uso del enfoque basado en procesos. Ya que
la metodologia PHVA se puede aplicar a todos los procesos, las dos metodologias se
consideran compatibles. (Placeres, 2009)

Por su parte, Cardozo etal. (2017) presenta su estudio realizado en la Provincia de Manabi,
Ecuador, denominado, “Aspectos Legales y Técnicos para Disefiar un sistema de gestion de
seguridad y salud en el trabajo para universidades Ecuatorianas”, en donde se analiza la revision
sistematica de los aspectos legales y técnicos en materia de SST en la republica del Ecuador para
el disefio de un sistema de SG-SST para las instituciones de educacion superior de la Provincia de
Manabi orientada a la prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales, el cual
consta de cuatro fases:

1. Diagnostico de la situacion actual en materia de seguridad y salud en el trabajo

2. Identificacion y evaluacién de los factores de riesgos

3. Elaboracion de los requisitos técnicos legales aplicables a la gestién administrativa, gestion
técnica, gestion del talento humano, y procedimientos y programas operativos basicos y

4. Evaluacion de la eficacia de las mejoras en las condiciones de seguridad y salud en el
trabajo.

La revision sistematica de los aspectos legales y técnicos en materia de seguridad y salud
en el trabajo en la Republica del Ecuador contribuiria en la propuesta de instrumentos de
diagnostico e indicaciones metodoldgicas para desarrollar las cuatro fases mencionadas.

Destaca el orden jerarquico de aplicacion de las normas en materia de SST en la Republica
del Ecuador para disefiar un SG-SST: la Constitucion de la Republica, el Reglamento del

Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo (IESS, 2005), el Instrumento Andino de
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Seguridad y Salud en el Trabajo (IESS, 2004) y el Convenio 121 de la Organizacion Internacional
del Trabajo (OIT, 1964),la Ley de Seguridad Social (2010), el Cddigo Orgénico de la Salud (2016),
el Cddigo del Trabajo (Asamblea Nacional, 2005), el Reglamento para el Funcionamiento de
Servicios Médicos de Empresas (Ministerio del Trabajo y Bienestar Social, 1978),el Reglamento
de Seguridad y Salud de los Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente Laboral
(Presidencia de la Republica, 1986), el Reglamento del Seguro General de Riesgos del Trabajo del
IESS (2016b) y el Reglamento para el SART del IESS (2010).

Otra investigacion destacada es la de Carpiio de los Pinos et al. (2017), en donde se
presentan su estudio realizado en Madrid (Espafia), denominado “Idoneidad y discrepancia de
métodos de evaluacion de riesgos en seguridad y salud aplicados en obras de construccion” en
donde se analizan cuatro métodos de evaluacion de riesgos seleccionados con el criterio de mejor
adaptacion a las caracteristicas propias del sector construccion: Instituto Nacional de seguridad e
higiene en el trabajo “INSHT”, Agencia Nacional para la Mejora de las Condiciones de Trabajo
“ANACT, Regié Nationale des Usines Renault “RNUR” y el método de Evaluacion Matematica
para Controlar Riesgos “FINE”. Se han aplicado sobre tres obras de construccion de caracteristicas
distintas, analizandose en tres fases de alta siniestralidad laboral: estructuras, cerramientos y
cubiertas. Se ha trabajado sobre 10 riesgos laborales, clasificados en funcion de la técnica de lucha
contra el riesgo que los estudia: seguridad en el trabajo (4), higiene industrial (2), ergonomia (2) y
psicologia aplicada (2). Los resultados muestran que existen diferencias muy significativas en
cuanto a los tipos de riesgo y los niveles de riesgo que cada método es capaz de detectar en funcion
del tipo de obra analizado.

A partir de lo anterior, se identifico que la consideracion de la seguridad desde la fase de

disefio es una técnica efectiva para reducir o eliminar las situaciones de riesgo; sin embargo,
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minimizar los riesgos es una tarea pluridisciplinar que requiere la participacion de todos los
agentes que intervienen en la obra. Se indica que generalmente se identifican tres fases principales
a la hora de realizar un estudio de evaluacién de riesgos laborales:

Fase 1 - Identificacion de los peligros potenciales.

Fase 2 - Evaluacion de los riesgos, cuyo objetivo es cuantificar el riesgo.

Fase 3 - Jerarquizacion. Los distintos métodos de evaluacion de riesgos pueden clasificarse
desde simples, abarcando un solo paso, a métodos méas complejos, incluyendo los tres pasos
anteriores.

Este trabajo persigue el analisis de la metodologia de evaluacion de riesgos y su aptitud
frente a las caracteristicas “especiales” de una obra de edificacién. Para ello se han compilado y
analizado diversas metodologias de evaluacion de riesgos laborales (INSHT, ANACT, RNUR,
FINE, analisis ergonomico y factores psicosociales) y se han seleccionado y justificado las
metodologias que se ajustan mejor a la complejidad del desarrollo de una obra de edificacion.
Estos métodos son INSHT, ANACT, RNUR y FINE. Resultado — de los cuatro métodos estudiados
en este trabajo, INSHT y FINE son los mas iddneos para su aplicacion en obras de edificacion, Sin
embargo, el método FINE es el que mejor se adapta al incorporar, en su metodologia parametros
adaptables a la realidad de las obras y abarcando las cuatro técnicas de lucha contra el riesgo; pese
a la antigliedad de este.

Adicional a lo anterior, la investigacion resalta que: “Una organizacion es responsable de
la seguridad en el trabajo (SST) de sus trabajadores y de otras personas que puedan verse afectadas
por sus actividades. Esta responsabilidad incluye la promocion y proteccion de su salud fisica y
mental.” (Internacional Organization for Standardization - ISO 45001, 2018, p.3)

La investigacion concluye que la adopcion de un sistema de gestion de SST tiene como
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objetivo permitir a una organizacion proporcionar lugares de trabajo seguros y saludables, prevenir
lesiones y deterioro de la salud relacionados con el trabajo y mejorar continuamente su desempefio
de la SST.

En este sentido, el objetivo del sistema gestion de la SST es proporcionar un marco de
referencia para gestionar los riesgos y oportunidades para la seguridad y salud en el trabajo. El
objetivo y los resultados previstos del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo son
prevenir lesiones y deterioro de la salud relacionados con el trabajo a los colaboradores y
proporcionar lugares de trabajo seguros y saludables; en consecuencia, es de importancia critica
para la organizacién eliminar los peligros y minimizar los riesgos para la SST tomando medidas
de prevencién y proteccion eficaces.

Cuando la organizacion aplica estas medidas a través de su SG-SST mejora su desempefio
y la seguridad y salud en el trabajo. Un sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo
puede ser mas eficaz y eficiente cuando toma acciones tempranas para abordar oportunidades de
mejora del desempefio de la SST.

Implementar un sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo conforme la norma
ISO 45001 permite a una organizacion gestionar sus riesgos de SST y mejorar su desempefio de
SST, ademas ayuda a la organizacion a cumplir sus requisitos legales y otros requisitos, ayuda a
la organizacion a fortalecer el liderazgo y compromiso y la participacion desde todos los niveles y

funciones de la organizacion. Carpiio de los Pinos et al. (2017)

3.1.2 Antecedentes en el @mbito nacional
En Colombia, Marrugo (2019), coordind la investigacion del programa de Tecnologia en

Seguridad e Higiene Ocupacional de la Fundacion Universitaria Tecnolégico Comfenalco, y de
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ello se ha publicado el nuevo libro titulado “Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
trabajo”, este libro trata de las diferentes concepciones sobre la salud y su relacion con el trabajo,
vista desde las percepciones de instituciones, entes gubernamentales y autoridades versadas en el
tema de planeacién, organizacion e implementacion de sistemas de gestion especializadas en la
manera de desarrollar seguridad y salud en diversos tipos de empresa.

El autor elaboro este libro como una herramienta de trabajo eficiente del conjunto gerencia
- trabajadores, para el alcance de resultados positivos visibles en bienestar fisico, mental y social
de la poblacion, ademas de la reduccién de los peligros y la mejora de la productividad y del
ambiente laboral de la empresa. Este texto utiliza un enfoque simple de las teorias de seguridad
en el trabajo, prevencion de la enfermedad y autocuidado, junto a conceptos transversales de
accidente de trabajo y la enfermedad laboral, muy utilizados en los paises, buscan reflejar ademés
el significado de estos términos en una matriz de peligros, insumo util para la dindmica propuesta
en la temética de contrato de trabajo entre lo conocido como actividad, subordinacion y salario.

Por otra parte, Palma et al.( 2017), presentan su estudio realizado en Colombia,
denominado, “Cultura de prevencion para la seguridad y salud en el trabajo en el ambito
Colombiano” en donde se analiza la salud y seguridad laboral en la prevencién de accidentes
laborales y enfermedades profesionales, ademas del control de riesgos y condiciones de trabajo
acorde a dignidad, derechos y oportunidades en donde implica el disfrute saludable de un sitio de
trabajo en condiciones seguras, sin exposiciones de peligro por ninguna causa ni forma y menos
aun por falta de higiene laboral.

Adicional a lo anterior, se destaca la importancia de fomentar medidas de sensibilizacion,
promocion, proteccion y atencion integral en la garantia a los trabajadores no solo de ambientes

laborales seguros y sanos, sino de medidas sanitarias ajustadas a parametros de salud y seguridad.
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La investigacion, concluye que es importante fomentar una cultura de prevencion en temas
de salud y seguridad laboral, garantizar derechos laborales, calidad de vida y oportunidades en el
control de los factores de riesgo para prevenir oportunamente accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.

Adicional de lo anterior, se evidencian recomendaciones de la medicina del trabajo en
cumplimientos de estandares internacionales que obligan en términos de responsabilidad social
empresarial.

Menciona ademas que generar acciones sin dafio a favor de la salud de empleados y
bienestar laboral en la promocidn de estilos de vida y trabajo saludable implica la consecucion de
sitios de trabajo sanos, libres de riesgos y seguros en términos de higiene laboral.

Otra investigacion acorde al presente documento es la efectuada por Duque y Yénez
(2016), investigadoras de la Universidad de Cartagena, Colombia, las cuales presentan su estudio
realizado a varios paises, denominado “Perspectivas diferenciadas del analisis de la accidentalidad
laboral” con el fin de presentar una revision bibliografica comparativa de las diferentes
perspectivas analiticas de la accidentalidad laboral; abordando su concepto, institucionalidad,
causas, consecuencias, costos y modelos economicos de estudio desde la oOptica de diferentes
paises. Destacan, a partir de factores relacionados con el puesto de trabajo, las caracteristicas
sociodemograficas de los individuos y la localizacion espacial y temporal de los accidentes;
resaltan que el marco normativo constituye la variable de control en la determinacion de la
probabilidad de ocurrencia de siniestros.

El accidente de trabajo ademas de producir lesiones que afectan la salud del trabajador,
genera efectos adversos en todo el sistema empresarial, debido a que se considera un efecto

anormal o no deseado de los procesos desarrollados en la organizacion. Este argumento lo plantean
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Pontellii et al. (2010)

Las investigadoras resaltan que la literatura referente a las causas de la accidentalidad es
amplia en paises como Espafia y México; algunos de Europa Occidental (Holanda, Suiza, Suecia)
y otros de Latinoamérica (Argentina, Cuba, Colombia). El factor comun de estas investigaciones
radica en concluir que la tasa de accidentalidad en el trabajo es superior en el sector industrial,
debido a la mala infraestructura, la precaria distribucion de los espacios locativos, el tratamiento
inadecuado de la maquinaria pesada y la intensificacion de la jornada laboral. Otros aspectos
detonantes de siniestros laborales son la tipologia de contrato (definido e indefinido) y los niveles
de educacion y cualificacion de los trabajadores.

Roa et al. (2018), Presentan su estudio realizado en Manizales — Colombia, denominado,
“Sistemas de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST)” en donde se da a conocer los
resultados de un estudio cuyo objetivo general fue establecer el grado de cumplimiento en la
implementacion del SG-SST en su componente de seguridad en el trabajo en las empresas del
sector de la construccion de la ciudad de Manizales (Colombia). EI método fue analitico y su
alcance fue descriptivo.

El instrumento utilizado se disefid con base en normas internacionales y decretos
nacionales. Los resultados indican que en el sector de la construccion en la ciudad de Manizales
predominan las pequefias empresas, que en la mayoria sus SG-SST son inmaduros y que las fases
del ciclo PHVA se cumplen parcialmente. Se concluye que estas empresas deben articular las fases

del ciclo PHVA para poder implementar satisfactoriamente los SG-SST.

En este sentido Roa et al (2018), manifiestan lo siguiente:

La estructura del instrumento tuvo en cuenta las normas técnicas 1SO 9001:2015, I1SO
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14000: 2015, OHSAS 18001:2007, semejante a otras investigaciones (Auntenrieth et
al., 2015) que toman como base la Revised OSHA form 33 (US Department of Labor,
2000; de Arruda y Gontijo, 2012). Se basé también en la normatividad colombiana en
SST, (Resolucion 2400 de 1979), (Decreto 1072 de 2015) y (Resolucion 1111 de 2017).
Con estas bases se establecieron las variables del instrumento que, agrupadas en
componentes, se distribuyeron conceptual y estructuralmente de acuerdo con las fases
del ciclo de mejora continua PHVA (Planear, Hacer, Verificar, Actuar). Destacan que,
de acuerdo con los resultados expuestos, las fases del ciclo PHVA en las empresas del
sector de la construccion no se encuentran funcionando de forma articulada entre si,
debido a que sus componentes parecen estar disefiados y ejecutados de forma
independiente (p.158)

Como conclusiones de la investigacion mencionan que el concepto de sistema que subyace
a los SG-SST no se satisface plenamente en las empresas del sector, por lo que puede catalogarse
a estos como inmaduro. Adicional a lo anterior que los SG-SST se han constituido en un enfoque
que permite la planeacion e implementacion de las mejoras en el campo de la SST, aun cuando el
establecimiento de un SG-SST no garantiza una correcta administracion de la SST ni tampoco
garantiza la participacion decidida y comprometida de los trabajadores.

Adicional a lo argumentado manifiestan que el funcionamiento de un SG-SST depende del
entorno institucional que rodea su implementacion y es determinante de su éxito, en tanto el riesgo
de gue un trabajador sufra un accidente de trabajo es mayor en una pequefia empresa que en una
mediana. Esto se debe a los escasos recursos para invertir en sus SG-SST. El desarrollo de
instrumentos para evaluar la implementacion de los SG-SST ha tomado como base normas de

caracter nacional e internacional y el criterio de expertos en el campo de los SG-SST.
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Otra investigacion interesante es la desarrollada por Beltran y Polania (2016) en la
Amazonia colombiana denominada : “Aproximaciones al desarrollo de ventajas competitivas para
la regién amazoénica colombiana”, en donde se analiza la SG-SST como componente fundamental
de la gestion en las organizaciones, dado que estas deben atender a los nuevos procesos de salud
y enfermedad que enfrenta la poblacion trabajadora, a los retos de la gestion organizacional y a las
diversas estrategias de negocio que deben emprender; en este sentido, para que un sistema de
gestion cumpla su propdsito requiere de la verificacion del cumplimiento de sus requisitos y de la
medicion de su desempefio.

De acuerdo con lo mencionado, la investigacion arriba mencionada, presenta los resultados
de laevaluacion de la GSST de una serie de casos organizacionales por medio de dos instrumentos:
uno nacional y otro internacional con adaptacion cultural y linglistica al contexto colombiano. Se
logrd reafirmar la pertinencia del uso de instrumentos validos y confiables para la medicion del
desempefio de los SG-SST para las organizaciones objeto de analisis. Como resultado se identifica
el andlisis de las politicas de competitividad de los departamentos que conforman la region
amazonica.

Adicional a lo anterior, se destaca la investigacion realizada por Jaramillo et al. (2019), en
donde presentan un estudio realizado en Institucion Universitaria Politécnico Grancolombiano,
Colombia, denominado: “Accidente de trabajo y enfermedad profesional en Colombia. Las
condiciones de seguridad y salud en el trabajo del sector metalirgico en Colombia” en donde
destacan que los accidentes de trabajo presentados en las empresas no solo afectan la salud de los
colaboradores, sino que van ligados a una serie de consecuencias que afectan el desarrollo normal
de una organizacién. En el caso de las enfermedades laborales adquiridas y desarrolladas en el

trabajo, se identifica que existen factores (condiciones inseguras), que facilitan la presencia de
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afecciones en los organismos de las personas que, a largo plazo, se convierten en enfermedades
laborales. En la industria metallrgica los riesgos estan presentes en los procesos desarrollados en
los cuales se evidencia riesgos de temperaturas extremas, ruido e iluminacion, entre otros; cabe
resaltar que una enfermedad laboral puede desarrollarse no solo por encontrarse expuesto a los
riesgos antes mencionados, sino que también puede ser consecuencia de un accidente de trabajo
que, a corto o largo plazo, causa deterioro en el organismo y capacidades del colaborador.

Como conclusiones, los autores manifiestan que la industria de la metalurgia, como
cualquier otro tipo de empresa, tiene riesgos asociados a su labor. De alli la importancia de
determinar los riesgos asociados a cada uno de los procesos que van implicados en el proceso
metalUrgico para generar los planes de accion que ayuden a minimizar el riesgo.

Dentro de los indicadores anuales del SST se debe analizar todos aquellos aspectos
relacionados con los tipos de accidentes y lesiones causadas por las labores realizadas dentro del
proceso operativo con la finalidad de obtener resultados evaluativos que ayuden a determinar qué
riesgos han desencadenado mayor ausentismo y cuéles pueden ser eliminados de forma estratégica
al excluir la fuente, con el objetivo de cuidar la integridad del trabajador y evitar nuevos sucesos
que conlleven aumentar de manera anual la tasa de ausentismo.

Adicional a lo arriba argumentado, el andlisis de indicadores ayuda a discriminar las
variaciones de las tasas y sus causales de lesiones o accidentes de trabajo; bajo el informe realizado
en la industria metalurgica se pudo identificar que la mayor parte de accidentalidad se refleja por
el no uso de EPP (Equipo de Proteccion Personal) o el uso inadecuado, lo cual lleva a generar
nuevas estrategias de sensibilizacion que redunde en comportamientos seguros en el trabajador.

Otra investigacion interesante es la de Valero y Riafio (2020), en la cual presentan su

estudio realizado en Bogota, Colombia, denominado, “Teletrabajo: Gestion de la Seguridad y
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Salud en el Trabajo en Colombia”, cuyo objetivo se centrd en presentar las practicas usadas por
las empresas en la implementacion del sistema de gestion en seguridad y salud cuando tienen
teletrabajadores y plantear la adecuacion de los elementos del sistema al teletrabajo.

La metodologia utilizada seleccioné la poblacién de estudio formada por empresas del
sector servicios y sus teletrabajadores en la ciudad de Bogota. Para establecer las précticas
utilizadas por las empresas se empleé una encuesta para los teletrabajadores y entrevista a los
responsables de seguridad y salud en el trabajo. La propuesta de adecuacién de los elementos del
sistema de gestion al teletrabajo se realiz6 a partir del andlisis e integracién del marco teérico y
conceptual con las précticas de las empresas con teletrabajadores.

Como resultados de la investigacion se establecié que las empresas contindan con las
estrategias habituales de SST, sin diferenciar la naturaleza del trabajo. De la sintesis entre lo tedrico
y conceptual con el diagndstico de la gestion de los riesgos en las empresas, se identifico que los
componentes del sistema susceptibles de ser modificados al teletrabajo son la organizacion y
planeacion, la aplicacion y por ultimo la evaluacion.

Finalmente, las conclusiones de la investigacion apuntaron a que las practicas habituales
de las empresas con teletrabajadores para la gestion de los riesgos deben mejorar a través del ajuste
de algunos de los componentes del sistema de gestion. Las principales adecuaciones para realizar
implican la gestién de la informacion e innovacion de tecnologia aplicadas a la organizacion y

planeacion, aplicacion y evaluacion del SG-SST

3.2 Marco teorico

Es importante reconocer que el tema de SG-SST es amplio y extenso, y se debe abordar de
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una manera légica y eficaz a través de la historia, conceptos basicos, guias y los aspectos legales
que aplican como criterios que debe cumplir la empresa ante la propuesta del disefio del SG-SST.

En Colombia, la historia en materia de SST data del afio 1909, y luego la Ley 57 (1915) o
“Ley Uribe”, como referencia para lo atinente a los accidentes de trabajo y enfermedad profesional,
sin embargo, s6lo hasta 1934 se establece la oficina de Medicina del Trabajo, encargada de
reconocer los accidentes y enfermedades laborales. En 1979 se expiden reglamentos relacionados
con la SST como la Resolucion 2400 (1979), por lo que se crea el Estatuto de Seguridad Industrial
y se da origen a la Ley 9 (1979) encarna el Cddigo Sanitario Nacional.

En 1993, con la polémica en materia de economia, se crea La Ley 100 (1993), Sistema De
Seguridad Social en Salud, la cual aborda tres (3) subsistemas: salud (EPS), pensiones (AFP) y
riesgos profesionales (ARP), este ultimo campo evoluciona con la Ley 1562 (2012); asi se
determinan los conceptos y términos ampliando las definiciones de accidente de trabajo y
enfermedad laboral. Tres afios después, se expide el Decreto 1072 (2015), en el cual se compilan
las normas que reglamentan el trabajo en Colombia, y en su Capitulo VI, estipula las directrices

en materia de implementacion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo.

3.2.1 Sistema de gestion

Un sistema es un conjunto de elementos mutuamente relacionados o que interactian con
un objetivo comun (ISO 9000:2005), permitiendo desarrollar de manera ordenada una idea hasta
lograr mejorarla en el tiempo; se establecen las politicas, objetivos y medios para cumplir lo
propuesto y se define la estructura de la organizacion, las funciones o roles y las responsabilidades;
para lo anterior debe darse planificacion, y verificacion de los procesos en busqueda del

mejoramiento continuo.
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Ahora bien, un sistema de gestion es una serie de acciones y tareas que se llevan a cabo
sobre un conjunto de elementos como personas, procedimientos, estrategias, planes, recursos,
productos, entre otros. El logro del éxito sostenido de una organizacion es disponer de capacidad
para satisfacer las necesidades y las expectativas de clientes o beneficiarios, trabajadores y de otras
partes interesadas a largo plazo y de un modo equilibrado y sostenible (Naranjo, 2015).

Todo sistema de gestion se basa en la metodologia PHVA (Planear, hacer, verificar y
actuar). Un sistema de gestion es una estructura garantizada para la mejora continua de los
procedimientos, procesos, alcances y politicas de toda organizacion, logrando cumplir o alcanzar
los objetivos a través de estrategias como: la optimizacion de procesos, el enfoque centrado en la

gestion y el pensamiento disciplinado de sus integrantes.

3.2.2 Seguridad y salud en el trabajo

En el marco de la Ley 1562 (2012), se referencia el cambio del término “Salud
Ocupacional”, por “Seguridad y Salud en el trabajo”. Con respecto a la salud ocupacional, segun
la Organizacion mundial de la Salud (OMS), esta se define como:

La promocidn y mantenimiento del mayor grado de bienestar fisico, mental y social de los

trabajadores en todas las ocupaciones mediante la prevencion de las desviaciones de la

salud, control de riesgos y la adaptacion del trabajo a la gente, y la gente a sus puestos de

trabajo (OMS, 2021)

Por su parte, la Seguridad y Salud en el Trabajo (SST), de acuerdo con el (Decreto 1072,
2015, art 2.2.4.6.3), se define como:

Es la disciplina que trata de la prevencion de las lesiones y enfermedades causadas por las

condiciones de trabajo, y de la proteccién y promocion de la salud de los trabajadores.
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Tiene por objeto mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo, asi como la salud
en el trabajo, que conlleva la promocion y el mantenimiento del bienestar fisico, mental y

social de los trabajadores en todas las ocupaciones.

3.2.3 Sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo

El (Decreto 1072, 2015, art 2.2.4.6.4), la define como:

Es el desarrollo de un proceso l6gico y por etapas, que se basa en la mejora continua, lo

cual incluye la politica la organizacion, la planificacidn, la aplicacién, evaluacion auditoria

y acciones de mejora con el objetivo de anticipar, reconocer, evaluar y controlar los riesgos

que pueden afectar la seguridad y la salud en los espacios laborales.

La alta direccion debe demostrar liderazgo y compromiso en cuanto a la implementacion
del SG-SST, pues finalmente es quien debe responder ante cualquier situacion, por ello es
fundamental que contrate a otras personas que ayuden en la ejecucion del SG-SST en la
organizacion, asi como también la inclusion de trabajadores y demas trabajadores de todos los
niveles, ademas de manejar una excelente comunicacion dentro de la organizacion.

El ciclo de Deming (Edwards Deming), también conocido como ciclo PHVA o espiral de
mejora continua se define como

Una estrategia basada en el fortalecimiento de la calidad, y que al ser implementado en las

organizaciones permite destacar las fortalezas, e intervenir en las areas por mejorar, en

materia de la SST conlleva a una seria de pasos logicos. La metodologia establece cuatro

(4) etapas: planear, hacer, verificar y actuar; dando paso a un ciclo denominado de mejora

continua, pues en la medida que el ciclo se repita, se logrard obtener un mejoramiento que

hara mas eficiente el sistema (Miranda et al.,2017)
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En el inicio de la fase “Planificar” se debe establecer la politica de SST, elaborar planes
que incluyan la asignacion de recursos, la formacién y actualizacion en competencias duras y
blandas (profesionales y comportamientos prosociales); la organizacion del sistema, la
identificacion de los peligros y la evaluacion de los riesgos. (OIT, 2011)

En la fase “Hacer” se hace referencia a la aplicacion y puesta en practica del programa de
SST, con la fase “Verificar” en donde se valora, controla y evaltia cada proceso y funcion debido
a los resultados tanto activos como reactivos del programa. (OIT, 2011).

Por ultimo, la fase “Actuar” cierra el ciclo con un examen del sistema en el contexto del
mejoramiento continuo y la preparacion del sistema para la proyeccién del préximo ciclo. (OIT,

2011).

3.2.4 Roles y responsabilidades

Las partes importantes y fundamentales en la implementacion y ejecucion de los sistemas
de gestion son: los empleadores, los trabajadores y las administradoras de riesgos laborales (ARL).
Dentro de las responsabilidades del empleador se citan:

e Crear un documento escrito por medio del cual se defina y se divulgue la politica de SG-
SST. Este servird como marco de referencia para revisar después de un periodo de tiempo
los objetivos planteados en el SGSST desde su inicio.

e Asignar y comunicar responsabilidades especificas en SG-SST a todas las divisiones de la
organizacion, incluida la direccion o la gerencia general. Esto asegura que todos los
integrantes de una organizacion estén al tanto de sus responsabilidades, pero también de
sus derechos frente al sistema.

e Rendir cuentas de los resultados al interior de la organizacién por parte de todos a los que
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se les haya asignado alguna responsabilidad dentro del sistema. Este reporte debe quedar

registrado a través de algun medio escrito, electrénico o el que sea acordado por los

responsables. La frecuencia de la rendicion de cuentas debe hacerse minimo una vez al
afo.

e Definir y asignar el personal los recursos financieros y técnicos para el disefio,
implementacion, revision, evaluacion y mejora de las medidas de prevencion y control
para: La gestion eficaz de los peligros y riesgos en el lugar de trabajo.

e Cumplir con la normatividad vigente en lo que respecta al SGSST le garantiza a la
organizacion el cumplimiento de los requerimientos que debe cumplir para mejorar las
condiciones de vida de sus trabajadores, ofreciendo ambientes laborales sanos y mayor
productividad para la organizacion.

Toda organizacion debe garantizar ante el Ministerio del Trabajo que opera bajo el
cumplimiento de la normatividad nacional vigente. Esto segln los estandares minimos del sistema
obligatorio de garantia de calidad del sistema general de riesgos laborales de que trata el articulo
14 de la Ley 1562 de 2012. “El no implementar el SG-SST de acuerdo con estos reglamentos
puede conllevar grandes multas de hasta 500 salarios minimos mensuales vigentes de acuerdo con
el Decreto 472 de 2015 (Roncancio, 2018, p.47).

Ahora bien, de acuerdo con el Ministerio de Trabajo y segun el Decreto 1072 (2015), los
trabajadores asumiran las siguientes responsabilidades:

e Procurar el cuidado integral de su salud

e Suministrar informacion clara, veraz y completa sobre su estado de salud

e Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del sistema de gestion de la seguridad y

salud en el trabajo de la empresa
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e Informar oportunamente al empleador o contratante acerca de los peligros y riesgos latentes
en su sitio de trabajo

e Participar en las actividades de capacitacion en seguridad y salud en el trabajo definido en
el plan de capacitacion del SG-SST

e Participar y contribuir al cumplimiento de los objetivos del sistema de gestion de la

seguridad y salud en el trabajo SG-SST.

3.2.5 Investigacion de accidentes de trabajo y enfermedades laborales

Para tener claro cual es la metodologia que se debe de tener en cuenta para realizar
investigacion de accidentes laborales es importante enfatizar en que la prevencion de los accidentes
de trabajo requiere la aplicacion de técnicas entre las cuales se encuentra la investigacion de
accidentes, dentro de la cual su principal objetivo es identificar las causas que los han originado
para especificar las medidas adecuadas para su prevencion.

La investigacion de accidentes tiene como objetivo principal conocer las "causas” del
accidente, lo cual permitira plantear o establecer medidas correctivas para su control; encaminadas
a eliminar las causas y evitar que esto se repita para asi aprovechar una mejora en la prevencion
dentro de la empresa.

Las causas del accidente son los escenarios que tuvieron que ocurrir para que se originara;
habitualmente hay varios origenes para cada accidente, identificar una causa, inspeccionar la
descripcion del accidente y justificar qué mas hizo falta para que ocurriera cada uno de los hechos.
Asi mismo, los accidentes suelen tener varias causas relacionadas entre si. Por ello, en la
investigacion de todo accidente se debe profundizar en el andlisis causal, siendo una herramienta

recomendable para tal fin la metodologia del "arbol de causas". Entre muchas metodologias.
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3.2.6 Estandares minimos del SG-SST

Mediante la Resolucion 0312 (2019), el Ministerio del Trabajo establecio los estandares
minimos del SG-SST, en donde se menciona que no estan obligados a implementar los estandares
minimos establecidos los trabajadores independientes con afiliacion voluntaria al Sistema General
de Riesgos Laborales de que trata la seccion 5 del capitulo 2 del titulo 4 de la parte 2 del libro 2
del Decreto 1072 de 2015, Unico reglamentario del sector trabajo.

Asi mismo, los estandares minimos del sistema de gestion de SST para personas naturales
que desarrollen actividades de servicio doméstico seran establecidos en un acto administrativo
independiente.

Las empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos trabajadores clasificados
con riesgo I, 11 o 11l deben cumplir con los siguientes estandares minimos, con el fin de proteger
la seguridad y salud de los trabajadores. Puede ser realizado por un técnico en Seguridad y Salud
en el Trabajo (SST) o en alguna de sus areas, con licencia vigente en Seguridad y Salud en el
Trabajo que acredite minimo un (1) afio de experiencia certificada por las empresas o entidades en
las que laboro en el desarrollo de actividades de Seguridad y Salud en el Trabajo y que acredite la
aprobacidn del curso de capacitacion virtual de cincuenta (50) horas.

Esta actividad también podréa ser desarrollada por tecndlogos, profesionales con posgrado
en SST que cuenten con licencia vigente en seguridad y salud en el trabajo y el referido curso de
capacitacion virtual de cincuenta (50) horas. Para ello se debera solicitar documento soporte de la
asignacion y constatar o verificar en la hoja de vida con soportes de la persona asignada.

Realizar las afiliaciones a los sistemas de seguridad social en salud, pension y riesgos
laborales de acuerdo con la normatividad vigente. Para ello se debera aportar el documento soporte

de la afiliacion y el pago correspondiente.
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Elaborar y ejecutar programa o actividades de capacitacion en promocion y prevencion,
que incluya como minimo lo referente a los peligros/riesgos prioritarios y las medidas de
prevencién y control. Aportando documento soporte de las acciones de capacitacion
realizadas/plantillas, donde se evidencie la firma de los trabajadores.

Elaborar el plan anual de trabajo del sistema de gestién de SST firmado por el empleador
0 contratante, en el que se identifiguen como minimo: objetivos, metas, responsabilidades,
recursos y cronograma anual. Como evidencia se debe solicitar documento que contenga un plan
anual de trabajo.

Las evaluaciones médicas ocupacionales deben ser realizadas por médicos especialistas en
medicina del trabajo o en seguridad y salud en el trabajo, con licencia vigente en SST, siguiendo
los criterios definidos en el SGSST vy los sistemas de vigilancia epidemioldgica.

Realizar las evaluaciones médicas ocupacionales de acuerdo con la normatividad y los
peligros/riesgos a los cuales se encuentre expuesto el trabajador. Adjuntar los conceptos emitidos
por el médico evaluador en el cual informe recomendaciones y restricciones laborales.

Realizar la identificacion de peligros y la evaluacion y valoracion de los riesgos con el
acompafiamiento de la ARL, luego se debera solicitar documento con la identificacion de peligros;
evaluacion y valoracion de los riesgos. En este item se aporta constancia de acompafiamiento de
la ARL- acta de visita ARL.

Por ultimo, ejecutar las actividades de prevencion y control de peligros y/o riesgos con
base en el resultado de la identificacion de peligros, la evaluacion y valoracion de los riesgos. Se
deberad aportar como evidencia documentos soporte con acciones ejecutadas (Resolucién 312,
2019)

Los Estandares Minimos del SG-SST son de obligatorio cumplimiento para todas las
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personas naturales y juridicas sefialadas en el articulo 2 y su implementacion se ajusta a cada
empresa o entidad de manera particular conforme al nimero de trabajadores, actividad econdémica,

labor u oficios desarrollados.

3.2.7 Guia técnica de implementacion del SG-SST para MiPymes
Esta guia fue establecida por el Ministerio de trabajo con apoyo de las ARL y
agremiaciones del pais, es una herramienta basada en el ciclo PHVA que facilita a las empresas la
implementacion del SG-SST, el cual debe ser liderado por el empleador. Dicha guia incluye anexos
con el fin de facilitar la ejecucion del sistema, contiene las responsabilidades, obligaciones y la
conservacion de la documentacion, todo lo anterior establecido de manera pedagodgica por los
siguientes pasos:
e Paso 1. Evaluacion inicial del SG-SST.
e Paso 2. Identificacion de peligros, evaluacion, valoracion de los riesgos y gestion de estos.
e Paso 3. Politica y objetivos de seguridad y salud en el trabajo.
e Paso 4. Plan de trabajo anual del sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo y
asignacion de recursos.
e Paso 5. Programa de capacitacion, entrenamiento, induccion y reinduccion en SST.
e Paso 6. Prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias.
e Paso 7. Reporte e investigacion de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.
e Paso 8. Criterios para adquisicion de bienes o contratacion de servicios con las
disposiciones del SG-SST.

e Paso 9. Medicion y evaluacion de la gestiéon en SST.
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e Paso 10. Acciones preventivas o correctivas.

3.2.8 Metodologia de la prevencion de riesgos laborales
La Prevencion de riesgos laborales es el conjunto de medidas implementadas para evitar,

reducir los riesgos originados de los puestos de trabajo, los cuales pueden causar a los trabajadores
accidentes y enfermedades laborales. Las medidas que se deben de tener en cuenta en la aplicacion
para la prevencion de los riesgos son las siguientes:

e Evitar yevaluar los riesgos

e Disminuir los riesgos desde su origen

e Adecuar los puestos de trabajo para cada persona

e Disminuir el trabajo pesado y repetitivo

e Reducir el trabajo repetitivo

e Planificar la prevencion y promociones de la evaluacién de los riesgos laborales

En cuanto a las técnicas para evaluar las condiciones de trabajo, las relaciones sociales y

la influencia de los factores ambientales en el trabajo se considera una importante disciplina de la
prevencion de riesgos, si el objetivo es eliminar o disminuir los riesgos que se ocasionen los
accidentes del trabajo. Una de las fases de ésta es identificar los riesgos existentes en los lugares
de trabajo para asi realizar una evaluacién de los riesgos asociados a la labor; asimismo, ubicar y
priorizar las politicas y actividades de control que se puedan aplicar en la organizacién. Existen
varias alternativas de aplicaciones internacionales para la identificacion como para la evaluacion
de riesgos de seguridad y salud en los ambientes de trabajo, hoy por hoy el pais cuenta con la guia
técnica colombiana GTC 45 “Guia para la identificacion de los peligros y la valoracion de los

riesgos en seguridad y salud ocupacional” (Instituto Colombiano de Normas Técnicas y
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Certificacion - Icontec, 2012).

3.3 Marco legal

Para llevar a cabo el cumplimiento de los estandares minimos se tendrd en cuenta el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo (Decreto 1072, 2015) el cual compila todos los
decretos normativos que reglamentan el trabajo en Colombia, a partir de su expedicién se convirtid
en fuente Unica de consulta normativa reglamentaria y es de obligatorio cumplimiento para el
sector trabajo, la Resolucién 0312 (2019), Esta resolucién plantea normas que garanticen el
complimiento de los estandares minimos de seguridad y salud de los trabajadores; sin embargo
existen otras normas que se deben tener en cuenta dentro del contexto de la presente investigacion:

e Ley 100 de 1993: Por la cual se crea el régimen de seguridad social integral bajo los
principios de eficiencia, universalidad, solidaridad, integralidad, unificacion y
participacion que acogen a toda la poblacion colombiana. Se divide en tres sistemas:
sistema general de pensiones, sistema general de seguridad social en salud, y sistema de
riesgos profesionales. (Ley 100, 1993)

e Ley 776 de 2002: Por la cual se dictan normas sobre la organizacion, administracion y
prestaciones del sistema general de riesgos profesionales. (Ley 776, 2002)

e Ley 1562 de 2012: Por la cual se modifica el sistema de riesgos laborales y se dictan otras
disposiciones en materia de salud ocupacional. A través de la Ley 1562 de 2012, en
Colombia se adopto la denominacion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST), la cual se
define como una disciplina que busca la prevencion de las lesiones y enfermedades
causadas por las condiciones de trabajo y el medio ambiente al que estd expuesto el

trabajador, y la proteccion y promocion de la salud de los trabajadores. Cuyo objetivo es
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mejorar las condiciones y el medio ambiente laboral, asi como la salud en el trabajo que
conlleva la promocion y el mantenimiento del bienestar fisico, mental y social de los
trabajadores. (Ley 1562, 2012).

e Decreto 1072 de 2015: por medio del cual se dictan disposiciones para la implementacion
del sistema de gestion para la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST), basado en el ciclo
de Deming o Ciclo PHVA: Procedimiento légico y por etapas que permite el mejoramiento
continuo a través de los siguientes pasos:

1. Planificar: se debe planificar la forma de mejorar la seguridad y salud de los trabajadores,
encontrando que cosas se estdn haciendo incorrectamente o se pueden mejorar y
determinando ideas para solucionar esos problemas.

2. Hacer: implementacion de las medidas planificadas.

3. Verificar: revisar que los procedimientos y acciones implementados estan consiguiendo los
resultados deseados.

4. Actuar: realizar acciones de mejora para obtener los mayores beneficios en la seguridad y
salud de los trabajadores. (Decreto 1072, 2015)
¢ Resolucion 0312 de 2019: Por la cual se definen los Estandares Minimos del sistema de

gestion de la seguridad salud en el trabajo SG-SST. Esta resolucion tiene por objeto
establecer los estdndares minimos del sistema de gestion de seguridad y salud en el
trabajo SG-SST. Los estdndares minimos corresponden al conjunto de normas,
requisitos y procedimientos de obligatorio cumplimiento de los empleadores y
contratantes, mediante las cuales se establecen, verifican y controlan las condiciones
béasicas indispensables para el funcionamiento, ejercicio y desarrollo de actividades en

el sistema de gestion SST. (Resolucién 312, 2019).
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e Circular 0071 de 2020: Cumplimiento al Paragrafo 2 del articulo 28 de la Resolucion
0312 de 2019 mediante la cual se definen planes de mejora conforme al resultado de la
autoevaluacion de los estdndares minimos del sistema de gestion de la seguridad y salud
en el trabajo SG-SST. (Ministerio de Trabajo, 2021a).

e Circular 014 de 2021: Informacién sobre el registro de las autoevaluaciones y los planes

de mejoramiento del SG-SST. (Ministerio de Trabajo, 2021b).

4. Diseflo metodologico

La metodologia que se utilizard para la presente propuesta de un diagnoéstico inicial del
SG-SST para la empresa Ingehospitalarios, ubicada en la ciudad de Bucaramanga y que pertenece
al sector de mantenimiento electromecanico, sera cualitativa. La informacion necesaria para el
desarrollo de este diagnostico se obtiene con el apoyo y participacion de todos los niveles de la
empresa, quien brinda los datos inicialmente necesarios. Adicional, se realiza conforme a la
normatividad colombiana especificamente el Decreto 1072 (2015), capitulo seis, donde se
establece la aplicacion del SG-SST; la Resolucion 0312 (2019), donde se definen los estandares
minimos de éste y la Guia Técnica Colombiana GTC 45 para el desarrollo de la identificacion de

peligros y evaluacién y valoracion de riesgos en Seguridad y Salud en el Trabajo. (Icontec, 2012).

4.1 Participantes

Los principales participantes de este proyecto seran el representante legal y los ocho
trabajadores de Ingehospitalarios, quienes apoyaran todo este proceso de un diagndstico inicial del
SG-SST mediante entrevistas individuales para la recoleccion de informacion, las cuales se

realizaran en los puestos de trabajo.
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4.2 Instrumentos
Como instrumento principal se utilizard una encuesta basada en los estandares minimos del
SG-SST que exige la Resolucion 0312 (2019) del Ministerio de Trabajo, como también las 11
obligaciones de los empleadores segln la Guia Técnica de Implementaciéon para MIPYMES,
ademas se realizard un registro fotografico de las instalaciones en las cuales opera la empresa.
Los estdndares que corresponden de acuerdo con la Resolucion 0312 (2019) para las
empresas de 10 o menos trabajadores y clasificada en riesgo 111 son:

e Asignacidn de persona que disefia el sistema de gestion de SST

e Afiliacion al sistema de seguridad social integral

e Capacitacion en S.S.T.

e Plan anual de trabajo

e Evaluaciones medicas ocupacionales

e Identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de riesgos.

e Medidas de prevencidn y control para intervenir los peligros/riesgos
De acuerdo con la Guia Técnica de Implementacion para MIPYMES como minimo se debe

tener en cuenta también los siguientes aspectos:

e Laidentificacion de la normatividad vigente en materia de riesgos laborales incluyendo los
estandares minimos del sistema de garantia de calidad del Sistema General de Riesgos
Laborales para Empleadores, que se reglamenten y le sean aplicables.

e La verificacion de la identificacion de los peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos,
la cual debe ser anual. En la identificacion de peligros debera contemplar los cambios de
procesos, instalaciones, equipos, maquinarias, entre otros.

e Laidentificacion de las amenazas y evaluacion de la vulnerabilidad de la empresa la cual
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debe ser anual.

e Laevaluacion de la efectividad de las medidas implementadas para controlar los peligros,
riesgos y amenazas que incluya los reportes de los trabajadores la cual debe ser anual.

e EI cumplimiento del programa de capacitacion anual, establecido por la empresa,
incluyendo la induccioén y reinduccidn para los trabajadores dependientes, cooperados, en
misién y contratistas

e La evaluacion de los puestos de trabajo en el marco de los programas de vigilancia
epidemioldgica de la salud de los trabajadores.

e La descripcion sociodemografica de los trabajadores y la caracterizacion de sus
condiciones de salud, asi como la evaluacion y analisis de las estadisticas sobre la
enfermedad y la accidentalidad

e Registro y seguimiento de los resultados de los indicadores definidos en el SG SST de la
empresa del aflo inmediatamente anterior.

Ahora bien, retomando el instrumento a aplicar, Hernandez et al. (2014), manifiestan que
la encuesta es una de las técnicas de recoleccion de informacion en un proceso de investigacion,
se fundamenta en un cuestionario o conjunto de preguntas que se preparan con el propésito de
obtener informacion de las personas encuestadas.

Por otra parte, la metodologia propuesta se desarrollaré en cuatro fases, asi:

Fase I: Se realizard una auto evaluacion al diagndstico inicial de SG-SST para identificar
las prioridades y necesidades en SST de acuerdo a las condiciones en las que se encuentra la
empresa, todo esto con base en la Resolucion 0312 de 2019 que establece los estdndares minimos
del SG-SST para empleadores y contratantes, en la cual dependiendo del nimero de trabajadores

que tenga la empresa y la clasificacion del riesgo, se aplican un determinado nimero de estandares
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de obligatorio cumplimiento. La calificacion se establece teniendo en cuenta la siguiente

referencia:

Tabla 2. Clasificacién de la empresa segun puntaje de la autoevaluacién

Si el puntaje obtenido es menos al 60%

Si el puntaje obtenido esta entre el 60% y 85% Moderadamente aceptable

Si el puntaje obtenido es mayor a 85% _

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de la Resoluciéon 0312 (2019)

Se procedera con una revision de las normatividades aplicables a la empresa desde el SG-
SST y actividad econOmica, se realizara un diagnostico inicial segun el anexo técnico de la
Resolucion 0312 (2019).

Se realizaran visitas a las instalaciones donde los trabajadores de Ingehospitalarios realizan
sus funciones para verificar si siguen los procesos y conocer el estado actual de SG-SST.

Se realizara inspeccion documental y observacion de las instalaciones de la empresa,
ademas de las actividades diarias y procesos administrativos y operativos, busqueda de lecturas
correspondientes al sector Industrial -Electromecanico y analisis de informes incidentes y
accidentes. Adicional a lo anterior, se utilizaran encuestas que buscaran principalmente detallar el
estado actual de la empresa y a su vez se realizaran registros fotograficos.

Las mencionadas encuestas se aplicaran al personal de la empresa a fin de identificar la
percepcion de la implementacion del SGSST y condiciones de salud de los trabajadores, se
tramitaran los formatos utilizados por la ARL, con el fin de entregar un diagndstico inicial de las
condiciones en la cual se encuentre Ingehospitalarios frente al SG-SST.

Se haran reuniones con la alta direccion de Ingehospitalarios con el fin de socializar los
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resultados de esta primera fase para generar conciencia en el cumplimiento de la normatividad
vigente para beneficio propio y de la organizacion.

Fase Il. A partir de que en la fase | es en donde se abarcan la evaluacion diagnostica de
todas las areas de la empresa; en la fase Il se realiza la identificacion de peligros, evaluacion y
valoracidn de riesgos. Esta se hace teniendo en cuenta la Guia para la Identificacion de los Peligros
y la Valoracion de Riesgos en Seguridad y Salud Ocupacional de Icontec, la cual indica las
directrices para realizar el proceso. (Icontec, 2012).

Se identificara los criterios de calificacion del SG-SST que debe cumplir la organizacion
bajo los lineamientos de la Resolucion 0312 (2019), como también en la tabla de valores y
calificacion de los estandares minimos de SG-SST que debe cumplir la empresa y la calificacion
de estos segun los lineamientos de la Resolucion 0312 de 2019 y finalmente establecer la matriz
de riesgos y peligros identificados en Ingehospitalarios de acuerdo a las actividades realizadas por
cada uno de sus trabajadores.

Fase I1l. Conforme al diagnostico inicial y los peligros identificados en la operacion de
Ingehospitalarios, se propone un plan de mejoramiento de acuerdo con la Resolucién 0312 (2019),
(fondo de riesgos laborales) para aquellos estandares minimos en los que la empresa no cumpla,
para esto se propone la siguiente metodologia:

e Evaluar los estandares de no cumplimiento con el fin de determinar si las acciones del Plan
de mejoramiento contemplados en la Resoluciéon 0312 (2019) (fondo de riesgo laborales)
van enfocados al total cumplimiento del estandar o a una propuesta para su cumplimiento.
La determinacion de lo anterior se hara bajo la evaluacién de los siguientes criterios:

1. Porcentaje de cumplimiento (%) de los valores del item del estandar establecido por la

Resolucion 0312 (2019).
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2. Cumplimiento obligatorio de los criterios exigidos por la normatividad colombiana.
3. Recursos que se comprometan en la toma de decisiones por parte de la empresa.
Fase IV. se elaborard un Plan Anual de Trabajo que sirva de guia para que Ingehospitalarios
pueda dar cumplimiento a los estandares, es decir, se establecera acciones a tomar, responsables
de ejecutar dichas acciones, tiempos de cumplimiento y los diferentes recursos administrativos y

financieros necesarios.

5. Desarrollo

En este capitulo se describe el desarrollo del proyecto teniendo en cuenta la metodologia
definida y los objetivos propuestos con el fin de dar respuesta al proyecto de consultoria. En este
sentido, se presenta la ejecucién de las actividades propuestas en cada una de las Fases sefialadas
en el disefio metodoldgico

Para el desarrollo de la presente actividad, se contacto a la ARL que en este caso es SURA,
pero no atendieron la solicitud de evaluacion, por lo que nunca visitaron las instalaciones de la
empresa. La ARL ante dicha solicitud envié via mensajeria unos implementos de seguridad en el
marco de la pandemia del Covid-19

Segun el cronograma previsto, se realiz6 visita inicial a las instalaciones de
Ingehospitalarios con el fin de conocer la empresa (Actividad econdmica, personal,
funcionamiento, servicios, clientes, contratista y proveedores entre otros, y sensibilizar y formar
al personal (ver anexo 1).

Luego se realizo la evaluacion inicial con el fin de conocer el estado de la empresa respecto
a los requisitos establecidos en la Resolucion 0312 de 2019 y la Guia Técnica de Implementacion

Mipymes del Ministerio del Trabajo. (\Ver anexo 2).
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De acuerdo con los resultados arrojados de la evaluacion inicial se propone realizar un plan
de mejoramiento y medidas de accidn con el fin que la empresa cumpla con los requisitos minimos
de SG-SST exigidos por la Resolucion 0312 de 2019.

A partir de lo arriba expuesto, a continuacion, se explica la ejecucion de actividades en

cada una de las fases

5.1 Fase 1

Para esta primera fase, en donde se realiza la evaluacion inicial como paso inicial en el
proceso del diagnostico a fin de identificar las prioridades y necesidades en SST de acuerdo con
las condiciones en las que se encuentra la empresa, es importante aclarar que la entidad esta
caracterizada de acuerdo con la Resolucion 0312 (2019) como: “empresas, empleadores con 10 o
menos trabajadores clasificados con riesgo I, Il o III” (p.4). Ingehospitalarios se encuentra

clasificada dentro de riesgo I1I.

5.1.1 Evaluacién Inicial al diagnostico inicial de SG-SST

A partir de los estandares definidos en la Resolucion 0312 de 2019, donde se contempla la
identificacion de las prioridades y necesidades en lo referente a SST para empleadores y
contratantes, ademas de los lineamientos de la Guia Técnica de Implementacion para Mipymes, se
describe a continuacion los hallazgos identificados en Ingehospitalarios como un primer

acercamiento y diagndstico inicial orientado a la implementacion de un SG-SST
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Tabla 3. Evaluacion inicial
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Vigencia: 2021
Fecha de Elaboracion: 28/07/2020

Razon social: INGEHOSPITALARIOS - Nit: 91253612

NGENIERIA
Ny I—' OSPITALARIA

EVALUACION INICIAL

CT - Cumple totalmente; CP — Cumple parcialmente; NC — No cumple

las normas actualizadas del Sistema
General de Riesgos Laborales
aplicables a la empresa.

- Normas vigentes en riesgos laborales,
aplicables a la empresa.

- Normas técnicas de cumplimiento de
acuerdo con los peligros/riesgos
identificados en la empresa.

- Normas vigentes de diferentes entidades
que le apliquen relacionadas con los riesgos
laborales.

# Criterio N Verificar el cumplimiento Modo de verificacion Observaciones
C
1 | Responsable del Sistema de X | No se cuenta con documentos que se | Solicitar el documento en el que consta la | Requisitos vigia: aprobacion del curso
Gestion de Seguridad y Salud soporten el  nombramiento o | asignacion, con la respectiva determinacion | de capacitacion virtual de cincuenta
en el Trabajo SG-SST designacion del responsable del SG- | de responsabilidades y constatar la hoja de | (50) horas.
SST vida con soportes de la persona asignada
para el SG-SST
2 | Afiliacion al Sistema General Todo el personal de Ingehospitalarios | Solicitar documento soporte de afiliacion y | afiliacion de todo el personal al
de Riesgos Laborales este afiliado al sistema general de | del pago correspondiente Sistema General de Riesgos Laborales
riesgos laborales desde el primer dia que ingresan a la
compafiia
3 | Matriz legal X | Definir la matriz legal que contemple | Verificar que contenga: Alimentar mensualmente la matriz

legal

4 | Identificacion de peligros y
evaluacion y valoracién de
riesgos; la cual debe ser anual.

Identificar peligros, evaluar y valorar
los riesgos y establecer controles que
prevengan efectos adversos en la salud
de los trabajadores.

Establecer documento donde se encuentre la
identificacion de peligros y valoracion de
riesgos.

Solicitar evidencias de las medidas de
control implementadas.

Realizar la identificacion de peligros
con la participacion y compromiso de
todos los niveles de la empresa, se debe
realizar anualmente o cuando ocurra
algo especial: accidentes de trabajo
mortales, eventos catastroficos dentro
de la empresa o cuando hay cambios en
los procesos, la maquinaria, las
instalaciones o los equipos.

5 | Se han definido las medidas de
prevencién 'y control de
acuerdo con la jerarquizacion

(Eliminacion, sustitucion,
controles de ingenieria,
controles administrativos,

equipos y elementos de
proteccion).

La empresa dota de EPP a los
empleados, de acuerdo con la
necesidad de cada puesto de trabajo.

Solicitar documento soporte con acciones
ejecutadas, evidencias planillas

Revisar periodicamente el estado de
los EPP




DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST

53

Razoén social: INGEHOSPITALARIOS - Nit: 91253612

Vigencia: 2021
Fecha de Elaboracion: 28/07/2020

NGENIERIA
N H OSPITALARIA

EVALUACION INICIAL

CT - Cumple totalmente; CP — Cumple parcialmente; NC — No cumple

# Criterio C | N Verificar el cumplimiento Modo de verificacion Observaciones
P|C

6 | Se ha evaluado la efectividad X Verificar la aplicacion por parte de los | Solicitar los  soportes  documentales
de las medidas implementadas, trabajadores de las medidas de | implementados por la empresa donde se
para controlar los peligros, prevencién y control de los | verifica el cumplimiento de las
riesgos y amenazas, que peligros/riesgos (fisicos, ergonédmicos, | responsabilidades de los trabajadores frente
incluya los reportes de los biolégicos, quimicos, de seguridad, | alaaplicacion de las medidas de prevencion
trabajadores. publicos, psicosociales, entre otros). y control de los peligros/riesgos (fisicos,

ergonémicos, bioldgicos, quimicos, de
seguridad, publicos, psicosociales, entre
otros).

Realizar visita a las instalaciones para
verificar el cumplimiento de las medidas de
prevenciéon y control por parte de los
trabajadores.

7 | Se ha realizado la X | No se ha realizado la identificacion de | Establecer documento donde se encuentre la | Establecer formato e implementacion
identificacion de las amenazas amenazas en la empresa identificacion de peligros y valoracion de | que contiene la identificacion de las
y evaluacién de la riesgos. amenazas Yy evaluacion de la
vulnerabilidad de la empresa; la vulnerabilidad de la empresa
cual debe ser anual. Solicitar evidencias de las medidas de

control implementadas.

8 | Existe un plan anual de X | Elaborar y ejecutar programa o | Establecer documento soporte de las | Documento que contiene el programa
capacitacion, incluyendo la actividades de capacitaciéon en | acciones de capacitacion | de capacitacion anual y la matriz de
induccion y reinduccion en promocidn y prevencion, que incluya | realizadas/planillas, donde se evidencie la | identificacion de peligros y verificar
SST, el cual incluye a todos los como minimo lo referente a los | firma de los trabajadores que el mismo esté dirigido a los
trabajadores, independiente de peligros/riesgos  prioritarios y las peligros ya identificados y esté acorde
su forma de contratacion. medidas de prevencion y control. con la evaluacion y control de los

riesgos y/o necesidades en Seguridad y
Salud en el Trabajo.

9 | Se ha evaluado el X | No existe el plan anual de | Solicitar el programa de capacitacion y los Realizar el plan de capacitaciones de
cumplimiento del plan anual de capacitaciones soportes de la ejecucion de este / planillas acuerdo con las necesidades y
capacitacion establecido por la donde se evidencie la firma de los actividades dentro de la compafiia
empresa, incluyendo la trabajadores participantes
induccion 'y reinduccion,
independiente de su forma de
contratacion.

10 | Se ha realizado la evaluacion X | No se ha realizado la evaluacién de los | Matriz de peligros y evaluacion de riesgos,

de los puestos de trabajo en el
marco de los programas de
vigilancia epidemiolégica de la
salud de los trabajadores.

puestos de trabajo

verificacién de analisis de puestos de
trabajo.
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Razoén social: INGEHOSPITALARIOS - Nit: 91253612
Vigencia: 2021
Fecha de Elaboracion: 28/07/2020

NGENIERIA
N H OSPITALARIA

EVALUACION INICIAL

CT - Cumple totalmente; CP — Cumple parcialmente; NC — No cumple

# Criterio N Verificar el cumplimiento Modo de verificacion Observaciones
C

11 | Descripcién socio demogréfica X | ldentificar las caracteristicas de la | Establecer documento que contenga el perfil
y Diagnéstico de condiciones poblacién trabajadora (edad, sexo, | sociodemografico y el diagnéstico de
de salud cargos, antigliedad, nivel escolaridad, | condiciones de salud

etc.) y el diagndstico de condiciones de
salud que incluya la caracterizacion de
sus condiciones de salud, recopilar,
analizar e interpretar los datos del
estado de salud de los trabajadores

12 | Registro y analisis estadistico X | Llevar registro estadistico de los | Solicitar el registro estadistico actualizado
de accidentes de trabajo y accidentes de trabajo que ocurren, asi | de lo corrido del afio y el afio
enfermedades laborales como de las enfermedades laborales | inmediatamente anterior al de la visita, asi

que se presentan; se analiza este | como la evidencia que contiene el anélisis y
registro y las conclusiones derivadas | las conclusiones derivadas del estudio que
del estudio son usadas para el son usadas para el mejoramiento del Sistema
mejoramiento del Sistema de Gestion | de Gestion de SST.

de SST.

13 | Evaluaciones médicas X | Realizar las evaluaciones médicas | Conceptos emitidos por el médico evaluador
ocupacionales ocupacionales de acuerdo con la | en el cual informe recomendaciones y

normatividad y los peligros/riesgos a | restricciones laborales
los cuales se encuentre expuesto el
trabajador.

14 | Se tiene el Registro vy X | Definir indicadores que permitan Establecer formato de los indicadores
seguimiento a los resultados de evaluar el Sistema de Gestién de SST | Solicitar informe con los resultados de la | del Sistema de Gestion de SST
los indicadores definidos en el de acuerdo con las condiciones de la | evaluacién del Sistema de Gestion de SST | definidos por la empresa.
SG-SST de la empresa del afio empresa, teniendo en cuenta lo | de acuerdo con los indicadores minimos
inmediatamente anterior. indicadores minimos sefialados en el | sefialados en el presente acto administrativo.

Capitulo 1V de la presente Resolucidn.
Tener disponibles los resultados de la
evaluacion del Sistema de Gestion de
SST, de acuerdo con los indicadores
minimos de SST definidos en la
presente Resolucion.

15 | Se tienen mecanismos para el Elaborar procedimientos, instructivos y | Establecer los procedimientos, instructivos,
auto reporte de condiciones de fichas técnicas de seguridad y salud en | fichas técnicas cuando aplique y protocolos
trabajo y de salud por parte de el trabajo cuando se requiera y | de SST yel soporte de entrega de estos a los
los trabajadores o contratistas. entregarlos a los trabajadores. trabajadores.

16 | Plan Anual de Trabajo X | Elaborar el Plan Anual de Trabajo del | Solicitar documento que contenga Plan Establecer formato que contiene el

Sistema de Gestion de SST firmado por
el empleador o contratante, en el que se

Anual de Trabajo.

plan anual de trabajo
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Vigencia: 2021
Fecha de Elaboracion: 28/07/2020

Razoén social: INGEHOSPITALARIOS - Nit: 91253612

NGENIERIA
N H OSPITALARIA

EVALUACION INICIAL

CT - Cumple totalmente; CP — Cumple parcialmente; NC — No cumple

Politica y los Objetivos de
Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Seguridad y Salud en el Trabajo y
comunicarla al Comité Paritario de
Seguridad y Salud en el Trabajo
COPASST.

La Politica debe ser fechada y firmada
por el representante legal y expresa el
compromiso de la alta direccion, el
alcance sobre todos los centros de
trabajo y todos sus trabajadores
independientemente de su forma de
vinculacion  y/o  contratacion, es
revisada, como minimo una vez al afio,
hace parte de las politicas de gestion de
la empresa, se encuentra difundida y
accesible para todos los niveles de la
organizacion. Incluye como minimo el
COMpPromiso con:

— La identificacion de los peligros,
evaluacion y valoracion de los riesgos
y con los respectivos controles.

— Proteger la seguridad y salud de todos
los trabajadores mediante la mejora
continua.

— El cumplimiento de la normatividad
vigente aplicable en materia de riesgos
laborales.

Sistema de Gestion de SST de la empresa y

confirmar que cumpla con los aspectos
contenidos en el criterio.

Validar para la revisién anual de la politica
como minimo: fecha de emision, firmada
por el representante legal actual, que estén
incluidos los requisitos normativos actuales.

Entrevistar a los miembros del COPASST
para indagar el conocimiento de la politica

en SST

# Criterio N Verificar el cumplimiento Modo de verificacion Observaciones
C
identifiquen como minimo: objetivos,
metas, responsabilidades, recursos
y cronograma anual.
17 | Se encuentra establecida la X | Establecer por escrito la Politica de | Establecer documento con la politica del Establecer formato que contiene la

Politica y los Objetivos de Seguridad y
Salud en el Trabajo
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Razon social: INGEHOSPITALARIOS - Nit: 91253612
Vigencia: 2021
Fecha de Elaboracién: 28/07/2020

NGENIERIA
N H OSPITALARIA

EVALUACION INICIAL

CT - Cumple totalmente; CP — Cumple parcialmente; NC — No cumple

Criterio

Verificar el cumplimiento

Modo de verificacion

Observaciones

18

Se ha realizado la Auditoria
anual interna al SG-SST.

N
C
X

Realizar una auditoria anual, la cual
sera planificada con la participacion del
Comité Paritario de Seguridad y Salud
en el Trabajo.

Verificar soportes de la realizacion de
auditorias internas al Sistema de Gestién de
SST, con alcance a todas las areas de la
empresa, adelantadas por lo menos una (1)
vez al afo.

Solicitar el programa de la auditoria que
deberd incluir entre otros aspectos, la
definicion de la idoneidad de la persona que
sea auditora, el alcance de la auditoria, la
periodicidad, la metodologia y la
presentacion de informes y verificar que se
haya planificado con la participacion del
COPASST.

19

Se ha realizado la revision por
la alta direccién.

Revisar como minimo una (1) vez al
afio, por parte de la alta direccion, el
Sistema de Gestion de SST, resultados
y el alcance de la auditoria de
cumplimiento del Sistema de Gestion
de Seguridad y Salud en el Trabajo, de
acuerdo con los aspectos sefialados en
el articulo 2.2.4.6.30 del Decreto
nimero 1072 de 2015.

Solicitar a la empresa los soportes que den
cuenta del alcance de la auditoria,
verificando el cumplimiento de los aspectos
sefialados en los numerales del articulo
2.2.4.6.30 del Decreto nimero 1072 de
2015.

En conjunto de la alta direccién y el
responsable del SG-SST realizar una
revision al afio para ver el nivel de
cumplimiento de la empresa en cuanto
al Sistema de Gestion de SST

20

Se han generado acciones
correctivas o preventivas.

Cuando después de la revision por la
Alta Direccion del Sistema de Gestion
de SST se evidencie que las medidas de
prevencién y control relativas a los
peligros y riesgos son inadecuadas o
pueden dejar de ser eficaces, la empresa
toma las medidas correctivas,
preventivas y/o de mejora para
subsanar lo detectado.

Solicitar la evidencia documental de las
acciones correctivas, preventivas y/o de
mejora que se implementaron segin lo
detectado en la revision por la Alta
Direccion del Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo.

Realizar las medidas de accion ya sean
correctivas 0 de mejora para cada
hallazgo  encontrado donde se
involucre a todo el personal referente a
ese hallazgo

Nota:

Elaboracion propia a partir de la Resolucion 312 (2019) y la Guia técnica de implementacion para MIPYMES (Ministerio de Trabajo, 2019)
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De acuerdo con lo mostrado en la Tabla 3, se evidencia la inminente necesidad de la
implementacion de un SST, pues dentro de los parametros evaluados de la tabla, el 5% de los
aspectos tienen total cumplimiento, el 20% un cumplimiento parcial y el 75% no cumple, lo que
reafirma la importancia tanto para la empresa, como para sus trabajadores de la implementacion
de un SG-SST que permita no solo cumplir con la legislacion vigente, sino de generar condiciones

Optimas para el desarrollo de las actividades.

5.1.2 Inspeccion a las instalaciones de la empresa

Se realiz0 visita a las instalaciones de la empresa a fin de obtener registro fotografico y la
evaluacién de los posibles riesgos a los que de manera eventual podrian estar expuestos los
trabajadores. En ese mismo sentido y dada la orientacion comercial de la entidad, se realizaron
inspecciones a empresas en donde los colaboradores de Ingehospitalarios deben realizar la
instalacion y mantenimiento de equipos.

Adicional a lo anterior se verifica si de manera interna la empresa sigue procesos de
prevencion de accidentes y el estado actual del SG-SST vy si existe andlisis de informes incidentes

y accidentes.
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Figura 2. Registro fotografico. Instalaciones de Ingehospitalarios — oficinas
i C o (“‘ * [ =
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Nota: Tomada por los Autores

Figura 3. Registro fotogréfico. Instalaciones de Ingehospitalarios — taller

I -

Nota: Tomada por los Autores
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Figura 4. Registro fotografico de trabajadores prestando servicio e instalacion de equipos en
distintas empresas

Nota: Tomada por los Autores

A partir de la evidencia fotografica, se identificaron algunos riesgos, por ejemplo, en la
fotografia 1 de la figura 1 se evidencia la mala postura en su sitio de trabajo de la colaboradora,
determinando un factor de tipo biomecanico, ademas de poca ventilacion y la ubicacion de
mobiliario sin medidas de seguridad a fin de evitar caidas ocasionales de elementos que puedan

afectar a los trabajadores.
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En las fotografias de la figura 3, en donde se muestran algunas tomas del taller, es evidente
el reducido espacio, la falta de delimitacion de areas de trabajo y el poco cuidado en relacion con
el almacenamiento de los equipos y herramientas, al igual de la mala distribucién de éstos.

En la figura 4, se muestran las actividades realizadas por fuera de la empresa y en
cumplimiento del objeto social de la misma; es decir instalacion y mantenimiento de equipos. Alli
se nota varios tipos de riesgos: en la fotografia 9 se identifica el riesgo bioldgico de virus, pues
realizan mantenimientos en areas donde hay pacientes. En las fotografias 5 y 6 se refleja el riesgo
asociado a las condiciones de equipos y maquinaria. La fotografia 4 muestra el riesgo asociado a
radiaciones no ionizantes, mientras que en la figura 8 es evidente el factor de bacterias y contactos
con elementos contaminados. La fotografia 7 nos presenta el riesgo de caida de personas a distinto

nivel.

5.1.3 Encuestas

Se realizaron dos encuestas orientadas al personal que trabaja al interior de la empresa (8
colaboradores), la primera es la de Perfil Sociodemogréafico y la segunda la de Inspeccion Integral
de las Areas de Trabajo, a fin de identificar el estado actual de la entidad, ademas de la percepcion
de la implementacion del SGSST y condiciones de salud de los trabajadores, previamente a la
realizacion de estas encuestas se socializo al personal de Ingehospitalarios los diferentes tipos de
peligros y riesgos laborales que estan presentes en las tareas diarias realizadas, adicionalmente se
realizd la encuesta de seguimiento a sintomas COVID-19. En este sentido se presenta a
continuacion el formato de la encuesta y los resultados de esta.

El diligenciamiento de la encuesta se realizd mediante la herramienta de Google para

tramitar formularios (Google Forms)
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Formato de la Encuesta — perfil sociodemogréafico — ver apéndice D
Formato de la Encuesta — Inspeccion integral de areas de trabajo — ver apéndice E
Formato de la Encuesta — Inspeccion integral de areas de trabajo — ver apéndice F

5.1.3.1 Resultados Encuesta - Perfil Sociodemogréafico. A fin de determinar y
caracterizar a la poblacion a encuestar, se realiz6 un primer cuestionario en donde se identifican
datos sociodemogréaficos del grupo seleccionado a fin de contextualizar particularidades de los
encuestados, aunque la muestra es de ocho personas, la encuesta la diligenciaron solamente siete
colaboradores

Figura 5. Edad, estado civil, género y personas a cargo

espuestas @ Configuracion Preguntas  Respuestas @ Configuracion

¥
g
i

2. GENERO (*) 3. EDAD (Seleccione un rango)

espuestas 7 respuestas

. ?
¢Cuantas personas componen el nicleo familiar (conviven contigo)? (Seleccione un rango) ESTADO CIVIL (*)

TIPO DE VIVIENDA

7 respuestas

USO DEL TIEMPO LIBRE

respuestas

Nota: Elaboracion propia
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La figura 8 evidencia datos sobre el contexto sociodemogréafico de los participantes en la

consultoria, se destaca que el 71.4% de los colaboradores son hombres, el rango de edad

representativo se encuentra entre los 28 y 37 afios, el 71.4% tiene nivel académico de bachillerato,

seguido del 28.6% como universitario.

Figura 6. Antigiedad y datos de salud

qurtosRospuostas @ €

ANTIGUEDAD EN LA EMPRESA (Seleccione un rango)

ANTIGUEDAD EN EL CARGO ACTUAL (Seleccione un rango)

ESPECIFICA EL MEDICAMENTO

AN no hay respuestas para esta pregunta

CONSUME BEBIDAS ALCOHOLICAS (*) SI/NO

7 respuestas

S LA RESPUESTA ANTERIOR FUE SI, POR FAVOR INFORMENOS LA FRECUENCIA DE

..........

S1SU RESPUESTA ANTERIO FUE SI, POR FAVOR INFORMENOS EL PROMEDIO DIARIO DE
CIGARRILLOS

Adn no hay respuestas para esta pregunta

PRACTICA DEPORTES

Nota: Elaboracion propia.

LE HAN DIAGNOSTICADO ALGUNA ENFERMEDAD (*) SUNO

o0
ze

S| SU RESPUESTA ANTERIOR FUE SI, POR FAVOR INDIQUE CUAL(ES) ENFERMEDAD (ES)
respuestas
AUn no hay respuestas para esta pregunta

EN ESTE MOMENTO TE ENCUENTRAS EN ALGUN TRATAMIENTO MEDICO? SI/ NO

SI LA RESPUESTA ANTERIOR FUE SI. POR FAVOR INFORMENOS LA FRECUENCIA DE
CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS SI/ NO

FUMA (*) SI/NO

Preguntas  Respuestss ()  Configuracion
PRACTICA DEPORTES
o=
®

S1SU RESPUESTA ANTERIOR FUE SI, POR FAVOR INDIQUENOS CUAL DEPORTE PRACTICA Y CON

QUE FRECUENCIA

FUTBOL

D
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La figura 9 evidencia datos relevantes como la antigiiedad de los trabajadores con la
empresa, en donde se destaca que el 57.1% lleva entre uno y tres afios, al igual que el tiempo de
permanencia en el cargo. Los otros temas evaluados tienen que ver con aspectos de salud de los
colaboradores en donde se destaca que el 100% manifiesta que no les han diagnosticado alguna
enfermedad, ni que consumen medicamentos; sin embargo, se recalca que, ante la pregunta de
consumo de bebidas alcohdlicas, el 57.1% manifiesta que consume. Finalmente, en cuanto practica

deportiva, el 71.4% menciona que lo realiza.

5.1.3.2 Resultados Encuesta — Inspeccion Integral de Areas de Trabajo

Figura 7. Peligro fisico

1. PELIGRO FISICO

o N S o
P
%

Nota: Elaboracion propia.

La figura 10 evidencia que frente a los peligros de: Radiacion ionizante (Rayos Gama,
Beta, Alfa ), Radiacion No lonizante ( sol, ultravioletas, Arcos), Microondas y radio frecuencias
( Antenas) y Vibracion (Cuerpo entero o segmentaria) el 100% de los encuestados manifiesta no
percibir peligro alguno; mientras que en los factores exposicion a ruidos altos y temperaturas
extremas ( Frio - Calor ), el 87.5% manifiesta no percibir peligro; sin embargo el 12.5% si lo

percibe.



DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST 64

Figura 8. lluminacién

2. ILUMINACION

1111

Aseo de lamparas y ventanas Luz natural ( Intensidad Luz Artificial ( Intensidad Ubicacion Adecuada
adecuadas Adecuada) Adecuada)

@

IS

N

Nota: Elaboracién propia.
En cuanto al componente de lluminacion, mostrado en la figura 10, el 100% de los

encuestados manifiestan no percibir deficiencias en este aspecto.

Figura 9. Peligro quimico

3. PELIGROS QUIMICO

anni

Sdlidos ( Polvos organicos, Gases y Vapores Liguidos, Nieblas Rocios Humos ( Metalicos, no
inorganicos, fibras, material metalicos)
Particulado etc )

v}

A

N

(=]

Nota: Elaboracion propia.

La figura 12 muestra que el 100% de los encuestados manifiestan no identificar peligro

quimico.
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Figura 10. Peligro biologico

4. PELIGROS BIOLOGICO

IRRARANRES

Exposicion a Virus Parasitos Mordeduras Animales ( Ratones, Perros, Palomas, Gatos )

(=2

N

N

Nota: Elaboracién propia.

La figura 12 evidencia que el 100% de los colaboradores no perciben peligro bioldgico

Figura 11. Peligro psicosocial

5. PELIGROS PSICOSOCIAL

T

i N ™ 2O
o™ o® 5O A o2
W 0(\0\ < ‘,a‘o << 9»09\ ?‘eﬁ\\t ?\e’\ao \)5\0 60'0( ?/\wb

(o]

iy

N

Nota: Elaboracién propia.

En cuanto al resultado de “peligro psicosocial”, el 12.5% manifiesta identificar monotonia

en las tareas, porcentaje que comparte la variable “Trabajos y turnos permanentes (8 a 12 Horas)”,
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en el resto de las variables el 100% de los trabajadores manifestaron no identificar peligros
sicosociales.

Figura 12. Peligro biomecénico

6. PELIGROS BIOMECANICO

8 N si1 B nNO
0 I I I I I l

[+)]

IS

N

Postura base Posibilidad de Posturas Manejo de cargas Movimientos El Disefio de
cambios de inadecuadas y/o manual o Repetitivos puesto de trabajo
posicion Forzados mecanicamente? es inadecuado?

Nota: Elaboracion propia.

La figura 15 muestra que el 100% de los encuestados manifestaron no identificar peligros

biomédicos

Figura 13. Peligro eléctrico

7. PELIGRO ELECTRICO

Il s Il NO

11al

Equipos eléctricos Cableado eléctrico en mal Lineas Energizadas ( Alta- Controladores eléctricos y/o
energizados - Sobrecarga estado Media-Baja tensioén) Subestaciones

(=]

I

N

Nota: Elaboracion propia.

En cuanto al aspecto relacionado a “peligro eléctrico”: lineas Energizadas (Alta-Media-

Baja), el 25% de los trabajadores manifestd evidenciar este tipo de amenaza, mientras que el 75%
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restante comentaron que no. En cuanto a los demas factores, los encuestados manifestaron no

identificar peligro (ver figura 16).

Figura 14. Peligro mecanico

8. PELIGROS MECANICOS

I s

111211

Elementos corto Mecanismos en Herramientas Equipos y Proyeccion de Proyeccion de
punzantes movimiento manuales herramientas sustancias materiales

2]

IS

N

Nota: Elaboracion propia.

La figura 17 muestra que en los aspectos: herramientas manuales, el 12.5% manifiesta
evidenciar peligro, al igual que el elemento: “equipos Y herramientas” con un 25%, en cuanto a los

demas componentes el 100% de los trabajadores manifiesta no percibir peligro alguno

Figura 15. Peligros locativos

9. PELIGROS LOCATIVOS

Il s I NO

AL

perficies de trabajo irregulares o lisas Sistemas de almacenamiento Escaleras - rampas Reacciones quimicas peligrosas

Nota: Elaboracion propia.
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En la figura 18 es evidente que, dentro de los peligros locativos, el de “desplazamientos
por la via publica” muestra una percepcion del 12.5% como amenaza latente, mientras que en las

demas alternativas el 100% manifiesta no identificar peligro alguno.

Figura 16. Peligros publicos
10. PELIGROS PUBLICO

Il si B NO

1111

Robos - atracos Bombas Saqueos Terrorismo

(&)

N

V]

Nota: Elaboracion propia.

En cuanto a “peligros publicos”, la figura 19 muestra que los participantes de la encuesta

no identifican este tipo de peligros en su zona.

Figura 17. Peligros de incendio y/o explosién

11. PELIGROS DE INCENDIO Y/O EXPLOSION

I sI Il NO

Liquidos y gases inflamables Combustibles solidos y liquido Localiza los equipos de control de
incendios
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Nota: Elaboracién propia

La figura 20, muestra que el100% de los participantes no evidencian peligros por incendio

y/o explosion.

Figura 18. Peligro por fendmenos naturales

12. FENOMENOS NATURALES

il

5\5‘“

o]

IN

N

2
\\ef“e”o\l

o
0¥ 2
aﬁe oo 0""(\S L

Nota: Elaboracion propia.

En la figura 21 se muestra que el 100% de los encuestados no evidencia peligros por

fenémenos naturales.

Figura 19. Rutas de evacuacion

LISTA DE CHEQUEO PARA OBSERVAR E INSPECCIONAR CONDICIONES SUBESTANDAR Valoracion:
(C): Conforme; (NC): No conforme; (N/A) No aplica

| __Ne Il NC N N/A

0 N B |
Las vias de evacuacion se mantienen Las salidas de emergencia estan Existe conocimiento de rutas de
libres de obstaculos adecuadamente senalizadas evacuacion y puntos de encuentro

Nota: Elaboracion propia.
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En cuanto a los tres aspectos evaluados, la figura 22 muestra que en cada uno de ellos el
12.5% de los trabajadores manifiesta que “no aplica” la evaluacion de acuerdo con su percepcion,
mientras que el restante, es decir, el 87.5%, expresa que estan plenamente definidos los aspectos

alli preguntados.

Figura 20. Extintores

EXTINTORES

Il C B nNC N/A

Bien ubicados Senalizados Despejados

Nota: Elaboracion propia.

La figura 22, evidencia que el 12.5% de los trabajadores manifiesta que “no aplica” la

ubicacion de extintores en su area de trabajo, mientras que el 87.5%, contestan positivamente

Figura 21. Zonas de circulacion
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ZONAS DE CIRCULACION

N C BEmnNC N/A

Sitios de circulacion de personas yfo materiales despejados Existen barandas apropiadas y barreras para escaleras,
ventanas vy alrededor de equipos peligrosos

Nota: Elaboracion propia.

La figura 24, muestra que el 12.5% de los trabajadores manifiesta que “no aplica” las
situaciones de prevencion de la pregunta, mientras que para el 87.5%, la entidad mantiene las zonas

de circulacién despejadas y la adecuada ubicacion de barandales.

Figura 22. Seguridad, orden y limpieza

SEGURIDAD, ORDEN Y LIMPIEZA (SOL)

Il Cc BN N/A

LLLLLLLI

to conveniente para herramientas, materiales, repuestos, equipos y ropa. Adecuada presentacién personal Estado de pisos

Nota: Elaboracién propia.

En cuanto a esta pregunta, se destacan algunas particularidades: en cuanto al item de
“existen lugares de almacenamiento conveniente para herramientas, materiales, repuestos, equipos

y ropa”, el 87.5% de los encuestados manifestaron que esta conforme en el manejo, mientras que
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el 125 marca como “no aplica” en su respuesta. En relacion con segundo factor:
“Adecuada/oportuna limpieza del piso y sitios de circulacion en caso de derrame de liquidos”, el
comportamiento fue exactamente igual al anterior interrogante.

Ahora bien, en cuanto al item de “Limpieza adecuada de pisos, techos y paredes” el 75%
de los encuestados manifestaron estar en correspondencia con este factor, mientras que el 12.5%
menciona que no corresponde a la cotidianidad de la empresa y el restante 12.5% contestaron que
este factor no aplica en su sitio de trabajo. Esta misma dinamica se presenta en el siguiente
interrogante: “orden y limpieza en puesto de trabajo”.

En los items posteriores: Adecuada presentacion personal: estado de muros, paredes y
vidrios; Estado de pisos y Estado de escaleras y/o rampas, el comportamiento de las respuestas fue
igual, es decir el 87.5% respondieron que aplica para su entorno laboral, mientras que el 12.5%

manifestd que no aplica.

Figura 23. Riesgos eléctricos
RIESGOS ELECTRICOS
Il C Bl NC

N/A
0 I I I

Instalaciones eléctricas en condiciones Estado adecuado de interruptores, Senalizaciéon adecuada para equipos de
adecuadas tomas y enchufes riesgo eléctrico-resticcion

@

IS

N

Nota: Elaboracion propia.

Dentro de cada uno de los items de la pregunta, el 87.5% respondieron que aplica para su

entorno laboral, mientras que el 12.5% manifestdé que no aplica.



DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST 73

Figura 24. lluminacion

ILUMINACION

Il c Bl nNC N/A

Adecuada iluminacién natural Adecuada iluminacion artificial

Nota: Elaboracion propia.
La figura 27 muestra que el 75% de los encuestados identifica correspondencia en relacion

con la pregunta sobre una “adecuada iluminacion natural”, mientras que un 12.5% manifiesta que
no cuenta con este factor en su sitio de trabajo y el restante 12.5% considera que no aplica. En
cuanto al item de “adecuada iluminacion artificial”, el 87.5% menciona que cuenta con este factor,

mientras que un 12.5%, argumenta que no aplica.

Figura 25. Elementos de proteccion personal

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Acorde con los riesgos Suficientes En buen estado

Nota: Elaboracion propia.
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La figura 28, permite evidenciar que, en relacion con las inquietudes planteadas sobre los
elementos de proteccion personal, el 87.5% manifiesta que “corresponde”, mientras que el 12.5%

menciona que “no aplica”.

Figura 26. Facilidades sanitarias

FACILIDADES SANITARIAS

Il C Bl NG N/A

Acceso a servicios sanitarios Suministro de agua potable Aseo de los servicios sanitarios

Nota: Elaboracion propia.

En cuanto a los interrogantes sobre facilidades sanitarias, el 87.5% manifiesta que

“corresponde”, mientras que el 12.5% menciona que “no aplica”.

Figura 27. Disposicion de residuos
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DISPOSICION DE RESIDUOS

N C BEmnNC N/A

Lugares de trabajo despejados de desperdicios y materiales Manejo adecuado de residuos comunes: separacion en
no necesarios fuente papel, carton, plastico, vidrio, etc.

Nota: Elaboracién propia.

La figura 30, muestra que, en relacion con la disposicion de residuos, en cuanto a “lugares
de trabajo despejados de desperdicios y materiales no necesarios” el 62.5% manifiesta que
“corresponde”, mientras que el 12.5% menciona que “no corresponde” y otro porcentaje igual a
“no aplica. En el item sobre manejo adecuado de residuos comunes el 87.5% manifiesta que

“corresponde”, mientras que el 12.5% considera que “no aplica”.

Figura 28. Sustancias y materiales peligrosos

SUSTANCIAS Y MATERIALES PELIGROSOS

Il C Bl NC N/A
6
4
2
0
Sustancia peligrosas adecuadamente Existencia de las fichas de seguridad de Conocimiento de manejo en caso de
rotuladas sustancia peligrosas emergencias con productos quimicos.

Nota: Elaboracion propia.
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En cuanto a sustancias y materiales peligrosos y sus tres items, los encuestados consideran
que el 87.5% “corresponde”, mientras que el 12.5” que “no aplica”, tal como se evidencia en la

figura 31.

Figura 29. Condiciones de seguridad en oficinas

OTRAS CONDICIONES DE SEGURIDAD EN OFICINAS

8
[Ny (e N/A

LLLLLI

@

IS

N

Control de brillos Altura adecuada Posicion adecuada Sillas ajustables Postura adecuada Espacio
en monitores de monitores de teclado y del trabajador adeacuado de
mouse trabajo

Nota: Elaboracion propia.
La figura 32 evidencia que, en cuanto a las consideraciones de seguridad en las oficinas, el

87.5% manifiesta que “corresponde”, mientras que el 12.5%, manifiesta que “no aplica”.

Figura 30. Vulnerabilidad vecindad

VULNERABILIDAD VECINDAD

Il C W NC N/A

EMPRESA / VECINDAD PROCESOS DESARROLLADOS PELIGROS GENERADOS A LA
VECINDAD

Nota: Elaboracion propia.

En cuanto a los aspectos relacionados con la vulnerabilidad en la vecindad, el 87.5%
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manifiesta que “corresponde”, mientras que el 12.5% que “no aplica”, tal como se evidencia en la
Y q p

figura 33.

5.2 Fase 2

En esta fase, se realiza la identificacion de peligros, ademas de la evaluacion y valoracion
de riesgos, la cual se hace teniendo en cuenta la Guia para la Identificacion de los Peligros y la
Valoracion de Riesgos en Seguridad y Salud Ocupacional de Icontec, la cual indica las directrices
para realizar el proceso. (Icontec, 2012).

Adicional a lo anterior se identificaron los criterios de calificacion del SG-SST que debe
cumplir la organizacion bajo los lineamientos de la Resolucion 0312 (2019), como también en la
tabla de valores y calificacion de los estandares minimos de SG-SST que debe cumplir la empresa
y la calificacion de estos segun los lineamientos de la Resolucion 0312 de 2019

Todo lo anterior se refleja en la matriz de riesgos y peligros identificados para
Ingehospitalarios de acuerdo con las actividades realizadas por cada uno de sus trabajadores (ver

tabla 4).
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Figura 31. Matriz de identificacion de peligros; evaluaciény valoracion de riesgos y determinacion de controles para Ingehospitalarios
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MATRIZ DE IDENTIFICACION DE PELIGROS. VALORACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE CONTROLES NGENIERIA
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Nota: Elaboracion propia a partir de la GTC 45 (2012)
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A continuacidn, se muestran los factores que se tuvieron en cuenta para definir la Matriz

de Riesgos y Peligros para Ingehospitalarios.

Tabla 4. Determinacion del nivel de deficiencia
Valor de

Nivel de deficiencia ND Significado
Se ha (n) detectado peligro (s) que determina(n) como posible la
Muy Alto (MA) 10 generacion de incidentes, o la eficacia del conjunto de medidas preventivas

existentes respecto al riesgo es nula o no existe, 0 ambas.
Se ha (n) detectada algtn (os) peligro (s) que pueden dar lugar a incidentes
Alto (A) 6 significativo (s), o la eficacia del conjunto de medidas preventivas

existentes es baja, 0 ambas.

Se han detectado peligros que pueden dar lugar a incidentes poco
Medio (M) 2 significativos o de menor importancia, o la eficacia del conjunto de
medidas preventivas existentes es moderada, 0 ambas.
Bai No se ha detectado peligro, o la eficacia del conjunto de medidas
ajo (B) 0 - - - ;

preventivas existentes es alta, 0 ambas. El riesgo esta controlado.

Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 5. Determinacion del nivel de exposicion

Nivel de exposicion Vall\?é et Significado
. La situacion de exposicion se presenta sin interrupcién o varias veces con
Continua (EC) 4 tiempo prolongado durante la jornada laboral
La situacién de exposicion se presenta varias veces durante la jornada
Frecuente (EF) 3 laboral por tiempos cortos
Ocasional (EO) 2 La situacidn de exposicion se presenta alguna vez durante la jornada laboral

y por un periodo de tiempo corto
Esporéadica (EE) 1 La situacién de exposicidn se presenta de manera eventual

Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 6. Determinacion de nivel de probabilidad
Nivel e probabiidad L NE G SXpasE (NE) ]
10
6 M-6
2 M-8 M6 BT NE
Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).
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Tabla 7. Significado de los diferentes valores de probabilidad

Nivel de -
probabilidad Valor de NP Significado

Situacién deficiente con exposicién continua o muy deficiente con
Muy Alto (MA) Entre 40y 24 exposicion frecuente. Normalmente la materializacién del riesgo
ocurre con frecuencia
situacion deficiente con exposicion frecuente u ocasional, o bien
situacion muy deficiente con exposicion ocasional o esporadica. La

A () S AY materializacién del riesgo es posible que suceda varias veces en la vida
laboral.
Situacién deficiente con exposicion esporadica o bien situacion
Medio (M) Entre 8y 6 mejorable con exposicion continuada o frecuente. Es posible que
suceda el dafio alguna vez.
Situacion mejorable con exposicién ocasional o esporadica, o
Bajo (B) Entredy 2 situacion sin anomalia destacable con cualquier nivel de exposicion.

No es esperable que se materialice el riesgo, aunque puede ser
concebible.

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 8. Determinacion del nivel de consecuencia

Significado

Nivel de consecuencias Valor NC Dafios personales

Mortal o catastréfico

(M) 100 Muerte (s)

Lesiones o enfermedades graves irreparables (incapacidad
Muygravel(MG) 60 permanente parcial o invalidez)
Grave (G) 25 Lesiones o enfermedades con incapacidad laboral temporal (ILT)
Leve (L) 10 Lesiones o enfermedades que no requieren incapacidad

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 9. Determinacion del nivel de riesgo

I
400-200
11 240

100

Nivel de 60 480 - 360
consecuencias (NC) o5 1l 1l
500 -250 200 -150
10 1l 11 200

400-240
Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).
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Tabla 10. Significado del nivel de riesgo

82

Nivel de riesgo Valor de NR Significado

Situacion critica. Suspender actividades hasta que el riesgo esté bajo

I 4000 - 600 control. Intervencidn urgente
I 500 - 150 Corregir y adoptar medidas de control de inmediato.
Mejorar si es posible. Seria conveniente justificar la intervencién y
Il 120 - 40 -
su rentabilidad.
Mantener las medidas de control existentes, pero se deberian
v 20 considerar soluciones o mejoras y se deben hacer comprobaciones

periddicas para asegurar que el riesgo aun es aceptable.

Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 11. Aceptabilidad del riesgo

leel it Significado
riesgo
I No aceptable
1 No aceptable o aceptable con control especifico
Il Aceptable
v Aceptable

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

Tabla 12. Clasificacion de Riegos

Bioldgico Fisico Quimico Psicosocial Biomecanico Condiciones Fendémenos
seguridad naturales
Gestion
organizacional
- ézségocgﬁtg?;c?g’n Postura Mecanico (elgme_ntos
Ruido (de  p1, o articipacion,  (prologada de maquinas,
impacto L P pe ' prologe herramientas,
Virus intermitent O 9anicoS |ndu0(_:|on_ y mantenida, equipos, piezas a Sismo
inorgdnic  capacitacion, forzada, ! 8
e Y os bienestar  social, antigravitacional trabajar, ma’te_rlales
continuo) - . proyectados s6lidos o
evaluacion del es) flui
~ uidos)
desempefio,
manejo de
cambios).
Caracteristicas de
la organizacion del
lluminacio trabajo
n (luz (comunicacion,
Bacterias Vsl e Fibras tecnol_ogia_,’ Esfuerzo Eléc_t’rico (allt_aybaja Terremoto
exceso 0 organizacion  del tension, estatica)
deficiencia trabajo, demandas
) cualitativas y
cuantitativas de la
labor.
Vibracién Liquidos Caracterl’stic_:als ge: o Loc(:ja_ltivo (sistemasdy
Hongos (cuerpo (nieblas y grupo - social del - Movimiento medios € Vendaval

trabajo (relaciones,  repetitivo

entero, rocios) cohesion, calidad

almacenamiento,
superficies de trabajo
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Bioldgico Fisico Quimico Psicosocial Biomecanico Condiciones Fendmenos
seguridad naturales
segmentari de interacciones, (irregulares,
a) trabajo en equipo. deslizantes, con
diferencia del nivel)
condiciones de orden
y aseo, caidas de
objeto)
Condiciones de la
tarea (carga mental
Temperatu (. 9 '
contenido de la . - .
ras Gases tarea demandas Manipulacion Tecnologico
Ricketsias extremas y L manual de (explosion, fuga, Inundacion
vapores emocionales, . .
(calor vy . cargas. derrame, incendio)
i sistemas de control,
rio) N
definicion de roles,
monotonia, etc).
Interfase  persona
tarea
(conocimientos,
habilidades en
Presion Humos relacion con la
Parésitos atmosféric  metalicos demanda de la Accidentes de Derrumbe
a(normaly no tarea, iniciativa, transito
ajustada) metélicos  autonomia y
reconocimiento,
identificacion de la
persona con la tarea
y la organizacion).
Radiacione .
S Jornada de trabajo Puablicos (robos Precipitacion
- Material (pausas, trabajo ' pita
. ionizantes . - atracos, asaltos, es, (lluvias,
Picaduras particula ~ nocturno, rotacion, .
(rayos X, atentados, desorden granizadas,
do horas extras, P
gama, beta descansos) publico, etc.) heladas)
y alfa)
Radiacione
S no
ionizantes
laser, S
l(JItravioIeta Ll
Mordeduras . - (nieblas y Trabajo en alturas
infrarroja, 2
A rocios)
radiofrecue
ncia,
microonda
s)
Fluidos o . .
Espacios confinados
excrementos

Nota: Elaboracion propia a partir de datos de la GTC 45 (2012).

5.3 Fase 3

Luego del diagndstico inicial y los peligros identificados en la operacion de

Ingehospitalarios, se propone un plan de mejoramiento de acuerdo con la Resolucion 0312 (2019),

(Fondo de Riesgos Laborales) para aquellos estdndares minimos en los que la empresa no cumpla,
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para esto se propone la siguiente metodologia:

e Evaluar los estandares de no cumplimiento con el fin de determinar si las acciones del
Plan de mejoramiento contemplados en la Resolucion 0312 (2019) van enfocados al
total cumplimiento del estdndar o a una propuesta para su cumplimiento. La
determinacion de lo anterior se hara bajo la evaluacion de los siguientes criterios:

1. Porcentaje de cumplimiento (%) de los valores del item del estandar establecido por la
Resolucion 0312 (2019).

2. Cumplimiento obligatorio de los criterios exigidos por la normatividad colombiana.

3. Recursos que se comprometan en la toma de decisiones por parte de la empresa.

Lo anterior se evidencia en la tabla 14 donde se propone el plan de mejoramiento
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Figura 32. Plan de mejoramiento
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PLAN DE MEJORAMIENTO “EVALUACION INICIAL SG-SST

1. OBJETIVO

Efectuar 135 accionss comectivas tendlentes 13 superacion de 13s stuaciones Imeguiares detectadas, conforme a los raquisitos del decreto 1072:2015, Resoiucion 0312 2013 y 3 13 guia mipymes acividades que saran desamoladas por i Empresa:
2 ALCANCE

Apica para todos los trabaj; desoela requenida hasta 13 Imp

3. METAS
Cumplr & 90% de 135 actvidades a desaroliar
PLAZO DETERMINADO PARA SU CUMPLIMIENTO

FECHA PLANEADA DEL CUMPLIMENT O DEL PLAN DE MEJORAMIENTO: De agosto a diciembre de 2021
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AG0 BE° OCT WOV DIC 2,
NUMERAL DEL ESTANDAR ACTIVIDAD A DESARROLLAR .', o RESPONSABLE (s) RECURSOS OBSERVACIONES
Cuando se cumpla s2 marcacon 1, en P sl e (Plansado) o con 15l 25
{EJecutado)
*Contratar un profesional en 55T o con posgrado en
SST, técnico o tacnologo &l cual debe contar con
s o . |licencia en Seguridad y Salud en el Trabajo vigente y D soporte de la asignacion del
L""m able del Sistema :;m. ™ | & curso de capacitacion vitual de SG-SST de e AltaDireccidny | Humanosy hoja de vida eyl
m’ﬂlﬂl Saluden el Trabajo cincuenta (50) horas, ademas del documento en el E Talento Humano Financieros 9oy asionad
ptadah que consta la designacion del responsable del Ppe anace.
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en &l
Trabajo.
S!IBWHM Documento soporte de la Matriz legal -
vigente en materia de riesgos *Construir la Matriz legal para la identificacion de la 0% Responsable del 5G| Humanosy |firmado. Actas de asistencia de su
mmuaﬁm nomatividad vigente aplicable a la organizacion. SST Tecnologi gacion, cartilla o folletos de
minimos del SG - SST. E* presentacion y publicacion en pagina web
o
*Elaborar documento que contiene el prog de
capacitacion anual y la matriz de identificacion de
peligros y verificar que &l mismo esté dirigido a los o o deC
peligros ya identificados y esté acorde con la Humanos, s PP :
evaluacion y control de los niesgos ylo necesidades 0% Rﬁwssag‘f 981561 acnaligicos y ot - Planillas con fima | o icioacion de 1a ARL
en Seguridad y Salud en el Trabajo. locativos 4uaba;ado es participantes y Registro
fotografico
Solicitar los documentos que evidencien el
iento del progs de itacio
Se ha evaluado el cumplimiento del
.“""'.vd» de capacitack; *Solicitar el programa de capacitacion y los soportes Humanos, BT
[ S S . 1 i del mismo! planiliss donde se 0% Responsabledel | oo cierosy (D grama de Y Participacion de la ARL
incluyendo la induccion y RS % c2 SST o'z resultado del plan anual de capacitaciones
I 3 la fima de los E* Tecnologicos
wduccion, independiente de su
forma de contratacion.
/4
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PLAN DE MEJORAMIENTO “EVALUACION INICIAL SG-SST

*Realizar que contiene la
socio demografica de los trabajadores (edad, sexo,
escolaridad, estado civil)y el diagnéstico de
wuicimdesaludqueinduyalamindh
de sus condiciones de salud, la evaluacion y analisis
de las estadisticas sobre la salud de los trabajadores
tanto de origen laboral como comin y los resultados
delas iones médicas i

T

Responsable del
SST

Humanos y
Tecnologicos

Registros documentales del perfil socio
demografica de los trabajadores

Participacion de la IPS

* Se cuenta con linea telefonica, grupo de wasap,
cormeo electronico corporativo, pagina web de la
organizacion, carteleras informativa como
mecanismos de comunicacion a traves de los cuales

y istas realicen los P
de las condiciones inseguras, condiciones de salud,
la identificacion de peligros y esgos en el puesto de
trabajo, incidentes y accidents de trabajo..

100%

Alta Direccion.
Talento Humano y
del SG{

Hunapqsy

SsT

Linea Telefonica, grupo de wasap, comeo

P paginawebdela
organizacion, carteleras informativa

) ¥
Salud en el Trabajo y comunicarla al Comité Paritario
de Seguridad y Salud en el Trabajo COPASST.
La Politica debe ser fachada y finada por el
representante legal y expresa el compromiso de la
alta direccion, el alcance sobre todos los centros de

difundida y accesible para todos los niveles de la
organizacion. Inciuye como minimo el compromiso
con:

* La identificacion de los peligros, evaluacion y
valoracion de los riesgos y con los respectivos
controles.

'nge.rlaseguridadysemddenioslos
trabajadores mediante la mejora continua.

R le del SG{

Alta Direccion.
Talento Humano y

Humanos y

Documentos Politica firmado. Actas de
asistencia de su divulgacion, cartifla o

SST

folletos de p yp en
pagina web

Esstablecer formato que
contiene |a Politica y los
Objetivos de Seguridad y
Salud en el Trabajo

identificacion de peligros y valoracion de niesgos.
| Solicitar evidencias de las medidas de control
Py S &

directa durante el recomido a las instalaciones de la
empresa la identificacion de peligros.

Responsable 5G-
SST. Talento
Humano, IPS

Humanos,
Financieros y
Tecnolégi

Matriz de de identificacion de riesgos

*Se cuenta con la Matriz de identificacion de peligros,

| de niesgos y 6n de controles

para ¥ i
™ | ademas la empresa dota de EPP a los empleados, de|
| acuerdo a la necesidad de cada puesto de trabajo.
Capacitacion en el adecuado uso EPP

P

Responsable SG-
SST. Talento

Humanos,
Financieros y

Tecnologicos

Documento Matnz de identificacion de
peligros, valoracion de riesgos y
detarminacion de controles y Matriz EPP,
evidencias planillas firmadas

Participacion de la ARL
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PLAN DE MEJORAMIENTO “EVALUACION INICIAL SG-SST

SG- . |De Matriz de EPP *
0% SST. Talento F y |registro de entrega y planillas Participacion de la ARL
Humano - IPS Tecnologicos |fimadas de recibido
Documento Formato e
ia 2 % 3 implementacion que
sk ge aralisis de winerablided.¢ Administradora ormato de identficacion de las amen3zas Y | nne |3 igentificacion
implementacion que contiene |a identificacion de las Humanosy |evaluacion de |a wlnerabilidad de la empresa
=y 100% Responsable del % 3 Z 3 de las amenazas y
y dela dela Registro delas A
SST . evaluacion de la
de control ilidad de |
a
empresa
[+ 4
w
(%] 14%
E3 n
o m.é % ::& d:elos Responsable SG- H Registros documentales con el reporte de las
P‘m.dm dd“b*::’e""’ 18 ‘“’m.én Ay 0% SST. Talento T“‘“‘."’.ng evaluaciones de los puestos de trabaja, Participacion de la ARL
de v Sk PONROERNLY Jre y B Humano o registro fotografico
ig
- - Documento con evaluaciones y analisis de
is6oa de y acci
laborales / Frecuencia de
Humanos,  |accidentalidad/Severidad de
F y
B SST. S la
enfermedad laboral/incidencia de la
enfermedad laboral Y Ausentismo por causa
médica
*Procedimiento de Evaluaciones médicas.
*Comunicaciones para el médico especialista
en salud ocupacional para el desarollo de los
0% Responsable SG- B 5 ¥ mismos. '‘Comunicacion por escrito al Participacién de la IPS
E* SST. T Rez delos delas
g i médicas i -
. Carpeta con documentacion fisica - Medios.
que magnéticos
por escrito al trabajador de los resultados de las.
5 S 3
*Elaborar el Plan Anual de Trabajo del Sistema de
0% Responsable SG- FM::Z Documento de Plan de trabajo anual firmado,
SST. T ey publicar en pagina web y socializar
Alta Direccion <
D¢ que contiene alos
0% REpomale el | umenesy delos i definidos en SG|
E* . Talento g SST
Humano
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VERIFICAR

2 con |a participacion del Comité Paritario de Seguridad

PLAN DE MEJORAMIENTO “EVALUACION INICIAL SG-SST

*Realizar una auditoria anual, la cual sera planificada

y Salud en el Trabajo.

Revisar como minimo una (1) vez al afo, por parte de

la alta direccion, el Sistema de Gestion de SST,
resultados y el alcance de fa auditoria de
cumplimiento del Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo, de acuerdo con los aspectos
sefialados en el articulo 2.2.4.6.30 del Decreto
nimero 1072 de 2015.

Verificar soportes de la realizacion de
auditorias intemas al Sistema de Gestion de
SST, con alcance a todas las dreas dela
empresa, adelantadas por lo menos una (1)
vez al afo.

Cuando después de la revision por la Alta Direccion

del Sistema de Gestion de SST se evidencie que las
medidas de prevencion y control relativas a los
peligros y fiesgos son inadecuadas o pueden dejar de
ser eficaces, la empresa toma las medidas
comectivas, preventivas y/o de mejora para subsanar
lo detectado.

Alta Direccion Gy S
Solicitar el programa de la auditoria que
Re;g’"m“ [Homancsy deberd incluir entre oros aspecios, la
Ht.umano - dela dela persona que
sea auditora, el alcance de la auditoria, la
iodicidad, la giay la p
de informes y venficar que se haya
planificado con la participacion del
COPASST.
Solicitar a la empresa los soportes que den
Alta Dirsccion cuenta del alcance de la auditoria, verificando
Responsable del Tmé";scgs &l cumplimiento de los aspectos sefialados
SST en los numerales del articulo 2.2.4.8.30 del
Decreto numero 1072 de 2015.
Solicitar la evidencia documental de las
Alta Direccion acciones comectivas, preventivas ylo de
Responsable del Humanosy |mejora que se implementaron segin lo
SST, Talento Tecnologicos |detectado en la revision por la Alta Direccion
Humano del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud

en el Trabajo.

HUMANDS)|
TECNICOS| Vid=0 Beam 0 Video Proyecior
FINANCIEROS) Presupuesio SST
LOCATIVOS| S3in de Capactacon:zs.
6. MEDICION Y SEGUIMIENTO
PLAZO PARA EL CUMPLIMIENTO Y EJECUCION DEL PLAN DE MEJORAMIENTO GRAFICA
CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE MEJORAMIENTO VARIABLES ENE | FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT | NOV | DIC TOTAL -
R
ACTIVDADES A DESARROLLAR 0 0 0 0 0 0 L I L L O 4 3 3 B ">
™
Actvidodes 100 ACTMDADES EJECUTADAS 0 0 0 0 0 0 0 7 3 0 0 0 3
FORMULA ACVG0s o
RESULTADO 64% | 55% | 0% [ 0% | 0% % >
META S0% | S0% | 0% | S0% | S0% | 0% | 90% | 90% | 90% | 20% | 90% | 0% 9 -
ANALISIS DE DATOS £
™
it
Y =
wmom owe o ow o EY S MR v

Nota: Elaboracién propia a partir de datos de la pagina del fondo de riesgos laborales.
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5.4 Fase 4

En esta fase final, se elabora el Plan Anual de Trabajo, el cual sera la guia para que
Ingehospitalarios pueda dar cumplimiento a los estandares, es decir, se establecera acciones a
tomar, responsables de ejecutar dichas acciones, tiempos de cumplimiento y los diferentes recursos
administrativos y financieros necesarios, tal como se aprecia en la Tabla 15, adicionalmente se
elabora la Politica de Ingehospitalarios, cronograma de capacitaciones y matriz de elementos de

proteccion personal.
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PLAN ANUAL DE TRABAJO

POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAIO
3 S Poliica del SG-SST fimada por 5 5
Comuricar [ Polfica del SG-55Ta los empleados| Socalizar |3 Poltica del SG-SST con los empleados y 3 .| de rabaadores comuncados | £. De|
v 4 NGEHOSPTALARICS Represertnte Legal de i Siwicy Profesiond encargado SST Humanos, Tecnoldgicos 3 MO0 100%
INGEHOSPITALARIOS.
b e
‘Ecborarel pi 30 2p o
¥ enreramieni de personal, referenie  SGSST. = el!:m*hhmmg_mme
. ’Eboﬂbspll\es&mnmos{m .de PR lodas
5 i Pty s Pln M_duﬁca objefvos, mets,| d_es;bgaydnmelphkwmnya . 5 encutwa £ de
4 obieos, ‘|resporschildad,  recusos  con) kienestr, sis beneficios y de los diferentes programas. Profesiond encargado SST Humanos, Tecrologicos i 2t 100%
 FeCUrs0s Con cronograma ST 3 capaciacionss estpuladas o
cronogramay fmado enSST. 0%
Realizar pesodicaments nborme de ejecucion del g
& it ierto de gesion de
prog e ¥ mep!
cada una de s partes neresadas.
* Resporsable del Sisema de Gesion de Sequidad y|
Sdud en el Trbao SG-SST - Confratr un fecnico of
tecnologo o profesional en SST o con posgrado en SST,
& ._[el cual dzbe contor con licencia en Seguidad y Sakud en| {# Requisits legales que se cumplen | .
:“":'“;"e "’"""'""’."“: &l Trabajo vigerte y el curso de capaciocion vkl de SG| Tobidad requisios legaies apicables) ﬁ:’mw:‘:’f’"
Camplir 2 nommiaividad nacional vigerte aphcable| 5 e SST de chowera (S0) horas. *| Lider/Equipo del SGSST y Talenio <o "Mo0% S ahon
Sequidad y Salud en el Trabajo vigente| Economicos. “% cuente con (3 asigracion de los recursos
en materia de nesgos lkordes e GO w‘essﬁgm&hsmmgm Humano de 5 pare de b Al decdd
.Z,s‘rue' ”‘“’”m *Saquimient 3 corboles operaivos * Realzar Programas acividades planeodas /£ de ”““’h’?’ # *W"“"’“
cincuena (30) o " Y Z s 00% parala ejecucion
realizacion de awditona del SGSST,
* imentro de Sofqures, Camilas y Exiriores|
' ion 2 Pois: Sony reinducson
i
Pagira  web, comeo  elechorico, ’ . " ’ "
5 Diviger 13 Polica del SG-SST- resporsakiidades arie el|  Lider Equipo dl SG-SST y Takend TR {# de rabajodores a inbrmar | # de
cartelerss, inanet, grpos de redes| 2 3 Humanos, Tecrologicos 5 100%
s de b ongrizaci SG-SSTy Regiamenb de higiene y seguidad Humano trabaadores inbormados)*100% uo!gamnﬁnwtlimmwso?,
herramientas y tecrokoga para comunicar,
Comuricacion divdgar y sociaizar todas |as achividades y
proceso comespondientes d SG-S5T con
Pogna web, como  electorico, B . P oo del H F— todos los riveles de 2 orgarizasion
callers, anpos de redes| Drdgacion y p\ﬂm‘:ﬂ depb!s programas y| Lider Equipo del SGSST y Taleni ; Toonkink Q‘e'&q::!salh:;;mk 0%
sociales de b organizacion




DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST 91
IOENTFICAGON D PELIGRS,VALORACON O RESGS Y DETERMNAGION O CONTROLES
] g s 8. De accidents dz tohap enel
mefmm”’”“m“ Poksond vl S5 s s mdo«a.rmm‘ms)
Pekson ereanaio S5 Tk -
etz s nebog 3 g Rerrpeioeskecoiisiogns | A VOR s, o T | P9ECETS ogar £
enficaion e pliyos, vioraion de esgos hiohes  enpais gt et (0
demiraion de os conoles de Sequidad |
Sala en ¢ Trkdo asoiados 2105 prooisos |
m‘ﬁﬁmﬁm - Vet d Herasin eiges,
wamills vdlorion e fesyos  deiemiion dg Laorgrizeicn se encueri ki
prserts en s difenes e, procesos S X
i conboles de laenpresa oves el stomend i idenfic s
Y TR N ) Fomat Reqiso de regecaongerend pelgns, vl osy deminion e
despues e corols. B ; 5] 1% 4 BRI
3 ; " e higene y sequidad ‘Procedimisey corboles de o empresa ‘Yotz de pelyes
Dl Aociores prevertias, comechas  de e s e e cumple cones
e e os nesgs denticados se miteraloen WM'WW winky hgbiopmb
 Porzar s fiesqos pira mplemen sisemas rechs  de e : ]
de contol encaminados a su migacion y mejo TR R AR AN 4 (8 de aucones prevenias y comechias|
e Xmau ;:;":“ i Y"“"":’;m P ek STYARL [Haro, e s 8 s peverios
oz s fsgs e s /e oo a0
de contol encaminaaos a su migaion ¥ mefo|
coning.
IISTRIENTO OE VERRCAGONEREQUSTOS LEGALES
Defrr 1 metddogn pon i, g Conrater Ao e eisos g
el a0zy, ealar § conaicy e s s gl aplabes 2 epesa A oapimert Henfcales £
pesind | dens s e, o O
hepisits egaes apcales  Ssem gl i
de Gesion de INGEHOSPTALARIDS, y g Moz e ol 0% Defiita vz de Cunpliiert de 3 mommatvidad vigene y
requenos pana l parifcaion,dervados de b oS egles st ankalzanafere a romafidad
legsanon y rglamendodn como de oo
requsis sisoios vokrrmene por ) Coomlinador Adiristavo sl
ey dichles 3 s s Dig e e | et ) Tt | wﬁ,m
rsadues poyans, oyecs | s i gdles o sy, ks 5T skl ek O




DIAGNOSTICO INICIAL DE UN SG-SST

92

INSPECCIONES DE SEGURIDAD
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PROGRAA CE SEGURIDAD PARA PROTECCION CONTRA GAIDAS EN TRABRIO EN ALTURAS
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INGIDENTES Y ACGIDENTES DE TRABAJO
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PROGRANA CAPAGITAGIONES
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CONIGOMES DE SALLOMABCALOESOLELETO
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Figura 34. Cronograma de capacitaciones
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
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PROCESO: METALMECANICO GESTION HUMANA Y SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
FORMATO: '
"MATRIZ DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL"
U
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Figura 35. Matriz de elementos de proteccion personal
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TALMECANICO GESTION HUMANA Y SEGURIDAD Y SALUD ENEL TRABAJO

FORMATO: )
"MATRIZ DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL"

RIESGO BIOLOGICO (SARS COVID -19
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Nota: Elaboracion propia
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6. Cronograma
Tabla 13. Cronograma de la propuesta
Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4
Fases
Semanas Semanas Semanas Semanas
112342234l 1]2]3 23] 4

Visita inicial para conocer la
empresa (Actividad econdmica,
personal, funcionamiento,
servicios, clientes, contratista y
proveedores entre otros) y
Sensibilizar y formar al personal

Realizar la evaluacion inicial

Plan de mejoramiento y/
medidas de accién

Determinar el alcance y
aplicabilidad del SG-SST,
Identificar y clasificar los

procesos, valorar y priorizar los
peligros y riesgos,

Gestionar requisitos legales,
Establecer politica SG-SST,
Establecer los objetivos del SG-
SSTy la planificacién para
lograrlos, Establecer el plan
anual de trabajo

Entrega de documento final con
el resultado del diagndstico
inicial y las acciones de mejora
respecto a SG-SST que permitan
dar cumplimiento a los
requerimientos de la resolucion
0312 de 2019

Nota: Elaboracion Propia
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7. Presupuesto

Tabla 14. Presupuesto de la propuesta
Presupuesto para la ejecucién de la propuesta

Cantidad Concepto Valor Unitario Valor Total
2 Resma de papel tamafio carta $13.600 $27.200
1 Cartucho de tinta color negro $120.000 $120.000
6 Boligrafo negro $2.000 $12.000
1 Legajador AZ tamafio carta $6.900 $6.900
1 Memoria USB $ 46.500 $46.500
1 Plan de internet fibra 6ptica $99.990 $99.990
10 Refrigerios $8.000 $80.000
1 Imprevistos $200.000 $200.000
1 Fotocopias $150 $50.000
1 Transporte $100.000 $200.000
Total $842.590

Nota: Elaboracion Propia.

8. Lecciones aprendidas

A partir de todo el proceso de consultoria los autores del presente documento tuvieron la
oportunidad de emplear lo aprendido en la teoria a la parte préctica, en el desarrollo de un
diagndstico inicial y la propuesta de unas acciones de mejora para la implementacion de un Sistema
de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, fundamentado en la Resolucion 0312 (2019) y la
Guia Técnica de Implementacion para MIPYMES.

El Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo debe ser planificado,
implementado y evaluado de forma constante y periddica, para garantizar la salud y bienestar de
los trabajadores, asi como también asegurar el logro de los objetivos planteados, llevando a cabo
el plan anual de trabajo y cumpliendo a cabalidad el plan de mejora, todo esto con el fin de
garantizar la salud y bienestar de las trabajadores y cumplir con la legislacion vigente para no ser
acreedor de sanciones por parte del Ministerio de Trabajo.

Se evidencio la importancia de lograr una comunicacion permanente entre todos los niveles
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de la organizacién y la gerencia, para que el SG-SST funcione de manera eficiente, se necesita
tanto de la aprobacién de algunas actividades, como de los recursos econdmicos necesarios.
Finalmente, durante el desarrollo del proyecto bajo la modalidad de consultoria se
reafirmaron los conocimientos adquiridos en el programa de la Especializacion, ademas que se
enriquecid el quehacer laboral de cada uno, pues al interior de las empresas para las que se labora
se evidenciaron muchas falencias identificadas gracias al proceso de aprendizaje y reflexiones

sobre los entornos laborales.

9. Conclusiones

En la empresa Ingehospitalarios, se efectud la evaluacion inicial del SG-SST, Esta se
realizé tomando como referencia los estandares minimos del SG-SST de acuerdo con la resolucion
0312 de 2019 y la Guia Mipyme.

Ingehospitalarios que presta servicio de Mantenimiento y reparacion especializado de
maquinaria y equipo, la cual al inicio de la consultoria solo daba cumplimiento a el 5% de los
aspectos tienen total cumplimiento, el 20% un cumplimiento parcial y el 75% no cumple, lo que
reafirma la importancia tanto para la empresa, como para sus trabajadores de la implementacion
de un SG-SST que permita no solo cumplir con la legislacion vigente, sino de generar condiciones
Optimas para el desarrollo de las actividades, asi mismo gracias al trabajo realizado de esta
consultoria se pudo dar cumplimiento a 20 estandares minimos equivalente a un porcentaje de
cumplimiento de 100% correspondiente a una calificacion cualitativa de nivel aceptable de
desempefio de acuerdo a los alcances de la consultoria.

Con el desarrollo de la consultoria se establecié un plan de mejoramiento y un plan de

trabajo en el cual se definieron las actividades necesarias de acuerdo a cada uno de los estandares
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minimos a los cuales se debia dar cumplimiento, asi mismo con este se elaboraron los formatos
gue necesitaban una medicidn estadistica o de indicador para el afio 2022, creando asi un conjunto
de elementos que facilitaron el cumplimiento minimo normativo de la Resolucién 0312 del afio
2019, puesto que se cumplio con el 100% de lo planeado.

Se realizd entrega a la direccion de Ingehospitalarios del documento que contiene las
recomendaciones pertinentes que permiten dar continuidad al Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo, en este se muestra el estado inicial y final del SG-SST, graficos de
cumplimiento, actividades desarrolladas con la consultoria, recomendaciones para la continuidad
del sistema de gestion de acuerdo a los estandares minimos, periodicidad de los mismos y la
relacion de los documentos entregados con el fin de garantizar su continuidad, para garantizar el
cumplimiento minimo de la normatividad nacional legal vigente.

Con la realizacion de esta consultoria se realizo el diagndstico inicial y se logré establecer
el estado actual de la organizacion Ingehospitalarios, frente a los lineamientos establecidos por el
Decreto 0312 de 2019.

Se logra concientizar al empleador acerca de la importancia de contar con un SG-SST, el
impacto positivo de la seguridad y salud generado en los trabajadores.

El SG-SST debe verse en las empresas como una herramienta que apoya los empresarios
en mitigar los riesgos, mejorar la productividad y reducir las posibilidades de tener incidentes,
accidentes y enfermedades profesionales, que en el corto plazo son causantes de otros problemas
como el ausentismo y en el largo plazo se traducen en mayores gastos economicos para la empresa.

Adicional a lo anterior es importante resaltar que la ARL de la entidad, que en este caso es
SURA, no ha prestado ningun tipo de asesoria a la empresa a fin de evaluar y guiar a la entidad en

laimplementacion que exige la legislacidn actual, situacion que se solicito en varias oportunidades,
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pero que lamentablemente y debido a ser una empresa pequefia la ARL no presta asesoria.

Con el Plan de Mejoramiento propuesto, se espera que la empresa de cumplimiento a los
estandares de ley definidos para empresas pequefias y descritos en la Resoluciéon 0312 (2019) y el
Decreto 1072 (2015), lo cual contribuira no s6lo a prevenir accidentes y evitar sanciones, sino a
una mejora administrativa y organizativa a nivel institucional y optimizar las condiciones en el
trabajo para los colaboradores, lo cual redundara en una mejora a nivel interno, mejor organizacion
y tener herramientas que le permitan ser mas competitiva en el mercado y contratar con entidades
certificadas que dentro de sus requisitos este que las empresas que presten servicios tengan
implementados un SG-SST.

Para concluir podemos afirmar que se lograron los objetivos propuestos, como fue la
identificacion de los criterios de calificacion del SG-SST que debia cumplir la organizacion bajo
los lineamientos de la Resolucion 0312 (2019).

Se realizo la evaluacién inicial del SG-SST bajo los ocho aspectos descritos en el articulo
2.2.4.6.16 del Decreto 1072 (2015), identificando las prioridades y necesidades en SST, para
determinar la fase en la que se encontraba la organizacion de acuerdo con la Resolucion 0312
(2019). Y teniendo en cuenta que la empresa arrojo un resultado desfavorable se procede a realizar
un plan de mejoramiento que permitié subsanar y dar cumplimiento a los requerimientos de la
Resolucion 0312 (2019).

Por ultimo, se cumplio con la formulacion del plan de trabajo anual, el cual contempla
actividades de obligatorio cumplimiento establecidas a través del ciclo PHVA que permiten la

mejora continua para el SG-SST.
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Apéndices
Apéndice A. Acta de Reunion Inicial
NGENIERIA
ACTA No: 001
k J:\H OSPITALARIA

Fecha: 22/07/2021 Lugar: Cra 31 # 31 - 64
Hora inicio: 8:00 Hora final: 11:00

TEMA / ASUNTO

Conocer la emeresa Ingehespitalarios, Reprasentante Isgal, actividad econémica, personal, funcionamiento ds la
compaiiia, servicios, dientes, contratistas y proveedores entre otros.

Sensibilizar e informar al representante legal y todo el personal sobre el SG-SST.

OBJETIVO

Sensibilizar e informar al rspressntante legal y todos los trabajadoras ds Ingshosritalarios sobre el trabajo a

realizar en la empresa con el fin de conocer el estado de la esmpresa cespués de realizar el diagnostico inicial del
SG-88T.

ORDEN DEL DIA

1

2.
3.

Presentacién de la empresa a carge del representante legal ce Ingehospitalarios Oscar Mauricio Villamil
Farra.

Sensibilizacién sobre el SG-SST & todos los asistentes a la reunicn & cargo del ngeniero Ceamilo
Rodriguez y la constructora Judith Renteria.

Presentacién del cronograma de actividades.

DESARROLLO DE LA REUNION

Presentacidn de la empresa Ingehaspitalarios

El Ingeniero Oscar Mauricio Villamil Pristo propietario del establecimiento de comercio Ingehospitalarios,
hace una presentacion de la empresa, donce nos cuenta que su principal actividad economica es
“Mantenimiento y reparacion especializado de maquinaria y equipo” en la cual se llevan a cabo
mantsnimientos de equioos industriales como compresores, motobombas, calderas, plantas sléctricas,
autaclaves y equipos de refrigeracion (aires acondicionados, neveras y cuartos frios), actualmente la
empresa cuenta con 8 empleados, 2 en el area administrativa y € operarios los cuales son los
encargedos de realizer los mantenimientos preventivos, correctivos y demas labores adicionsles.

La empresa también presta los servicios de, Fabricacion e instalacion de Guarda camilles en PVC y
pasamano en acero inoxidable, lavaco y desinfeccion de tangues de almacenamientc de agua potable,
suministro e instalacion de filtros HEPA con el 99.99% de eficiencia, montaje de carpas para pacientes
aislados COVID-19 e infraestructura basica para su funcionamiento, mantenimiento a sistemas de
bombeo de agua potable (bombas de agua, tanques hidroflo), adecuacién de areas criticas hospitalarias
pare unidades ce cuidado intensivo, adecuscidn de areas para reyos x, instalacion y mantenimientc a
aires acondicionados, chiller, mini split, equipo central y sistemas de exiraccion, acondicionamientc a
equipos de vapor: tanque agua caliente. tanque concensado, autoclaves, desmonts de equipos
industriales. fabricacion e instalacién de cortina hospitalara, para areas especificas sobre medidas,
elaboracion de hojas de vida para cada eguipo, cronograma y protocolos de mantenimiento,
mantenimiento electromecanico a mesas de cirugia, camillas de transpcrte de pacientes, camas
eléctricas. montaje de sistemas eléctricos, mantenimiento a tablercs eléctriccs y subestaciones
eléctricas. Fabricacion de repuestos metal mecanicos, instalacion, mantenimiento de compresores
industriales: redes de aire comprimido, mantenimientc a squipos da banco de sangre v laboratorios
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clinicos ( neveras, cuartos frios y congeladores).
Actualmente la organizacion tienen como clientes a la ESE Hospital Universitario de Santander y la ESE
ISABU.

« Sensibilizacion sobre el SG-SST

El Ingeniero Camilo Rodriguez y la constructora Judith Renteria realizan una charla sobre los principales
objetivas cel 3G-3ST, haciendo hincapié en que es de suma importancia identificar los peligros y valorar
les riesgos para establecer los centreles respectivos con 2l fin de disminuir los accidentes de trabajo v
las enfermedades laborales, se debe sensibilizar a todas las personas que |aboran en la compafiia hacia
el autocuidado a fin de reducir la frecuencia y severidad en la accidentalidad y cumplir con toda la
normatividad vigente en materia de seguridad y salud en el trabajo con el fin ofrecer condiciones de
trabajo seguras, bienestar laboral para los empleados y svitar mulias o sanciones para la organizacion.

Se informa a todos los asisientes que se realizara un diagndstico inicial del SG-SST en la empresa
Ingehospitalarios con el fin de conocer su estado actual y asi proooner unas medidas de mejora para
que la empresa cumpla con los requisites minimos en SG-SST.

« Presentacion del cronograma de actividades.
A continuacidn, se presenta el cronograma de actividades contemplado para el segundo semestre de
2021.

Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4

Fases Semanas Semanas Semanas Semanas

1 2|1 3| 4|1 2|3 | 4 1 2 13| 4|1 213 |4

Visila inicial para conocer la
einpresa (Aclividad econdimica,
personal, funcinnamisnto,
senicios, rlientes, contratista y
proveedaores entre otros) y
Sensibilizar y tormar zl
personal

Realizar la evaluacion inicial

Pian de mejoramiento yi
medidas ce arcion

Determinar el clcance y
aplicabilidad del SG SST,
Identificar y clasificar los
procesas, valorar y priorizar los
peligros y nesgos,

Gestanar requisitos kegales,
Establecer pclitica SG-SST,
Establecer los objetivos del
SG-SS1 y la planificacion para
lograrics, Estanlecer el plan
anual de trabajo

Entrega de documento final
con el resullado del diggnostice
nicial y las acciones de mgjora
respecto a SG-SST que
permitan dar cumplimi2nio 3
los requermientos de la
resolucion €312 de 2019
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LISTA DE ASISTENTES =
NOMBRE carRGoO g [FIRMAS S
OSCAR MAURICIO VILLAMIL Gerente A A
PAOLA VILLAMIL Profesional Universitario ‘/CH AV i\am\‘\. (@{16&
YESSICA ROPERO Técnico Operativo e 4 2
JONATHAN ORDUZ Técnico Operativo o R D e
FELIPE ALBARRACIN Técnico Operativo el Plepvied ond
RONALD SANTAMARIA Técnico Operativo Load =cdewmer ya.
KAROL SERRANO Técnico Operativo Ao\ SO 0
RAUL TORRADO Técnico Operativo , 42()4 ( S 4 o
CAMILO RODRIGUEZ Y Eanal 7=
JUDITH RENTERIA Consultora Aot Pankerits v
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Apéndice B. Acta de Reunién Final

mGENIERIA
ACTANo: 002 -H-C-SP[TALH[A

Fecha: 15/09/2021 Lugar: Cra 31 #31-64
Hora imicio: 4:00 pm Hora final: 6:00 pm
TEMA/ ASUNTO

Entregar el resultado obtenido del diagndstico inicial del SG-SST realizado en la empresa Ingehospitalarios.

OBJETIVO

De acuerdo a los resultados obtenidos en el diagndstico inicial, entregar la documentacion necesaria para aplicar
las acciones de mejora en la implementacion del SG-SST.

ORDEN DEL DIA

Presentacion de los resultados obtenidos despues de realizado el diagnostico inicial a la empresa
Ingehospitalarios a cargo de los consuliores Camilo Rodriguez v Judith Renteria.

Enfrega de las acciones de mejora propuestias para la empresa Ingehospitalarios de acuerdo a los
resultados obtenidos en & diagndstico inicial.

Conclusiones finales de acuerdo al trabajo realizado en la empresa Ingehospitalanos.

DESARROLLO DE LA REUNION

Presentacion de la los resultados

Los consultores Camilo Rodriguez v Judith Renteria, estudiantes de la espedalizacion Seguridad v Salud
en trabajo presentan los resultados obtenidos después de realizado el diagnostico inicial en la empresa
Ingehospitalarios, para la realizacion de este diagnostico inicial se tomaron como pautas; la Resolucion
0312 de 2019 y la Guia técnica de implementacion para MYPIMES, donde se pudo evidenciar que de los
20 criterics que s2 deben cumplir como minimo, la empresa solo cumple totalmente con 1 critero, cumple
parcialmente con 4 criterios v no cumple con 15 criterios.

Con estos resultados se muestra la necesidad inmediata de la implementacion de un SG-S5T en la
compania, tanto para cumplir con 1a legislacion vigente como para el beneficio de los trabajadores v del
empleador.

Acciones de mejora

De acuerdo a los resultados obtenidos en el diagnostico inicial en Ingehospitalarios, se hace entrega
de un Plan de mejoramiento, en donde se especifican las actividades a desamollar, el plazo,
responsable, recursos vy evidencias de como se deben llevar a cabo esias actividades con el fin de
subsanar estos no cumplimientos.

Se hace entrega de un Plan anual de trabajo, el cual tiene informacion de las actividades a realizar
durante & afo, define los responsables, recursos y periodos de ejecucion, basados en alcanzar los
objetivos propuestos en el 3G-33T v en los riesgos encontrados en Ingehospitalarios.

Adicional se enfrega la Matriz de idenfificacion de peligros; evaluacion y valoracion de resgos vy
determinacion de controles,

Tamhién se hace entrega, Polifica de Ingehospitalarios, Cronograma de capadtadones, Matriz de
elementos de proteccion personal, autoreporte diario de condiciones de salud COVID.

Conclusiones

Se evidencia la inminente necesidad de la implementacion de un SG-SST, pues dentro de los
parametros evaluados, el 5% de los aspectos fienen total cumplimiento, el 20% un cumplimiento parcial
v el ¥5% no cumple, lo que reafimma la importancia tanto para la empresa, como para sus trabajadores
de la implementacion de un programa que permita no solo cumplir con la legislacion vigente, sino de
generar condiciones optimas para el desamollo de las actividades.
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Apéndice C. Politica Ingehospitalarios

POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

El representante legal de INGEHOSPITALARIOS preocupado por la proteccion
integral de los empleados, contratistas, proveedores, visitantes y demas partes
interesadas, se compromete a mantener un ambiente laboral seguro identificando
los peligros, evaluando y valorando los riesgos, ademas de establecer los
respectivos controles.

Se establera un plan anual de trabajo con el fin de alcanzar los objetivos
planeados de una manera eficaz y eficiente.

Desarrollar e implementar campaiias de estilo de vida saludable a los funcionarios,
generando la cultura del autocuidado formando trabajadores con costumbres
sanas.

Disponer de recursos fisicos, técnicos, tecnoldgicos, humanos y financieros para el
disefno, implementacion, seguimiento y evaluacion del SG-SST.

Se definiran lineamientos para cumplir con todos los requisitos legales y
regulatorios que sean aplicables en materia de riesgos laborales a la compafiia,
implementando actividades orientadas a la mejora continua del SG-SST.

Esta politica sera revisada anualmente, publicada y comunicada a todos los
trabajadores.

Oscar Mauricio Villamil Prieto
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Apéndice D. Formato de la Encuesta — perfil sociodemogréafico

ENCUESTA DE PERFIL
SOCIODEMOGRAFICO
INGEHOSPITALARIOS

Agradecemos tu mayor sinceridad al responder el cuestionario, no hay respuestas correctas
o incorrectas, ten presente que la informacién que registres esta siendo manejada por
profesionales expertos y sera consolidada de forma general para la definicion del perfil
sociodemografico de la organizacion.

@ sandrapatricia1027@gmail.com (no se comparten) ()
Cambiar cuenta

NOMBRE DEL TRABAJADOR

Tu respuesta

CARGO QUE DESEMPERNA
Tu respuesta

3. EDAD (Seleccione un rango)

() Menor de 18 afios
(O 18-27 afios
(O 28-37afios
() 38-47afios
() 48-58afios

O 59 afios 0 mas

ESTADO CIVIL (%)

O Softero ()
O casado(e)
O unienlibre
QO separado )
(O Dpivorciado (a)
O viudo ()

ESTRATO SOCIOECONOMICO:

Tu respuesta

PROFESION:

Tu respuesta

No CEDULA:

Tu respuesta

DIRECCION DE RESIDENCIA

Tu respuesta

2. GENERO (*)

QO Masculino
QO Femenino

O Otro Cual?

¢Cuantas personas componen el nucleo familiar (conviven contigo)? (Seleccione
un rango)

(O Ninguna
(O 1-3personas
(O 4-6personas

(O Mas de 6 personas

3.NIVEL DE ESCOLARIDAD (*)

Q Primaria

O Bachillerato
QO Tecnico
(O Tecnologo
QO Uuniversitario
O Especialista

(M) Maestria / Doctorado
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PROMEDIO DE INGRESOS (Seleccione un rango)

() $90s.528

$1.500.000

Hasta 52 000.000

Entre 3.001 a $5.000.000
Entre $5.001 a $7.000.000
Entre $7.001 a $8.000.000

Mas de $8.000.000

OO000OO0O0

TIPC DEVIVIEMNDA
O Propia
Arrendada
Familiar

La esta pagando

00O0O0

Compartida con otras familias

USO DEL TIEMPO LIBRE

O Otro trabajo
() Labores domesticas

() Recreacion y deportes

() Estudio

() Ninguno

HA PARTICIPADO EM ACTIVIDADES DE SALUD REALIZADAS POR LA EMPRESA (%)
() vacunacion

() salud Oral

(C) Examenes de laboratorio /otros

O Spa (Relajacion)

() capacitacion en Salud Ocupacional

() Examenes Periodicos

() Ninguna

LE HAN DIAGNOSTICADO ALGUNA ENFERMEDAD (™) SUNO

(@R
O no

515U RESPUESTA ANTERIOR FUE SI, POR FAVOR INDIQUE CUAL(ES)
EMFERMEDAD (ES)

Tu respuesta

EMN ESTE MOMENTO TE ENCUENTRAS EN ALGUN TRATAMIENTO MEDICO? S1/
NO

) s
O no

120

ANTIGUEDAD EM LA EMPRESA (Seleccicne un rango)
O Menos de 1 afio

De 1a 3 afios

De 4 a 6 afios

De 7 a 10 afios

O00O0

De 11 a 15 afios

ANTIGUEDAD EM EL CARGO ACTUAL (Seleccicne un rango)

() Menos de 1 afio
De 1a 3 afios
De 4 a 6 afios

De 7 a 10 afios

00O

De 11 a 15 afios

TIPO DE VINCULACION ()

O Carrera Administrativa
Provisionalidad

Libre Nombramiento y remocion
Contrato de Prestacion de Servicios
Honorarios /Servicios profesionales

Otro Cual?

O0O0O0O0

ESPECIFICA EL TRATAMIENTO

Tu respuesta

(TOMAS ALGUN MEDICAMENTG? S1/ NG

) s
) nNo

ESPECIFICA EL MEDICAMENTO

Tu respuesta

CONSUME BEBIDAS ALCOHOLICAS (%) SI/ NO

(DR
ONU

5| LA RESPUESTA ANTERIOR FUE S1, POR FAVOR INFORMENOS LA FRECUENCIA
DE COMNSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS SI1/ NO

diario
Semanal
Mensual

Quincenal

OO0 000

Ocasional
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FUMA (*) S1/ MO
(OR:]

() no

SI5U RESPUESTA ANTERIO FUE &l. POR FAVOR INFORMENOS EL PROMEDIO
DIARIO DE CIGARRILLOS

Tu respuesta

PRACTICA DEPORTES
O s

O no

SI5U RESPUESTA ANTERIOR FUE 51, POR FAVOR INDIGUENOS CUAL DEPORTE
PRACTICA Y CON QUE FRECUENCIA

Tu respuesta

CON QUE FRECUENCIA PRACTICA DEFORTE
() Diario

() Semanal

() Quincenal

() Mensual

() Ocasional

() Mo practica deportes

Nota: Elaboracion propia
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Apéndice E. Formato de la Encuesta — Inspeccion integral de areas de trabajo
INSPECCION INTEGRAL DE AREAS DE

TRABAJO

MNos encantaria conocer tu opinién sobre como podemos mejorar tu experiencia

¥y sandrapatricial027@gmail.com (no se comparten)

Cambiar cuenta

*Obligatorio

si existe el peligro. marque con una “x" en la casilla si. de lo contraric marque "MNo”

Tu respuesta

1. PELIGRC FISICO

2. ILUMINACION *

Aseo de [amparas y ventanas
adecuadasl

Luz natural { Intensidad
Adecuada)

Luz Artificial { Intensidad
Adecuada)

Ubicacion Adecuada

=)

o O O O

o O O O

sl NO 3. PELIGROS QUIMICO
(Esta expuesto a ruidos
aitos? © o s NO
Temperaturas extremas { Frio sl Pol .
- Calor ) (@] O idos ( Polvos organicos,
inorganices, fibras, material O O
5 Particulado etc )
Radiacidn lonizante (RG}IOS
Gama, Beta, Alfa ) O O
Radiacidn Mo lenizante ( sol, O O CGaseslanoes O O
ultravioletas, Arcos)
RS R D o o Liguidos, Nieblas Rocios O O
Frecuencias ( Antenas)
Humos ( Metalicos, no
Vibracion (Cuerpo entero o e N O O
segmentaria) O O metalicos)
4. PELIGROSE BIOLOGICD
4. PELIGROS BIOMECANICO
E=| NO
Exposicidn 3 Virus O O 8l NO
Exposicidn a Hongos O O
Postura base ] [-]
Exposicién a Bacterias { O O
Aguas no potzbles) o )
Posibilidad de cambios de D D
Parésitos O O posicion
Mordeduras O O Posturas inadecuadas y/o D D
Forzados
Picaduras Insectos (Avispas, O O
Abejas, Zancudos). .
Manejo de cargas manual o D D
Amimales [ Ratones, Perros. i v]
Palomos, Gutos ) O O mecanicamenta?
Wegetales { Polen, Madera,
ezporas | (. o Maovimientos Repetitivos ] [-]
Fluidos y excrementos. || [ ] o
El Disefio de puesto de D D
trabajo es inadecuado?
5. PELIGRO'S PSICOSOCTIAL
E1| NO
7. PELIGRO ELECTRICO
Monotoniz en las tareas (] (]
Trabajo Repetitivo (] (] 3 NO
Trabajos y turnos
permansntes( B & 12 Horas) o o Equipos eléctricos 0 ')
Realiza turnos nocturnos (] (o] energizados - Sohrecarga
Relaciones personales Cableado eléctrico en mal
conflictivas | Jefes, (] (@] estado O O
Compafieros)
¢Usted atiende pdblico? (@] (@] Lineas Energizadas ( Alta- 0 0O
Media-Baja tension)
Sobrecarga de trabajo (] (]
Controladores eléctricos y/o O O
El trabajo requiere de alta e o Subestaciones

Responsabilidad?
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2. PELIGROS MECANICOS

Elementos corto punzantes

Mecanismas en movimiento

Herraméentas manuales

Equipos y harramientas

Proyeccion de sustancias

Proyeccidn de materiales

9. PELIGROE LOCATIVGS

Superficies de trabajo
irregulares o lisas

Trabajo en elturas

Desplazamisntos por Iz via
publica

Sistermas de
aimacenamisnta

Orden y aseo deficientes

Escaleras - rampas

Demarcacidn y sefizlizacidn
deficientes

Rezcrciones quimicas
pefigrozsas

Espacios confinados

sl

° Oo00a0ao0ano

0 OO0 O0OO0OO0 OO0 O

3 Oo00a0ao0ano

0 OO0 O0OO0OO0 OO0 O

LISTA DE CHEQUEQ PARA OBSERVAR E INSPECCIONAR COMNDICIONES

SUBESTANDAR Valoracion: ( C ): Conforme; (MC): No conforme; (N/A) Mo aplica *

Las vias de
evacuacion se
mantienen libres de
obstaculos

Las salidas de
emergencia estan
adecuadamente
sefializadas

Existe conocimiento
de rutas de

evacuacion y puntos
de encuentro

EXTINTORES

Bien ubicados

Sefalizados

Despejados

Cc O O

NC

O

NC

O

/A

@)

/A

O

10. PELIGROS PUBLICO

Robos - atracos

Bombas

Saqueos

Terrorisma

sl

O 0 0O

1. PELIGROS DE INCEMNDIC WO EXPLOSION

Liguidos y gases inflamables

Combustibles sdlides ¥
liquida

Localiza los equipos de
contral de incendios

12. FEMCOMEMNOS MATURALES

Sismo

Terremoto

Wendaval

Inundacion

Dermumbe

Precipitaciones{lluvias.
granizadas, heladas)

ZOMNAS DE CIRCULACION

Sitics de circulacién
de personas y/o
materiales
despejados

Existen barandas
apropiadas ¥
barreras para
escaleras, wentanas y
alrededor de equipos
peligrosos

SEGURIDED, ORDEM ¥ LIMPIEZA (SOL)

Existen lugares de
simacenzmisnto
conveniente para
nerramientas,
materiales. repusstos.
equipos y ropa

Adecuadafoportuna
limpieza del piso ¥
sitios de circulacién
an caso de darrame
de liquidos

Limgiszs sdecusda o
pisos, tachos y
paredes

Orden y limpieza en
pussto de tabajo

Adecuadsa
presentacidn persona

Estado de murcs,
parades y vidrios

Estado de pisos

Estado de sscaleras
y/o rampas

o

O

000DO00 O

Sl

o)

0 000O0nD

NC

NC

0

ooooooD

0

N/A

0

ooooooD

123
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RIESGOS ELECTRICOS
FACILIDADES SAMITARIAS

[ NC N/A c MC A
Instalaciones ACCES0 2 servicios
eléctricas en O O O sanitarios 0 ] 0
CTIELAIES Suministro de agua
adecuadas potable (| [} (|
Estado adecuado de Asen de los sericios
interruptores, tomas O (=] O sznitarios O O O
y enchufes
Sefializacion
adecuada para X
equipos de riesgo (B} -] ] DISPOSICIKON DE RESIDUOS
eléctrico-resticcién
C MC M/A
Lugares de trabajo
despejados de
desperdicios y = (| (I |
ILUMINACION materiales no
necesarics
c NC N/A Manejo adecuzdo de
residuos comunes: D D D
separacion en fuente
Adec uadei D EI D papel, carton,
iluminacion natural plastico, vidrio, stz
Adecuada
iluminacidn artificial D EI D
SUSTAMCIAS Y MATERIALES PELIGROSOS
C MC M/A
ELEMENTOCS DE PROTECCICON PERSOMAL
Sustancia peligrosas
adecuzdaments (] (] (]
[ NC NA rotuladas
Acord | Existencia de las
corde con los fichas de seguridad
riesgos O O de sustancia @] @ O
peligrosas
Suficientes Conocimiento de

manejo en caso de
. o o o

SMErgencias con

E] |:| productos quimicos.

000
|
a

En buen estado

OTRAS COMDICIONES DE SEGURIDAD EN OFICINAS

c NC MN/A
Control de brillos en
monitores EI EI EI
Altura adecuada de
monitores D EI D
Posicion adecuada
de teclado y mouse D EI D
sillas ajustables O = O
Postura adecuada del
trabajador O O O
Espacio adeacuado
de trabajo D EI D

WULMERAEBILIDAD VECIMNDAD

c NC /A
EMPRESA /
VECINDAD D D D
PROCESOS
DESARROLLADOS I:I EI I:I
PELIGROS
GENERADOS A LA O = O
VECINDAD

OTRAS OBSERVACIONES

Tu respuesta

Nota: Elaboracion propia.
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Apéndice F. Formato de la Encuesta — Inspeccion integral de areas de trabajo

125

I‘_"'_l
NGENIERIA
ACDTTA AD
N Hd:. TALARIA
FORMATO ENCUESTA DE SEGUIMIENTO A SiHTGHAE COoOVID-19

Con el propasito de minimizar los riesgos de trasmision del virus coronavirus COVID19 le
invitamos diligenciar la siguiente encuesta:

INFORMACIHON COLABORADORES ¥ CONTRATISTAS

MNombre y Apellido completo:
Mimers de Céduls: Edad:
Miamero de Celular:

Diireccicon de Residencia

Barrio

Localidad:

Direccion de correo electronico:
Unidad Operativa a la que pertemece:
Temperatura actual =

TEMER UNO O MAS DE LOS SIGUIEMTES SINTOMAS JUSTIFICA EL RETIRO INMEDIATO DEL LUGAR DE TRABAJD

SINTOMAS PERSOMALES 51 NO

Ha tenido fiebre en los Oltimos tres dias, mayor de 37.5°

Ha tenido dolor de Garganta o Resegquedad

Ha tenido congestion Masal- estornudos

Tiene o ha tenido Tos

Tienem o ha presentado dificultad para respirar

Ha presentado fatiga en &l momento de caminar

Ha presentado escalofrio

Ha presentado sintomas de diarrea

Ha presentado escalofrio o dolor de huesos en los Otimos tres dias

Ha presentado dolor muscular en el cuernpo insoportable

Ha presentado dolor intenso de cabeza

: Tiene secrecion o comgestion nasal de causa desconocida?

TEMER D05 O MAS DE LOS SIGUIEMTES SINTOMAS JUSTIFICA EL RETIRO INMEDIATO DEL LUGAR DE TRABAID

SINTOMAS PERSOMALES 51 NO

Dolor de estomago

Mauseas o vomitos

Diarrea

Fatiga inusualmente intensa sin razon obwvia

Perdida significativa de apetito

Dolores musculares generalizados inuswales o sin razén obvia (no relacicnado
con el esfuerzo fisico)

Dolar de cabeza inhabitual

DETALLES

Fiebre:
v Una fiebre intermitente, es decir, gue va y vuelve, tambign cumple con este criterio.
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RGEHIERIA
OSPITALARIA

+  Una sola medicion oral de la temperatura corporal de 38.1°C o mas también cumple este criterio
Tos:
Pocas personas, como los fumadores cronicos, pueden desamollar tos con regularidad. La tos habitual
no cumple este criterio. pero cualguier cambio en la tos, como el aumento de la frecuencia o la aparicion
de esputo, si lo cumple

Dificultad para respirar:
+  Algunas personas, como los asmaticos, pueden tener razones especificas de su condicidn gue
no estan relacionadas con la COWVID-19 v gue explican sus dificultades respiratorias. Cualguier
dificultad para respirar gue no sea de otras causas obvias cumiple con este criterio.

Perdida repentina del olfato:
+  La pérdida repentina del sentido del olfato sin congestion nasal, con o sin pérdida del gusto,
cumple con este criterio, ya sea sola o en combinacion con otros sintomas

INFORMACHIN GENERAL 51 (L]
En su nicleo familiar, hay alguien que se encuentre con los sintomas
anteriomente mencionados

Ha estado en contacio con alguien que presentd sintomas de COWVID-19

Realizd algdn viaje dentro o fuera del pais en los Gitimos 80 dias

i Ha asistido en los Gltimos 14 dias a un hospital o centro madico?

Se encuentra usted pendiente de resultados relacionados con prueba coromavinus
Le han indicado por medio de consulta madica algin tipo de aislamisnto o

incapacidad

Alguien en su ndcleo familiar ha sido diagnosticado con COWID-18

iHa asistido a una festividad o concentracion multitudinaria en los dltimos 14
dias?

Tiene usted algunc de los siguientes diagnosticos: Diabetes, enfermedades
cardiovasculares, hipertension arterial, accidents cerebro cardiovascular,
enfermedades inmunosupresoras, Enfermedad cbstructiva cromica EPOC

iHa estado o tiene sospecha de estar em estado de embarazo?

Solicitamos de la total colaboracion v compromiso en el diligenciamients de la informacion

Firma de quien diligencia

*Declaro bajo gravedad gue la informacion anternomente es veridica

*Tratamiento de datos personales: Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razén por la
cual es un deber y wn compromiso de los asistentes y de la 5015 no divulgar mformacieon alguna en proposito diferente a
la de este registro so pena de las sanciones legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377

de 2013.*

Nota: Elaboracion propia.



