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LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.
RIESGOS LABORALES

equidad REPORTE DE ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION SG-SST

riesgos laborales

HORAS EJECUTADAS: ____ 1 hora

CIUDAD: Cicuta FECHA: 21 DICIEMBRE 2020
NOMBRE DE LA EMPRESA: Sociedad Médica Los Samanes §.A.S. NIT EMPRESA: 900.176.496-1

EMPRESA USUARIA: N.A

TELEFONO: 5784979 CORREOQ ELECTRONICO: auxiliares.cirugiamedisamanes@gmail.com

NOMBRE DEL CONTACTO: Lizbeth Karina Abreo Ramirez CARGO: Suplente Copasst
NOMEBRE PROFESIONAL SST: SANDRA ESTUPINAN VALDERRAMA HORA INGRESO: 11:00 HORA SALIDA: 12:00 m

TEMAS TRATADOS

cuando menos cuatro horas semanales dentro de la jernada laboral normal de frabajo. (Decreto 1295/94).
propagacion del COVID-19.

*Proponer y participar en las actividades de capacitacién de prevencion del COVID-19.

*Promover la participacién de los trabajadores de Ias actividades preventivas y promover el autocuidado.
COVID-19,

trabajo.

actividad laboral.

empleador sobre la existencia de factores de riesgo y sugerir las medidas comrectivas ¥ de control.

*Promover la partficipacién en las capacitaciones que redlice la Administradora de Riesgos Laborales.
+Adicional, se socializa Circular 071 MINTRABAJO (Cargue de la Autoevaluacion a plataforma del ministerio de trabajo)

* Se realiza asesoria tecnica virtual, con *COMITE PARITARIO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO: El empleador debe proporcionar

*FUNCIONES FRENTE A COVID-19: Participar activamente de Ias actividades de promacion, prevencién y control para evitar la

*Vigilar el cumplimiento de los lineamientos establecidos por el Gobierno Nacional en el marco de la emergencia sanitaria por
*Proponer la adopcidn de medidas y el desarrollo de actividades que procuren y mantengan la salud en los lugares y ambientes de
*Vigilar el desarrolio de las actividades de bicseguridad establecidas por la organizacién para la continuidad y/o reactivacién de la
*Visitar periédicamente los lugares de frabajo e inspeccionar el cumplimiento de los protocolos de bloseguridad e informar al

*Estudiar y considerar las sugerencias que presenten los frabajadores frente a prevencién de Ia propagacion de COVID-19,

ACCIONES PREVENTIVAS

Cumplir con el

Realizar los reuniones de dislanciomiento fisico y
Continuar realizando marnera virtual en los un minimo de 5 personas
reuniones mensuales casos gue no hayon en ias reuniones
efectivas, de manera retornado presencioles poras Jos
~ i presencialmente a io empresos que estén
presencial o virtual. empresa, avtorizadas a realizor
actividodes.

Firma Representante ARL Firma de la Empres 1=
t%i’l {60

Nombre: SANDRA ESTUPINAN VALDERRAMA Nombre: LIZBETH KARINA ABRE MIREZ

C.C.No 1090382356 C.C.No

1.090.437.165

Celular: 3132971249 Celular:

301-771 7917




& INFORME COPASST - EPP ]

INSTITUCION SOCIEDAD MEDICA LOS SAMANES $.A.S.
NO. TOTAL DE TRABAJADORES: 12
FECHA DE REUNION DEL COPASST: 21 DE DICIEMBRE DE 2020
ITEM PREGUNTA RESPUESTA EVIDENCIA
LA ARL ASISTIO A LA REUNION DE FORMA PRESENCIAL O VIRTUAL. (En caso
1 que la ARL no asista a la reunion adjuntar soporte del correo electronico Si FORMA VIRTUAL / SI
con el informe remitido a la misma.)
2 PORCENTAIE (%) DE CUMPLIMIENTO DE LAS MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD 100% Sl
¢SE HA IDENTIFICADO LA CANTIDAD DE LOS EPP A ENTREGAR DE ACUERDO
3 CON NUMERO DE TRABAJADORES, CARGO, AREA Y NIVEL DE EXPOSICION Sl ENVIADA EN EL PRIMER REPORTE
AL RIESGO POR COVID-19?
. ¢l0S  EPP  ENTREGADOS CUMPLEN CON LAS CARACTERISTICAS 5 ENVIADA EN EL PRIMER REPORTE (FOTOS Y FICHAS
ESTABLECIDAS POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL? TECNICAS)

y Directo
¢SE ESTA ENTREGANDO LOS EPP A TODOS LOS TRABAJADORES DE i i

ACUERDO AL GRADO DE EXPOSICION AL RIESGO? Expresar a cuantos

. trabajadores les fueron entregados los EPP de acuerdo al grado de indirecto g ¥
exposicion al riesgo.
Intermedio 5
6 ¢LOS EPP SE ESTAN ENTREGANDO OPORTUNAMENTE? SI SI
y ¢SE ESTA GARANTIZANDO LA ENTREGA DE LOS EPP EN LA CANTIDAD Y si S|
REEMPLAZO DE USO REQUERIDO?
¢SE HA PLANEADO LO NECESARIO PARA CONTAR CON SUFICIENTE
8 INVENTARIO QUE GARANTICE LA DISPONIBILIDAD REQUERIDA PARA LA Si ENVIADA EN EL PRIMER REPORTE
ENTREGA COMPLETA Y OPORTUNA DE LOS EPP?
¢SE COORDINO CON LA ARL EL APOYO REQUERIDO PARA CONTAR CON LOS
EPP NECESARIOS DE ACUERDO CON LO DISPUESTO EN EL DECRETO 488,
’ DECRETO 500 Y CIRCULAR 29 DEL 2020 EXPEDIDOS POR EL MINISTERIO DEL S ENVIADA EN EL PRIMER Y CUARTO RERQEIE
TRABAIO?
10 LINK DE PUBLICACION DE INFORME www.medisamanes.com en el menu desplegable de gestion SG-SST.
A e




E REPORTE DE TRABAJADORES

ITEM PREGUNTA CANT Documentos Requeridos:
- Formato FUREL casos confirmados COVID-19
1 |TOTAL DE TRABAJADORES 12 - Reporte de FUREL a la ARL
- Formato de Investigacion de EL
2 |TRABAJADORES CONFIRMADOS CON COVID-19 0 - Soportes de cumplimiento de las acciones establecidas dentro de la investigacion de EL.
3 TRABAJADORES SOSPECHOSOS PENDIENTES POR o
RESULTADQS DE PRUEBA COVID-19
4 |TRABAJADORES RECUPERADOS COVID-19 0
5 TRABAJADORES  FALLECIDOS POR  DIAGNOSTICO 6
COVID-19
CoDIGO FECHA DE LA ESTADO MEDIDAS PREVENTIVA FECHA DE
i i ‘ iial CIE-10 PRUEBA TRABAJADOR IMPLEMENTADA REPORTE FUREL DOSEENADIONES
3
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o 4 r




PROTOCOLO DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD
MEDISAMANES
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacién 04-dic-20
IPeriodo evaluado 28/Noviembre/2020 - 04/-Diciembre/2020
Responsable Vigia de SG-SST
PORCENTAJE
ITEM MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD (%)
1 Se realiza lavado de manos al ingreso y egreso a la institucion de todo el personal ya 100%
los usuarios.
2 Personal de vigilancia permanecer con mascarilla y exiger a los usuarios el uso de 100%
tapabocas para ingresar.
3 L . : 100%
Uso de elementos de proteccién personal para los trabajadores dependiendo del 4rea.
4 No se permite la entrada de domiciliarios a la institucién. 90%
5 Protocolo de lavado de manos al drea administrativa cada 2 horas, 100%
6 Restriccion de ingreso de pacientes al drea administrativa. 100%
7 Se modifica horario de atencién (Lunes a Viernes), manejando horario continuo para 0%
evitar el mayor desplazamiento del personal. g
8 L) ' 2 ) 100%
Limpieza y desinfeccion de las dreas comunes (sillas, pomos, barandas) cada 2 horas.
9 ; 1 ) N " : 100%
Se realiza marcacion de distanciamento en sillas de sala de esperay zona comun,
Se restringue transito del personal entre las areas utilizando las herramientas
10 i ; e o 100%
telefonicas (Chat, teléfono, radios de comunicacién, correo electronico).
11 ; i ; Y . 100%
Personal asistencial debe aplicar estrictamente los 5 momentos estipulados por la OMS.
12 Se ejecuta protdcolo de desinfeccién de articulos de trabajo. 100%
13 : = . ; 100%
Se realiza encuesta diaria de factores de riesgo laboral por la emergencia del COVID-19.
Se realiza encuesta de identificacién de factores de riesgo para presencia de COVID-19
14 a los pacientes, en dos instancias: Al momento de la programacién de cirugia y antes de 100%
ingresar al quiréfano (Area de admision).
Al ingresar el paciente al drea de admision de cirugia se le indica el lavado de manos y
15 ] 100%
el cambio de tapabocas.
18 Se imparte folleto y breve charla tanto al familiar como al paciente sobre el tema de la 100%
pandemia del COVID-19. %
- Se solicita la firma del consentimiento informado para cirugia en época de COVID-19 al 100%
familiar y al paciente. 4
Servicios generales y personal asistencial ejecutan el protocolo de aseo y desinfeccidn
bt final en todas las dreas de quiréfano. 100%
Observaciones
OV
( /
"’!Qg‘b W‘P ALl rﬁ/f‘h—l;&b
MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH K A HRE'O'R)
VIGIA SG-SST SUPLENTE eorile




MEDISAMANES

centro de cirugia ambulatoria

PROTOCOLO DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD

Fecha de realizacién

11-dic-20

Periodo evaluado

05/Diciembre/2020 - 11/-Diciembre/2020

Responsable

Vigia de SG-SST

ITEM MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD PDR(;::;TNE

y Se realiza lavado de manos al ingreso y egreso a la institucién de todo el personal ya 100%
los usuarios.

2 Personal de vigilancia permanecer con mascarilla y exiger a los usuarios el uso de 100%
tapabocas para ingresar.

3 . : : 100%
Uso de elementos de proteccién personal para los trabajadores dependiendo del 4rea.

4 No se permite la entrada de domiciliarios a la institucién. 90%

5 Protocolo de lavado de manos al 4rea administrativa cada 2 horas. 100%

6 Restriccion de ingreso de pacientes al d4rea administrativa. 100%

7 Se modifica horario de atencién (Lunes a Viernes), manejando horario continuo para 0%
evitar el mayor desplazamiento del personal.

8 R . : ¢ 100%
Limpieza y desinfeccion de las 4reas comunes (sillas, pomos, barandas) cada 2 horas.

9 s : : - : ; 100%
Se realiza marcacién de distanciamento en sillas de sala de espera y zona comun.
Se restringue transito del personal entre |as reas utilizando las herramientas

10 , > : =it 5 100%
telefénicas (Chat, teléfono, radios de comunicacion, correo electrénico).

e Personal asistencial debe aplicar estrictamente los 5 momentos estipulados por la OMS. i

12 Se ejecuta protdcolo de desinfeccién de articulos de trabajo. 100%

13 A cikis ; : 100%
Se realiza encuesta diaria de factores de riesgo laboral por la emergencia del COVID-19.
Se realiza encuesta de identificacién de factores de riesgo para presencia de COVID-19

14 a los pacientes, en dos instancias: Al momento de la programacién de cirugia y antes de 100%
ingresar al quiréfano (Area de admisién).

15 Al ingresar el paciente al drea de admision de cirugia se le indica el lavado de manos y 100%
el cambio de tapabocas.

16 Se imparte folleto y breve charla tanto al familiar como al paciente sobre el tema de la 100%
pandemia del COVID-19.

17 Se solicita la firma del consentimiento informado para cirugia en época de COVID-19 al 100%
familiar y al paciente.
Servicios generales y personal asistencial ejecutan el protocolo de aseo y desinfeccién

18 100%

final en todas las dreas de quiréfano.

Observaciones

Ze
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MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH KARINA'ABREO R.

VIGIA 5G-SST

SUPLENTE




MEDISAMANES

centro de cirugia ambulatoria

PROTOCOLO DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD

Fecha de realizacién

18-dic-20

Periodo evaluado

12/Diciembre/2020 - 18/-Diciembre/2020

Responsable

Vigia de SG-SST

ITEM MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD PORC(::;TNE

1 Se realiza lavado de manos al ingreso y egreso a la institucién de todo el personal y a 100%
los usuarios.

2 Personal de vigilancia permanecer con mascarilla y exiger a los usuarios el uso de 100%
tapabocas para ingresar.

3 : . : . 100%
Uso de elementos de proteccién personal para los trabajadores dependiendo del &rea.

4 No se permite la entrada de domiciliarios a la institucién. 90%

5 Protocolo de lavado de manos al 4rea administrativa cada 2 horas. 100%

6 Restriccion de ingreso de pacientes al 4rea administrativa. 95%

- Se modifica horario de atencién (Lunes a Viernes), manejando horario continuo para 0%
evitar el mayor desplazamiento del personal.

8 el : g } 100%
Limpieza y desinfeccion de las dreas comunes (sillas, pomos, barandas) cada 2 horas.

9 . o5 | " < " 100%
Se realiza marcacién de distanciamento en sillas de sala de espera y zona comun.

10 Se restringue trénsito del personal entre las dreas utilizando las herramientas 95%
telefénicas (Chat, teléfono, radios de comunicacién, correo electrénico).

a5 Personal asistencial debe aplicar estrictamente los 5 momentos estipulados por la OMS. AP

12 Se ejecuta protdcolo de desinfeccién de articulos de trabajo. 100%

13 ; ol ; . 100%
Se realiza encuesta diaria de factores de riesgo laboral por la emergencia del COVID-19.
Se realiza encuesta de identificacion de factores de riesgo para presencia de COVID-19

14 a los pacientes, en dos instancias: Al momento de la programacion de cirugia y antes de 100%
ingresar al quiréfano (Area de admisién).
Al ingresar el paciente al 4rea de admision de cirugia se le indica el lavado de manos y

15 : 100%
el cambio de tapabocas.
Se imparte folleto y breve charla tanto al familiar como al paciente sobre el tema de la

16 ; 100%
pandemia del COVID-19.

17 Se solicita la firma del consentimiento informado para cirugia en época de COVID-19 al 100%
familiar y al paciente.

e Servicios generales y personal asistencial ejecutan el protocolo de aseo y desinfeccion il

final en todas las dreas de quiréfano.

Observaciones

\“‘Paa:b \P? Eqlis

MAGDA MILENA GALVISF.

VIGIA SG-SST

LIZBETH KARINA ABREO R.
SUPLENTE
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MEDISAMANES

centro de cirugia ambulatoria

PROTOCOLO DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD

Fecha de realizacién

25-dic-20

Periodo evaluado

19/Diciembre/2020 - 25/-Diciembre/2020

Responsable

Vigia de 5G-SST

PORCENTAJE
ITEM MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD (%)
1 Se realiza lavado de manos al ingreso y egreso a la institucién de todo el personal y a 100%
(]
los usuarios.
2 Personal de vigilancia permanecer con mascarilla y exiger a los usuarios el uso de 100%
(+]
tapabocas para ingresar.
3 o ! ; 100%
Uso de elementos de proteccion personal para los trabajadores dependiendo del 4rea.
4 No se permite la entrada de domiciliarios a la institucién. 90%
5 Protocolo de lavado de manos al érea administrativa cada 2 horas. 100%
6 Restriccién de ingreso de pacientes al 4rea administrativa. 95%
7 Se modifica horario de atencién (Lunes a Viernes), manejando horario continuo para 0%
(]
evitar el mayor desplazamiento del personal.
8 o - B 5 100%
Limpieza y desinfeccion de las dreas comunes (sillas, pomos, barandas) cada 2 horas.
9 , .2 - ] » 3 100%
Se realiza marcacién de distanciamento en sillas de sala de espera y zona comdn.
Se restringue transito del personal entre las dreas utilizando las herramientas
10 e ; : B i 95%
telefénicas (Chat, teléfono, radios de comunicacién, correo electrénico).
11 3 5 . ) = 100%
Personal asistencial debe aplicar estrictamente los 5 momentos estipulados por la OMS.
12 Se ejecuta protdcolo de desinfeccién de articulos de trabajo. 100%
13 : o ; . 100%
Se realiza encuesta diaria de factores de riesgo laboral por la emergencia del COVID-19.
Se realiza encuesta de identificacién de factores de riesgo para presencia de COVID-19
14 a los pacientes, en dos instancias: Al momento de la programacion de cirugia y antes de 100%
ingresar al quiréfano (Area de admisién).
Al ingresar el paciente al drea de admision de cirugia se le indica el lavado de manos y
15 : 100%
el cambio de tapabocas.
Se imparte folleto y breve charla tanto al familiar como al paciente sobre el tema de la
16 a 100%
pandemia del COVID-19.
37 Se solicita |a firma del consentimiento informado para cirugia en época de COVID-19 al 100%
familiar y al paciente. )
” Servicios generales y personal asistencial ejecutan el protocolo de aseo y desinfeccién S
]

final en todas las areas de quiréfano.

Observaciones

\}qub H-P c QQ@%REO R.

MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH KARINA

VIGIA SG-SST

SUPLENTE




pi B PROTOCOLO DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD
MEDISAMANES
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacién 31-dic-20
Periodo evaluado 26/Diciembre/2020 - 31/-Diciembre/2020
Responsable Vigia de 5G-5ST
PORCENTAJE
ITEM MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD (%)
1 Se realiza lavado de manos al ingreso y egreso a la institucién de todo el personal ya 100%
los usuarios. :
2 Personal de vigilancia permanecer con mascarilla y exiger alos usuarios el uso de 100%
(]
tapabocas para ingresar.
3 ] ; . 100%
Uso de elementos de proteccién personal para los trabajadores dependiendo del area.
4 No se permite la entrada de domiciliarios a la institucién. 90%
5 Protocolo de lavado de manos al drea administrativa cada 2 horas. 100%
6 Restriccién de ingreso de pacientes al drea administrativa. 95%
y Se modifica horario de atencién (Lunes a Viernes), manejando horario continuo para 0%
evitar el mayor desplazamiento del personal. #
8 - : ; p 100%
Limpieza y desinfeccion de las 4reas comunes (sillas, pomos, barandas) cada 2 horas.
9 4 37 ¢ 5 z . 100%
Se realiza marcacién de distanciamento en sillas de sala de espera y zona comun.
Se restringue trénsito del personal entre las 4reas utilizando las herramientas
10 L . ; Ty { 95%
telefénicas (Chat, teléfono, radios de comunicacion, correo electrénico).
11 s 3 ; ; " 100%
Personal asistencial debe aplicar estrictamente los 5 momentos estipulados por la OMS.
12 Se ejecuta protécolo de desinfeccion de articulos de trabajo. 100%
13 ; oS0 : : 100%
Se realiza encuesta diaria de factores de riesgo laboral por la emergencia del COVID-19.
Se realiza encuesta de identificacidn de factores de riesgo para presencia de COVID-19
14 a los pacientes, en dos instancias: Al momento de la programacion de cirugia y antes de 100%
ingresar al quiréfano (Area de admisidn).
Al ingresar el paciente al 4rea de admision de cirugia se le indica el lavado de manos y
15 3 100%
el cambio de tapabocas.
%6 Se imparte folleto y breve charla tanto al familiar como al paciente sobre el tema de la 100%
pandemia del COVID-19. =
- Se solicita la firma del consentimiento informado para cirugia en época de COVID-19 al 100%
familiar y al paciente. f
Servicios generales y personal asistencial ejecutan el protocolo de aseo y desinfeccién
16 final en todas las dreas de quiréfano. 100%
Observaciones
£ rq
NG N0
MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH KARIIRTAEREO R.
VIGIA 5G-SST SUPLENTE




LISTA DE CHEQUEO DE ACATAMIENTO DE LAS MEDIDAS DE

B MR
MEDIS AMANES BIOSEGURIDAD
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacién 04/12/2020
Periodo evaluado 28/Noviembre/2020 - 04/Diciembre/2020
Responsable Vigia de SG-SST
ITEM PREGUNTAS S| NO
¢{Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo
1 con nimero de trabajadores, cargo,area y nivel de exposicion al X
riesgo por COVID-19?
¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas
2 S 3 ; X
por el ministerio de Salud y Proteccién Social?
3 ¢Se estd entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al X
grado de exposicion al riesgo?
4 ¢ Los EPP se estan entregando oportunamente? X
5 ¢Se ésta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y X
reemplazo de uso requerido?
¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario
6 que garantice la disponibilidad requerida para la entrega completa X
y oportuna de los EPP?
¢Se coordiné con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP
7 necesarios de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 488,Decreto X
500 y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio de Trabajo?
Observaciones
i?qarb ﬂ Gl Mﬂ"\”—_/[ e
MAGDA MILENA GALVISF, LIZBETH KARINAIABREO R.

VIGIA 5G-SST

SUPLENTE




MEDISAMANES

LISTA DE CHEQUEO DE ACATAMIENTO DE LAS MEDIDAS DE

BIOSEGURIDAD
Fecha de realizacién 11/12/2020

Periodo evaluado

05/Diciembre/2020 - 11/Diciembre/2020

Responsable

Vigia de SG-SST

ITEM PREGUNTAS Si NO

¢Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo

1 con ndmero de trabajadores, cargo,area y nivel de exposicion al X
riesgo por COVID-19?

2 ¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas X
por el ministerio de Salud y Proteccién Social?

3 ¢Se estd entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al X
grado de exposicion al riesgo?

4 ¢ Los EPP se estdn entregando oportunamente? X

5 ¢Se ésta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y X
reemplazo de uso requerido?
¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario

6 que garantice la disponibilidad requerida para la entrega completa X
y oportuna de los EPP?
¢Se coordind con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP

7 necesarios de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 488,Decreto X
500y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio de Trabajo?

Observaciones
( ) N
i SEES) \"P Gqlus MM‘HH:&:
MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH KARINA ABREO R.

VIGIA SG-SST

SUPLENTE
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LISTA DE CHEQUEO DE ACATAMIENTO DE LAS MEDIDAS DE

MEDIS AMANES BIOSEGURIDAD
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacién 18/12/2020

Periodo evaluado

12/Diciembre/2020 - 18/Diciembre/2020

Responsable

Vigia de SG-SST

500 y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio de Trabajo?

ITEM PREGUNTAS Sl NO

¢Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo

1 con nimero de trabajadores, cargo,area y nivel de exposicion al X
riesgo por COVID-19?

2 ¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas X
por el ministerio de Salud y Proteccién Social?

3 ¢Se estd entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al X
grado de exposicién al riesgo?

4 ¢ Los EPP se estén entregando oportunamente? X

5 ¢Se ésta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y X
reemplazo de uso requerido?
{Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario

6 que garantice la disponibilidad requerida para la entrega completa X
y oportuna de los EPP?
¢Se coordind con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP

7 necesarios de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 488,Decreto X

Observaciones

VIGIA 5G-SST

\fch&_y \"P Cquufs

MAGDA MILENA GALVISF.

SUPLENTE

LIZBETH KARINA-ABREO R.




LISTA DE CHEQUEO DE ACATAMIENTO DE LAS MEDIDAS DE
MEDISAMANES BIOSEGURIDAD
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacion 25/12/2020
Periodo evaluado 19/Diciembre/2020 - 25/Diciembre/2020
Responsable Vigia de 5G-55T
ITEM PREGUNTAS S| NO
¢Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo
1 con nimero de trabajadores, cargo,area y nivel de exposicién al X
riesgo por COVID-197
¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas
2 R i 3 X
por el ministerio de Salud y Proteccién Social?
3 ¢Se esta entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al X
|grado de exposicién al riesgo?
4 ¢ Los EPP se estdn entregando oportunamente? X
5 ¢Se ésta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y X
reemplazo de uso requerido?
¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario
6 que garantice la disponibilidad requerida para la entrega completa X
y oportuna de los EPP?
¢Se coordiné con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP
7 necesarios de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 488,Decreto X
500y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio de Trabajo?
Observaciones
pse Nol s i
\"Q’lo 13 KhD 661 Uis *@””"Q%d)
MAGDA MILENA GALVISF. LIZBETH KARINA'ABREO R.

VIGIA SG-SST

SUPLENTE




LISTA DE CHEQUEO DE ACATAMIENTO DE LAS MEDIDAS DE

MEDISAMANES BIOSEGURIDAD
centro de cirugia ambulatoria
Fecha de realizacién 31/12/2020

Periodo evaluado

26/Diciembre/2020 - 31/Diciembre/2020

Responsable Vigia de SG-SST
ITEM PREGUNTAS Si NO

¢Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo

! con ndmero de trabajadores, cargo,area y nivel de exposicion al X
riesgo por COVID-19?

2 ¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas X
por el ministerio de Salud y Proteccién Social?

3 ¢Se esta entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al X
grado de exposicién al riesgo?

4 ¢ Los EPP se estdn entregando oportunamente? X

5 ¢Se ésta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y X
reemplazo de uso requerido?
¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario

6 que garantice la disponibilidad requerida para la entrega completa X
y oportuna de los EPP?
¢Se coordiné con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP

7 necesarios de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 488,Decreto X
500y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio de Trabajo?

Observaciones

MAGDA MILENA GALVISF.

VIGIA SG-SST

Kagins{nges

SUPLENTE

LIZBETH KARINA ABREO R.




