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t. INTRODUCCION

En cumplimiento a lo establecido en la ley 1562 de 2012, el Decreto 1072 de 2015, Resolucion 0312 de 2019 y
demas normatividad vigente en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo en Colombia, el E.S.E. CENTRO
INTEGRAL DE REHABILITACION DE BOYACA ha estructurado el Sisterna de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajo (SG-SST), cuyo propdsito principal es la accidn conjunta entre la institucion, sus colaboradores y la
Administradara de Riesgos Laborales, a traves del mejoramienta continuo de las condiciones laborales, riesgos y
peligros en el lugar de trabajo.

El presente documento plantea la actualizacion e implementacion del sistema de gestion de sequridad y salud en
el trabajo (SG-SST) para la promacion de la salud de los trabajadores y la prevencin de las lesiones y
enfermedades laborales, a fravés de la implementacion de un método logico y por etapas cuyos principios se
basan en el ciclo PHVA (Planificar, Hacer, Verificar y Actuar) y que incluye la politica, organizacion, planificacion,
aplicacion, evaluacion, auditoria y acciones de mejora. El desarrallo arliculado de estos elementos, permitira
cumplic con los propésitos def SG-SST.

De acuerdo a lo establecido, el SG-38T se caracteriza por su flexibilidad al tamafio y caracteristica det E.S.E.
CENTRO INTEGRAL DE REHABILITACION DE BOYACA, para centrarse en la identificacion y confrol de los
peligros y riesgos asociados con su actividad, permitiendo también el crecrmlento personal y el mejoramiento de
la productividad de la empresa :

Mejora contmua :
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2. DIAGNOSTICO.

En un entorno laboral donde el bienestar y la sequridad de los empleados son primordiales, la Empresa Social del Estado
Centro de Rehabilitacion Integral de Boyaca se compromete firmemente a implementar y mantener una Politica de
Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) eficaz y conforme a los estdndares nacionales. Este documento es una
manifestacion clara del compromiso de la alta direccion con la seguridad y salud laboral, en linea con lo establecido por el
Decreto 1443 de 2014,

Nuestra politica, especifica y meticulosamente disefiada para nuestra Empresa, no sélo se ajusta a la naturaleza de los
riesgos laborales y al tamafio de nuestra organizacion, sino que también esta redactada con claridad y precision a fin de

pracurar un ambiente de trabajo seguro y saludable para la correcta prestacion del servicio de salud.

La difusion de esta politica es un proceso integrai ennuesfra organizacién. Se garantiza gue todos los niveles de la empresa

Este documento no solo cumple con | reqmsntos iegales sino que tamb:en reﬂeja nuestra dedtcacron a crear un entorno

faboral donde cada Servidor Plblico" y colabo%ador se sienta valorado, protegido y capacitado para contribuir de manera

segura y eficaz en la prestacion del servicio de salud.

" 3. MARCONORMATNO

NORMA | NUMEROFECHA| — ~ 1flULO DE LANORMA ~

Ley 9de 1979 Cadigo Sanitario Nacional
Ley 55 de 1993 Utilizacidn de los productas Quimicos en el trabajo.

Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan
Ley 100 de 1993 .

otras disposiciones
Por la cual se establecen mecanismos de integracion social de las

personas con Discapacidad, y de manera especial el Capitulo IV del

Ley 361 de 1997

Titulo Segundo sobre la integracidn laboral de las personas con

discapacidad.
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Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Transito Terrestre y se

Ley 769 de 2002 _
dictan otras disposiciones.
Normas sobre la organizacion, administracidn y prestaciones del
Ley 776 de 2002 _ ‘ )
Sistema Generai de Riesgos Profesionales.
Por medio de la cual se aprueba la “"Convencidn Interameticana para la
Eliminacién de todas las Formas de Discriminacién confra las
Ley 762 de 2002 Personas con Discapacidad”, suscrita en la ciudad de Guatemala,
Guatemala, el siete (7} de junic de mil novecientos noventa y nueve
(1599).
Ley 1010 de 2006 ley de Acoso Laboral
Se estipulan politicas pdblicas para la prevencién del consumo del
Ley 1335 de 2009 ,
tabaco y el abandono de la dependencia del tabaco del fumador.
oo | Define la obesidad y Jas enfermedades cranicas no transmisibles
Ley 355de2009 | asoctadas a ésta como una, prtondad de salud publ" 'ﬁy se adoptan

medldas para su control atenmon y prevenclon

Ley

1246 de 2009

Por med|o de la cual se aprueba la "Convencnon sobre Ios Derechos de
las personas con Dlscapamdad" adoptada por la Asambtea General de
la Namones Unidas el 13 de d:clembre de 2006

1287 de 2009

Ley 2 Por ia cual se adlclona Ia Ley 361 de 1997
L .Por la cual 5€ explde la Ley de Fon‘nallzacmn y Generacion de
ey 5 : .
Ley 1383 de 2010 S =+ Reforma Codlgo Namonal de Transito
F’or la cual s¢e establecen los lineamientos para el desarrollo de ta
Ley 1419 de 2010
SRR I -, Telesalud en Colombia.
Adopmc‘m de medudas para promover actlwdades generadoras de
Ley 1393 de 2010 .+ recursos para la salud, para evitar la evasion [a e}usmn de aportes a
SRS B : o salud
Ley 1503 de 2011 Formacion de habitos y comportamientos en la via
Ley 1523 de 2012 Procesos de Gestién de Riesgos.
Ley 1562 de 2012 Administracitn general de riesgos profesionales
Par medio de Ia cual se establecen las disposiciones para garantizar el
Ley 1618 DE 2013 oo i ,
pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad
Ley 1616 de 2013 _ Salud mental
Por medio de la cual se establecen las disposiciones para garanfizar el
Ley 1618 de 2013

pleno ejercicio de los derachas de las personas con discapacidad.
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Por medio del cual se crea la historia ¢linica electrdnica interoperable y

Ley 2015 de 2020
se dictan otras disposiciones.
Por medio de la cual se establece que entidades y corparaciones
Ley 2294 de 2023 N
plblicas deben afiliarse a riesgos lahorales a Positiva ARL
Por la cual se expide |a Tabla tnica para las indemnizaciones por
Decreto 2644 de 1994 | perdida de la capacidad laboral entre el 5% y el 49.99% y |a prestacion
econémica correspondiente.
Decreto 1832 de 1994 Tabla de enfermedades profesionales
Por el cual se reglamentan parcialmente los Regimenes Sanitarios, del
Decreto 1545 de 1998 | Control de Calidad y de Vigilancia de los Productos de aseo, higiene y
fimpieza de uso doméstico y se dictan otras disposiciones.
Por el cual se reglamenta la afiliacién al Sistema General de Riesgos
R Laborales de las personas wnculadas__a través de unicontrato formal
Decreto 7’23de 013 | '

Decreto

1507 de 2014

d.e. Ia Capamdad Laberai y Ocupaczonal

Decrato =

1477 de 2014

Tabfa de Enfennedades Laborales

Decreto

1443 de 2014

| Porel cua[ se dictan dlsposmlones para Ia lmp[ementacmn del Sistema

de ¢ Gestlon dela Segundad y Salud en el Tfabajo {SG-S3T),

1079de 2015 |

Por me_d_lo del cual se expide & Decreto Unico Reglamentario del

Decreto
Sector Transporte.
AT Por el cual se reglamentan los criterios de graduaclon de las multas
Decreto 472de 2015 | “por mfraccson a las Normas de Segundad y Salid en el Trabajoy
el e By .+ Riesgos, Laborales .
Por medm del cua! se expide el Decreto Unsco Reglamentano del
Decreto 1072 de 2015
Sector Trabajo
Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del
Decreto 780 de 2016 i .
Sector Salud y Proteccién Social.
Decreto 2157 de 2017 Elaboracidn del plan de gestion del rissgo y desastres
Decreto 1496 de 2018 Clasificacion y etiquetado de productos quimicos
Declarese el Estado de Emergencia Econdmica, Social y Ecologica en
Dacreto 417 de 2020 | todo el territorio nacional, por el termine de treinta (30) dias calendario,

contados a partir de la vigencia de este decreto [17 de marzo de 2020]
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Por ef cual se adoptan medidas de urgencia para garantizar la atencion

y fa prestacidn de los servicios por parte de las autoridades plblicas y

Decreto 431 de 2020 los particulares que cumplan funciones pdblicas y se toman medidas
para la proteccién laboral y de los contratistas de prestacion de
servicios,
Decreto 876 de 2020 Modifica las obligaciones de los contratantes y contratistas
GATI- DL Dolor Lumbar Inespecffico y Enfermedad Discal relacionadas can
- 2008 manipulacion manuat de cargas y ofros factores de riesgo en el
trabajo.
Dastrdenes mlsculo-esqueléticos relacionados con movimientos
GATI-DME
MMISS 2006 repatitivos de miembros superiores (sindrome de tinel carpiano,
epicondilitis y Enfermedad de Quervain
_ Disposiclones sabre vivienda, higiene y segur__i_dad enlos
Resolucion e

2000de 1903 i

establecnmnentos de trabajo

2013 de 1986

Por la cual se reglamenta la orgamzacnon y func[onamlento delos

comités de medlcma hlglene y segun jad mdustnal en los lugares de

trabajo (actualmente comlte parltano de Segundad y Salud enel
Trabajo ¥ Io vigia de Segundad y Salud en eI trabajo)

Resolucién

Actl\r(dades Segundad y Sa[ud enel. Trabajo farmacodependenma

alcohohsmo Y tabaqmsrno

180398 de 2004

: ;-Reglamento Técnico de Instafacmnes Electncas RETIE, que fija las

e ndlmones técnicas que garanhcen Ia seguridad en los procesos de

Generaclén Transmisidn, Transformacidn, Distribucion y Utilizacion de

Resolucién
Ia Energaa Electnca en Ia Republtca de Co!omb|a y se dictan ofras
' disposiciones,
Resolucion 1401de 2007 |~ - ¢ - Investigacidn de accidentes e incidentes
1 Porla cua! se adoplan las Gufas de Atencion lntegral de Seguridad y
Resolucidn 2844 de 2007 Salud en ai Trabajo Basadas en la Evidencia para dolor lumbar,
desordenes musculo-esqueléticos, hombro doloroso
Evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y confenido de las
Resolucidn 2346 de 2007 )
historias clinicas ocupactonales.
Resolucién 2646 de 2008 Riesgos psicolaborales
Medidas en relacion con el consume de cigarrillo o de tabaco en el
Resolucign 1956 de 2008 i
trabajo
Por la cual se establece el Reglamento Técnico de Trabajo Seguro en
Resolucién 3673 de 2008

Alturas.
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ia cual se modifican los articulos 11 y 17 de |a Resolucion 2346 de

Resolucién 1918 de 2009 2007, Regulacién de la Practica de las evaluaciones médicas y el
manejo y contenido de [as historias clinicas ocupacionales
Por la cual se establecen los Sistemas De Recoleccidn Selectiva y
Resolucidn 1511 de 2010 Gestion Ambiental De Residuos de Bombillas y se adoptan ofras
disposiciones
par la cual se establece la conformacion y funcionamiento del comité
Resolucion 1356 de 2012 o ) " _
de canvivencia laboral en entidades publicas y empresas privadas
. Por la cuai se establece el reglamento de seguridad para proteccion
Resolucion 1409 de 2012
contra caidas de alturas,
establece la conformacidn y funcionamiento del Comité de Convivencia
Resolucion 652 de 2012 . . )
Laboral en entidades plblicas y empresas privadas
e Por la cual se expide &l reglamento tecnlco de lnstalaclones eléctricas -
Resolucion 80708.de 2013 7 ..., o ‘
L Por Ia cua_l_ se establecen dlsposlclones para la telesa!ud y pardmetros
Resolucion -

2654 de 2016

. :_._;para la préctlca de Ia telemedlcma an ei pals

Resolucién | 1231 de 2016

Documentos Gma para la elaboracmn de los planes estrateglcos de

segundad wal

Resolucion |~ 0838 de2017

HIStOI'IaS C|II‘IICSS

Resolucion

Por medlo de la cua[ se adopta el reglamento'en cumphmiento delo
ordenado en la orden decxma prlmera de Ia sentencia T-573 de 2016
d:e{_ la Corte Constitucmnal yse dnctan otras disposiciones.

Resolucién

1786 2017, ..

Por la cual se establecen los requisitos técnicos y de seguridad para
proveedores del servicio de capamtamon y entrenamiento en
Proteccion contra Caldas en Trabajo en Alturas

Resalucidn

312 de 2019

i Por Ea cual se defi inen Ios Estandares Minimos del Sistema de Gestion

de la Segundad y Sa[ud enel Trabajo SG-8ST

Resolucién

666 de 2020

Par medic de [a cual se adopta el protocofo general de bioseguridad
para mitigar, controlar y realizar el adecuado manejo de la pandemia
del Coronavirus COVID-19

Resolucion

1155 de 2020

Se adopta el protocolo de bioseguridad para el manejo y control del
riesgo de coronavirus COVID-19 en la prestacion de servicios de

salud, incluidas actividades administrativas, de apoyo u alimentacion.

Resolucidn

2764 DE 2022

Por la cual se adopta la Batetia de instrumentos para la evaluacion de
factores de Riesgo Psicosocial, ta Guia Técnica General para la

promocién, prevencion e intervencidn de los factores psicosociales y
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sus efectos en la poblacidn trabajadora y sus protocolos especificos y

se dictan otras disposiciones

Resalucion 4272de 2022 Por la cual se establecen los requisitos minimos de Trabajo en Alturas

Por la cual se adopta el Manual de Procedimientos del Programa de
) Renabilitacion integral para la reincorparacion laborat y ocupacional en
Resolucion 3050 de 2022 . . .
el Sistema General de Riesgos Laborales y se dictan otras

disposiciones.

Por [a cual se adopta el Manual de Pracedimientos de| Programa de
B Rehabilitacion Integral para la reincorporacion laboral y ocupacional en
Resolucién 3050 de 2022 . ,
el Sistema General de Rigsgos Laborales y se dictan otras

dispasicionas.

Por Ia cual se dictan disposictongs en relacién con el procedimiento de

Resolucidn 1239de 2022 | certificacion de discapacidad y eI_Reglstro de Locahzacxén y

Caracterizacion de Perso "s con Dascapac ' 'ad

o Por medlo de la cual se establece &l uso obhgatono de! lapabocas y se
+555 de 2023 e

Resolucion

mantlenen ias medldas de autocundado

4 DEF[NIC!ONES

Acceso: Condiciones ¥ los SENIGIOS de informacion para

das pertinentes que deben cumphr Ias mstalacnones :

adaptar el entona, productos y servtcms como Ios objetos herramlentas y uten'snllos:"cbn el fin de asegurar el acceso
de las personas con dlscapamdad ‘en :guaidad de condiciones, al entorno fisico, el transporte, la informacién y las
comunicacianes, incluldos los sistemas v las tecnologias de la informacion v las comunicaciones, tanto en zonas urbanas
como rurales. Las ayudas técnlcas se haran con tecnologla aproplada tenlendo en, cuenta estatura, tamafio, peso y

necesidad de la persona. (Ley 1618 de 2013)
Accesibilidad: Se entiende por accesibilidad, la condiéié'n'qué p'ermite en'cﬁak‘;ﬁier'éépécid o ambiente interior o exterior,
el facil y seguro desplazamiento de la poblacién en general, y el uso en forma confiable y segura de los servicios ingtalados

en estos ambientes. (Ley 361 de 1997)

Accidente comun: Evento de salud repentine no relacionado con el frabajo, incluye sucesos en el hogar, via piblica,
recraativos, entre otros. (NTC 3793:1996 numeral 2.1)

Accidente de trabajo: Suceso repentino que sobrevenga par causa o con ocasion del trabajo, v que produzca en el
trabajador una lesién organica, una perturbacién funcional o psiquiatrica, una invalidez o la muerte.



VERSION: 2
cODIGO: DE-PL-D-01

DOCUMENTO

pagina 11 de 39
FECHA: 05/01/2024

PLAN INSTITUCIONAL

Es también accidente de trabajo aquel que se produce durante la ejecucin de drdenes del empleador, o contratante

durante la ejecucion de una labor bajo su autoridad, atn fuera del lugar y horas de trabajo.

También se considera accidente de trabajo el que se produce durante el traslado de los trabajadores o contratistas desde

su residencia a los lugares de trabajo o viceversa, cuando el fransporte lo suministre el empleadar.

También se considerara como accidente de trabajo el acurrido durante el ejercicio de la funcion sindical aunque el
trabajador se encuentre en permiso sindical siempre que el accidente se produzca en cumplimiento de dicha funcidn.
De igual forma se considera accidente de trabajo el que se produzea por la ejecucidn de actividades recreativas, deportivas
o culturales, cuando se actle por cuenta o en representacion del empleadar o de [a empresa usuaria cuando se frate de
trabajadores de empresas de servicios temporales que se encuentren en mision. (Fuente Ministerio de Salud y Proteccion
Social)

Accidente de transito: Evento generalmente;nvoluntario generado al menos por un, vehicuio &n movimiento, que causa

dafios a personas y bzenes mvolu adbs enél é lgualmente afecta la normai c:lrcufacmn de los vehi___ llos que se movilizan
: {Ley 769 de 2002 articulo 2)

por la via o vias compren das en el lugar o dentro de la zona de tnﬂuenma del he'

Accidente grave__ Aquef que frae como consecuencia amputamén de cualqmer segmento corporal fraciura de huesos

largos (femur, t|b|a,_ perone humero, radio y cubnto) & rauma craneoencef_ I'co q emaduras de segundo y tercer grado;

lesiones severas de mano tales como apiastamiento o quemaduras le3|ones severas‘de coiumna vertebral con

compromiso de médula esplnal lesiones oculares que comprometan Ia agudeza 0.8l campo visual o lesiones que

comprometan la capamdad éudttwa '(Réso[uc[én '1401_'de 2007 articuto 3)

Accidn correctiva: Accion para eliminar [a causa"de' :una no confarmidad y evitar gue vuelva a ocursir.

Accién de mejora: Accion de bptimiz'acién 'del Siste?na- de éestiéﬁ de Ia:;Segd'ridéd y Salﬁd en el Trabajo SGSST, para
lograr mejoras en el desempeno de Ia orgamzacmn en Ia segundad yla sa[ud en el trabajo de forma coherente con su

politica. TN IES FEC IR S .

Accién preventiva: Accién para eliminar o mitigar [a(s) causa(s) de una no conformidad potencial u otra situacion potencial

no deseable

Acoso laboral: Toda conducta persistente y demostrable, ejercida sobre un empleado, trabajador por parte de un
empleador, un [efe o superior jerarquico inmediato o mediato, un compafiero de trabajo o un subaltermo, encaminada a
infundir miedo, intimidacion, terror y angustia, a causar perjuicio laboral, generar desmotivacion en el trabajo, o inducir [a
renuncla del mismo, conforme lo establece la Ley 1010 de 2008. {Resolucidn 2646 de 2008 articulo 3, Resolucidn 1511 de
2010 artfculo 3)

Actividad rutinaria: Actividad que forma parte de la operacién normal de la empresa, se ha planificado y es estandarizable.

A
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Actividad no rutinaria: Es la actividad que no forma parte de la operacién normal de la empresa o actividad que a empresa

ha establecido como no rutinaria.

Acto Inseguro: Se refieren a todas las acciones y decisiones humanas, que pueden causar una situacion nsegura o
incidente, con consecuencias para el trabajador, la produccidn, el medio ambiente y otras personas. También el

comportamiento inseguro incluye la falta de acciones para informar o corregir condiciones inseguras.

Almacenamiento: Accidn y efecto de almacenar o guardar, los elementos o materiales, que la empresa requiere para

llevar a cabo su operacidn,

Alta direccidn: Persona o grupo de personas que dirigen y controtan una empresa, en el Centro de Rehabilitacion Integral

de Boyaca.

Amenaza: Peligro fatente de que un evento fisico de origen natural, o causads, o lndumdo por, la acclon humana de manera

accidental, se presente con una severtdad sut‘ cnente para causar perdlda de vndas iesnones u otros |mpactos en la salud,

fos recursos amblenta[es"Segun Decreto 1443 de 2014

Areas criticas: Areas de la empresa y componentes de las maqumas equspos matenales 0 estructuras que tienen la

probabilidad de ocas ':r;ar pérdldas si se deterioran, fallan o'se' usan en fo' na lnadecuada

Administradora de Ries, g_ Laborales: Entldad que asesora'y brlnda asi la empresa para el desarrollo

de los programas de prevencrén y atlende a Ios trabajadores que se acmdentan 0¢ fermankpor causas propias del frabajo

que desarrollan,

Auditoria: Proceso sistematico, mdependlente y documenlado para obtener ewdenclas objetwas y evaluarfas de manera

objetiva con el fin de determinar el grado en que se cump!en !os criterios de audﬁona

Ausentismo laboral; Es la sUma de los bériodds en ks que Tos er'n'p'le'adds de una organizacion no estan en el trabajo

segln lo pregramado, con a sin justificacion, (NTC 3793:1996 numeral 2.1)

Autocuidado: Obligacién de toda persona (Trabajador) de velar, por el meioramiento, la conservacion y ta recuperacion
de su salud personal y la salud de los miembros de su equipo de Trabajo, evitando acciones y omisiones perjudiciales y
cumpliendo las instrucciones técnicas y fas normas cbligatorias que dicten las autoridades competentes. (Decreto 780 de
2016 articulo 2.8.6.1.2)

Autoliquidacion: Praceso mediante el cual Jas empresas afiliadas calculan el valor que, por concepto de colizaciones,

deben pagar al Sisterna General de Riesgos Laborales,
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Auto-reporte de condiciones de trabajo y salud: Proceso mediante el cual el trabajador o contratista reporta por escrito

al empleador o contratante las condiciones adversas de seguridad y salud que identifica en su lugar de trabajo.

Barreras: Cualquier fipo de chstéaculo que impida el ejercicio efectivo de los derechos de las personas con algln fipo de
discapacidad. {Ley 1618 de 2013).

Bioseguridad: Es el conjunta de medidas preventivas que tienen por objeto minimizar el factor de riesgo que pueda llegar
a afectar la salud humana y el ambiente, {Decreto 780 de 2016 articulo 2.8.10.4). Conjunto de medidas preventivas que
tienen por abjeto eliminar o minimizar el factor de riesgo biologico que pueda llegar a afectar la salud, el medio ambiente o
la vida en de las personas, asegurando que el desarrollo o producto final de dichos procadimientos no atenten confra la
salud y segutidad de los trabajadores. (Resolucién 666 de 2020, Resolucion 843 de 2020 anexe técnico).

Cambio: Modificacién significativa de un proceso, instalacién o equipo ya existente, Modificacidn significativa de un

proceso, instalacian o equipo ya existente,

Capacidad: Descri_be‘iél'éptiitﬂ'd de una persona para _reali:z_ar:una_tarea{ oaccron __de(:reto 1507 &QI:_ZOM.

Capacrdad Iaborat' Conjunto de habilidades, destrezas aptrtudes y!o potencraflda s de orden frs&co, mental y social, que

Capacidad ocupabl I CaErdad de ejecucidn de una persona para Ilevar a cabo actrvrdades de la vida cotidiana vy
acupaciones. Depende de Ias habr!rdades motoras, |
vital. decreto 1507 del 2014

rbce_samrento comunrcac;én e mteraccron, segun las etapas del ciclo

Capacitacion: Actividad realizada en un (.:.e.r.rtro. de capacitacion y entrenamiento, con el fin de preparar el talento humano,
mediante un proceso tedrico, en ef cual el parttmpante comprende asrm[la & tncorpora canocimientos. (Resolucién 1178
de 2017 articulo 3). Es toda actrvrdad realrzada enuna empresa oinstitucin autonzada para responder a sus necesidades,
con ef objetivo de preparar el talento humano mediante un proceso en el cual el partrcrpante comprende asimila, incorpora
y aplrca conocimientos, habrirdades destrézas que lo hacen competente para ejercer sus labores en el puesto de trabajo,
(Decreto 1545 de 1998 articulo 2, Resolucion 1408 de 2012 articulo 2)",

Carga de trabajo: Tensicnes resultado de la canvergencia de las cargas fisica, mental y emocional. {Resolucion 2646 de
2008 articulo 3, Resoiucion 1511 de 2010 articulo 3)

Carga fislca: Esfuerzo fisiologico que demanda la ocupacién, generalmente se da en términos de postura corporal, fuerza,
movimiento y traslado de cargas e implica el uso de los componentes del sistema osteomuscular, cardiovascular y
metabdlico. (Resolucidn 2646 de 2008 articulo 3, Resolucidn 1511 de 2010 articulo 3)
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Carga mental: Demanda de actividad cognoscitiva que implica la tarea. Algunas de las variables relacionadas con la carga
mental son la minuciosidad, la concentracidn, la variedad de las tareas, el apremio de tiempo, ta complejfidad, volumen y
velocidad de la tarea. (Resolucion 2646 de 2608 articufo 3, Resolucion 1511 de 2010 articulo 3).

Carga psiquica o emocional: Exigencias psicoafectivas de las tareas o de los procesos propios del rol que desempefia
el trabajador en su labor yfo de las condiciones en que debe realizarlo. (Resolucién 2646 de 2008 articulo 3, Resolucion
1511 de 2010 articulo 3)

Causalidad: Causas o razones por las que se presenta un hecho determinado, En la historia siempre hay una cadena de

causalidad, No debe canfundirse con casualidad {circunstancia forfuita — casualidad),

Causas basicas; Causas reales que se manifiestan detras de los sintomas; razones por tas cuales ocurren los actos y
condiciones subestandares o inseguros; factores que una vez identificados permiten un control administrativo significativo.
Las causas bdsicas ayudan a exphcar por que se cometen actos subestandares o lnseguros y por que existen condiciones

subestandares o msegur 1S, Resolumon 1401 de 2007 articulo 3.

Causas mmedlatas Clrcunstanmas que se presentan kstamente antes del contacto por Io general son observables o se
hacen sentir. Se claSIfcan en actos subestandares o ‘actos 1nseguros (comportamlentos que podrlan dar paso a la

ocurrencia de un accxdente o incidente) y cond;cmnes subestandares 0 condamones mseguras (cwcunstanmas que podrian

ia de un accidente o mmdente) Resolucton 1401 de 2007 artlcuio 3

darpasoala ocurre

Centro de trabajo: Se enhende por centro de trabajo a tada ednf‘ cacnon o area a crelo abierto destmada a una actividad

econdmica en una empresa determinada

Certificacién: Constancia que se entrega al final de un proceso, gue acredita que un determinado etemento cumple con
las exigencias de calidad de la norma que io regula, o que una persona posee los conommlentos y hahilidades necesarias
para desempefar ciertas actwndades determmadas por el ttpo de capacltacmn (Resolucnon 3673 de 2008 articulo 2).

Certificacion de discapacidad: Es el 'proceéimiento'de vé!oracién ciihiéa m'ultidisci'pl'inérié sim'ul'{énea, fundamentado en
la Clasificacién Internacional del Funcionamiente, de la Discapacidad y de la Salud -CIF-, que permite identificar fas
deficiencias corporales, incluyendo las psicolégicas, las limitaciones en la actividad y las restricciones en la participacién
que presenta una persona, cuyos resulfados se expresan en el correspondiente certificado, y son parte integral del RLCPD,
El pracedimiento de certificacion de discapacidad estara exento de pago por parte del solicitante. (Resolucion 113 de 2020).

Ciclo PHVA: Procedimiento lagico y por etapas que permite el mejoramiento continuo a través de los siguientes pasos:

1. — Planificar: Se debe planificar la forma de mejorar [a seguridad y salud de los frabajadores,
encontrando qué cosas se estan haciendo incorrectamente o se pueden mejorar y

determinando ideas para solucionar esos problemas.
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2. - Hacer: Implementacion de las medidas planificadas.

3. - Verificar; Revisar gue los procedimientos y acciones implementados estan consiguiendo los
rasultados deseados.

4, ~ Actuar: Realizar accionas de mejora para obtener fos mayores beneficios en la seguridad
y salud de los trabajadares.

Clase de riesgo: Codificacién definida por el Ministerio de Trabajo y Seguridad Social para clasificar a las empresas de
acuerdo con la actividad econdmica a la que se dedican, Existen cinco clases de riesgo, comenzando desde la | hasta la
V. La Actividad econdmica correspondiente al Centro de Rehabilitacion Integral de Boyac4, correspondiente a riesgo V can

un porcentaje de cotizacion de 6.960%

Condicidn de salud: Término genérico que incluye las categorfas de enfermedad (aguda o crdnica), trastomo,
traumatismo y lesién. Una condicién de salud puede considerar también otras’ circunstancias como embarazo,

envejecimiento, estrés, anomahas congemtas o predmposmones genetlcas Las* condimones de salud“ se arganizan segln

la Clasificacion Estadlstlca Internacuonal de Enfermedades y Problemas Re[acsonados conla Salud -CIE 10,

Condiciones de traha;o' Todos los aspectos mtralaborales extralaborales e mdtwduafes que estan presentes al realizar
(Resolucmn 2646 de 2008 articulo 3,

Resolucion 1511 de 2010 articulo 3).

Condicidn i msegura Sltuaclon obJeto mherente aI entomo 0 el medlo amb|ente que se convserte en un peligro para las

personas, los bienes, la operamon y el medlo amblente y que bajo determlnadas condlcnones puede generar un incidente.

Consecuencia: Resultado, en términos de lesién o ehférmedad, de la materializacidn de un riesgo, expresado cualitativa
o cuantitativamente, (GTC 45:2012 numeral 2).

Contexto de la organizacion: Combmamon de cuestlones mternas y externas que pueden tener un efecto en ef enfoque
de la organizacion para el desarrollo y Iogro de sus ob]etwos : : S e g

Controles: Son las acciones vy los controles impuestos por |la empresa y sus {rabajadores, para evitar, eliminar, mitigar o
controlar un peligro, hacia el mejoramiento de Ia seguridad y salud en el frabajo.

Control de cambios: Registro de cambios realizados en pracesos y procedimientos, a través del cual se puede avidenciar

la gestién de los mismos.

Control en la fuente: Significa cambiar el origen o intervenir en el proceso donde esta presente el riesgo. La intervencion
proactiva o de anticipacion significa reconocer fos riesgos potenciales durante la fase de disefio de un proyecto o fabrica

(antes de que sea conslruido).
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Control en el medio: Reduccion de riesgos a los que estan expuestos los empleados, adopcidn de medidas de seguridad,

verificacion del contexto y ambiente laboral.

Control en el individuo: Controles directos en la persona, como entrenamiento, formacion utilizacidn de equipos de

proteccion.
Correccién: “la Accidn para eliminar una No Canformidad detectada”. Fuente 1SO Org.

Criterios de auditoria: conjunto de politicas, procedimientos o requisitos usados como referencia frents a ta cual se

compara fa evidencla objetiva.

Dafio corporal: Concepto que resulta de la canfluencia de dos perspectivas, la médica y la juridica. Con el nombre de
dafio carporal se conoce cualquier alteracidn somatica o psiquica que, de una forma u ofra, perturbe, amenace o inquiete
la salud de quien la sufre, o szmplemente limite 0 menoscabe la integridad personal del afectado yaen lo organico, ya en
lo funcional; para que se . conf gure ‘es suﬁmente cualquier merma de la mtegndad de Ia blologfa individual, con

independencia de SUS repercusmnes prachcas en uno 0 mas campos de Ea actwldad humana decreto 1507 del 2014.

Descripcion soc;odemograflca Perfil somodemograf co de la’ poblac1on trabajadora' que mcluye ia descripcion de las
caracteristicas socnales y demagraficas de un grupo. de trabajadores ta!es como: grado de escolandad ingresos, lugar de

residencia, composnmén famlhar estrato somoeconomtco estado cuwi raza ocupac:on area de traba;o edad, sexoy turno
de trabajo. (Decreto 1072 de 2015 articulo 2.2.4.6.2)

Desinfeccidn: Es la destruccmn de H{ orgamsmos de una superf cle por me e "égentes quimicos o fisicos.
(Resolucién 666 de 2020, F

Desinfectante: (1) Agente quimico que ellmma un rango de organismos patégenos pero no necesariamente todos los

Resolucién 843 de 2020 anexo técnico)

microorganismos. (Decreto .- -~ 5 1545 . :- - ?’:de <1988 - - -, articulo 2)
(2) Es un garmicida que inactiva précncamente todos Ios mlcroorgamsmos patogenos reconomdos pero no necesariamente
todas las formas de vida mncroblana eJempIo esporas Este térmlno 58 apllca solo a objetos mammados {Resolucidn 666
de 2020, Resolucion 843 de 2020 anexo técnico)

Diagnéstico de condiciones de salud: Resultado del procedimiento sistematico para determinar "¢l conjunto de variables
objetivas de orden fisioldgico, psicotdgico y sociocultural que determinan el periil sociodemografico y de morbilidad de la
poblacién trabajadora” (Decision 584 de la Comunidad Andina de Naciones) (GTC 45:2012 numeral 2).

Diagnéstico: Determinacion de la naturaleza de una enfermedad mediante la observacion de sus sintomas.

Discapacidad: El término “discapacidad” significa una deficiencia fisica, mental o sensorial, ya sea de naturaleza
permanente o temparal, que limita la capacidad de ejercer una o mas actividades esenciales de la vida diaria, que puede

ser causada o agravada por el entorno econdmico v social. {Ley 762 de 2002)
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Es un término general que abarca las deficiencias, las limitaciones de la actividad y las restricciones de la participacion.
Las deficiencias son problemas que afectan a una estructura o funcidn corporal; las limitaciones de la actividad son
dificultades para ejecutar acciones o tareas, y las restricciones de la participacion son problemas para participar en

situaciones vitales.

Por consiguiente, la discapacidad es un fendmeno complejo que refleja una interaccidn entre las caracteristicas del

grganismo humano y las caracteristicas de la sociedad en la que vive. (OMS)

“La discapacidad es un concepto que eveluciona y que resuita de la interaccion entre las personas con deficiencias y las
barreras dehidas a ia actitud y al entorng, que evitan su parficipacién plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de

condiciones con las demas”, Convencidn de la ONU, 2006,

Discriminacién por motivos de discapacidad: Se entenderd cualquier distincion, exclusion o restriccién por motivos de

discapacidad que tenga el propdsnto 0.l efecto de obstaculizar o dejar sin efecto. el reconiacimiento, goce o ejercicio, en

igualdad de condmtones de todos los derechos humanos y libertades fundamen es?en los émbltos politico, economico,

social, cultural, 0|v1l o de otro tipo. Incluye todas tas formas de dlscrlrﬁlnébion éntre ellas Ia denegacmn de ajustes
razonables. (Ley1346 de 2009) : i

Disefio unwersal:

personas, en la may medlda posible, sin necemdad de adaptacson ni dlseno especzallzado‘ ,"dlseno universal" no

excluira las ayudas te ni necesiten. (Ley 1346 de

2009)

ara grupos partlculares de persona :con discapamdad cuand

Se entiende como el disefic de productes, entornos, "p}'ogramas y servicios que puedan utilizar todas las personas, en la
mayor medida posible, sin necessdad de adaptamon m d:seno especuahzado El dlseno universal no excluira las ayudas
técnicas para grupos partlculares de personas con dISCElpaCIdad cuando se necesiten. (Resolucton 1904 de 2017).

Efectos en el trabajo: Consécﬁéhé:-iéi:s':éﬁfel medio laboral y en los re:sgt]'lia:dds del trabajo. Estas iricluyen el ausentismo, la
accidentalidad, la rotacién de mano de obra, la desmotivacion, el deterioro del rendimiento, el clima laboral negativo, entre
otros. (Resolucion 2646 de 2008 artfculo 3, Resolucién 1511 de 2010 articulo 3)

Efectos en la salud: Alteraciones que pueden manifestarse mediante sinfomas subjetivos o signos, ya sea en forma
aislada o formando parte de un cuadro o diagndstico clinico. {Resalucion 2646 de 2008 articulo 3, Resolucién 1511 de
2010 artfeulo 3).

Elementos de Proteccidn Personal: Dispositivo disefiado para evitar que persanas expuestas a un peligro en particular

entren en contacto directo con éi; evitando ef contacto con el riesgo, més no eliminandolo. pero no lo elimina.
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Los EPP se han disefiada para diferentes partes del cuerpo que pueden resultar lesionadas durante ta realizacion de las
acfividades, su cantidad y calidad deben ser acordes con los riesgos reales o potenciales existentes en los lugares de
trabajo, Resolucién 2400 de 1979

Emergencia: Es aquella situacidn de peligro o desastre o la inminencia del mismo, que afecta el funcionamiente normal
de la empresa. Reguiere de una reaccion inmediata y coordinada de los trabajadores, brigadas de emergencias y primeros
auxilios y en algunos £asos de otros grupos de apoyo

dependiendo de su magnitud. Decreto 1507 det 2014

Empleador: Toda persona fisica o juridica que emplea a uno o varios trabajadores. (Decision 584 de 2004 de la Comunidad
Andina de Naciones, art. 1}
Enfermedad: Condicion fisica o mental adversa identificable, que surge, empeora o ambas, a causa de una actividad
faboral, una situacién relacionada con el trabajo o ambas (NTC-OHSAS 18001). (GTC 45:2012 numeral 2)

Enfermedad general Todo estado patolég:co que no esté cons:derado camo enfermedad profesmnat (NTC 3793:1996

numeral 2.1).

Enfermedad Iahoral Se considera como la contratda como resultado de la exposnc[on a factores de rtesgo inherentes a

la actividad Iaboral 0 de] medio en el que el traba;ador ge ha visto obhgado a trabajar' '

colaboran en la aphcacuﬁn de un _praceso de mejora contznua para promover ~y-proteger Ea satud y |a seguridad de los

trabajadores, y la sostemblhdad del lugar de !rabajo_ o

EPS: Entidades Promotoras de Salud.

Equipo de proteccion personal Duspomtwo que ‘sirve como med!o de protecmon ante un petlgro Y quée para su
funcionamiento requiere de la mteracc:on con otros elementos E;emp[o s:stema de detecmon contra caidas. (GTC 45:2012
numeral o 2)
(2) Los equipos especificos destinados a ser utilizados adecuadamente por el trabajador para que le protejan de ung o
varios riesgos que puedan amenazar su seguridad o salud en el trabajo. {Decision 584 de 2004 de la Comunidad Andina

de Naciones, art. 1)

Ergonomia: Estudioc de |a adaptacion de las maguinas, muebles y utensilios a la persona que los emplea habitualmente,

para lograr una mayor comodidad y eficacia,

Evaluacion: Accién tendiente a establecer una barrera o distancia entre una fuente de riesgo y personas amenazadas,

hasta y a través de lugares de menor riesgo.
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Evaluacién del riesgo: Proceso para determinar el nivel de riesgo asociado al nivel de probabilidad de que dicho riesgo

se concrete y al nivel de severidad de las consecuencias de esa concrecidn. Decrefo 1507 del 2014

Evento Catastréfico: Acontecimiento imprevisto y no deseado que altera significativamente el funcionamiento normal de
la empresa, implica dafios masivos al personal que labora en instalaciones, pardlisis total de las actividades de la empresa
o una parte de ella y que afecta a la cadena productiva, o genera destruccidn parciaf o total de una instalacian. Decreto
1507 del 2014

Evidencia de [a auditoria: Registros, declaraciones de hechos o cualquier ofra informacién que es pertinente para los

criterios de auditorfa y que es verificable.

Examen médico ocupacional: Acto médico mediante el cual se interroga y examina a un trabajador, con el fin de
monitorear la exposicién a factores de riesgo y determinar la existencia de consecuencias en la persona por dicha

exposicién. Incluye anamneSis examen fisico completo con énfasis en el organo 0 sistema blanco andlisis de pruebas

clinicas y paracilmcas tales corno de Iaboratono imagenes d:agnostlcas efectrocardlograma y su'corre[amon entre ellos

para emitir un dlagnostlco y Tas recomendaciones. (Reso!ucnon 2346 de 2007 artncu!o 2)

Exposicion: Sitq_?gi_én:éﬁ |a cual las personas se eﬂcfuéﬁhtran er_l_:_g_qntécto_:g::ah Ios:[ﬁ(_{liéros. (GTC452012 numeral 2)

Exposicién a un factor'de riesgo: Para efectos de ]a presente resolumon se con3|dera exposn:u’m a un factor de riesgo,

la presencia del mismo en cualquner nivel de zntensndad o dosis. (Reso!ucwn 2346 de 2007 amculo 2)

Factor de riesgo: Es cdalqu:erz‘rzasg:d.‘ caracteristica, :e'l_e:ﬁ"lento 0 ekﬁbsid_(‘_m:._q_u_g aumenta la probabilidad de un individuo

de sufrir enfermedad 0 lesidn,

{Adaptacion definicion OMS).

Formacién: Proceso organizade y sistemético de capacitacion y entrenamiento, mediante el cual los aprendices adquieren

competencias laborales para desarrollar actividades productivas con mayor calidad. *

Historiz clinica electrénica: Es el registro integral y cronolégico de las condiciones de salud del paciente, que se
encuentra contenido en sistemas de informacion y aplicaciones de software con capacidad de comunicarse, intercambiar
datos y brindar herramientas para la utifizacion de la informacion refrendada con firma digital del profesional tratante. Su
almacenamiento, actualizacion y uso se efectla en estrictas condiciones de seguridad, integridad, autenticidad,
confiabilidad, exactitud, inteligibilidad, conservacion, disponibilidad y acceso, de conformidad con la normatividad vigente.
(Ley 2015 de 2020 articulo 2)

Hoja de vida de mantenimiento: Es el documento de la atraccion o dispositiva de entretenimiento, en el cual se deben
registrar todas las operaciones de mantenimiento preventivo y mantenimiento correctivo, las modificaciones o reformas

importantes del sistema operativo del equipo e igualmente el mantenimiento predictivo que, de acuerdo con las

{2
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recomendaciones del fabricante o instalador de la atraccion o dispositive de entretenimiento, deba practicarse a través de
ensayos no destructivas para el analisis de vibraciones que permita determinar posibles fallas en aquellos equipos rotativos,

como es el caso de los motores. (Resolucion 958 de 2010 articulo 2).

1.B.C. Ingreso Base de Coftizacién: Es el fotal de salario devengado durante el periodo, se ufiliza para pagar las
incapacidades temporales y los auxilios funerarios. Un Ingreso Base de Cotizacion para salarios integrales es dal 70% de
dicho monta, Un |BC no puede ser inferior a un salario minimo mensual vigente ni suparior a 25 salarios minimos mensuales
vigentes. El Ingreso Base de Cotizacion (IBC) puede diferir del reportado a Pensiones y a Salud cuando se presentan
hovedades. |.a cotizacidn por bonificaciones que constituyan salario, se hace proporgional a los dias laborados.

1.B.L. Ingreso Base de Liquidacién: Promedio mensuai de cotizacion de los seis (6) o doce (12) meses, o fraccion de
meses, dependiendo si el caso corresponde a un accidente de trabajo o a una enfermedad laboral. Se utiliza para pagar

tas indemnizaciones por incapacidad permanente parcial y las pensiones de invalidez y de sobrevivientes.

Incapacidad: Pago reahzado me iante una OD[IOPI cuando por el cuadro agudo. que presente el afiliado al Sistema

General de Riesgos, Laboraies le impide desempenar su capac:dad labora! por un Uempo determinado Equivale al 100%

del salario base de cohzacmn calculado desde el dna sngwente al que ocurr:o eI acmdente de trabajo ase d|agnostaco la

' t" a moﬂal (NTC-OHSAS 18001) NOTAT
a una lasién, enfermedad o wctlma mo _al

(lndependlente desu severidad) o v

_‘c‘(_;:_d_ente es un incidente que da lugar

Incidente de Trabajo: Un acontecimiento no deseado o provocado, durante el desempefio normal de fas actividades
laborales que se realicen normalmente, con el potencial de generar dafio fisico, una lesién 6 una enfermedad ocupacional

en un frabajador,

Inclusién social: Es un proceso gue ase'gura que todaé las personaé tengan las mismas oportunidades, y la posibilidad
real y efectiva de acceder, participar, relacionarse y disfrutar de un bien, servicio o ambiente, junto con los demas
ciudadanos, sin ninguna limitacidn o restriccién por motivo de discapacidad, mediante acciones concretas que ayuden a
mejorar la calidad de vida de las personas con discapacidad, (Ley 1618 de 2013).

Indemnizacion: Valor (nico cancelado al trabajador que como consecuencia de un AT 0 una EL, disminuye su capacidad
laboral en un porcentaje superior al 5% e inferior al 50%.

Indicadores de estructura: Medidas verificables de la dispenibilidad y acceso a recursos, politicas y organizacion con que
cuenta la empresa para atender las demandas y necesidades en Seguridad y Salud en el Trabajo. (Decreto 1072 de 2015
articulo 2.2.46.2)
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Indicadores de proceso: Medidas verificables del grado de desarrollo e implementacion del 8G-SST. (Decreto 1072 de
2015 articulo 2.2.4.6.2).

Indicadores de resultado: Medidas verificables de los cambios alcanzados en el periodo definido, teniendo como base la
programacién hecha y la aplicacidn de recursos propios del programa o det sistema de gestién. (Decreto 1072 de 2015
articulo 2.2.4.6.2)

Inicio de la actividad econdmica principal: Se entiende por inicio de la actividad econdmica principal fa fecha de
inscripcién en el regisiro mercantil de la correspondients Cémara de Comercio, con independencia de gque la
correspondiente empresa previamente haya operado como empresa informal. (Ley 1429 de 2010 articule 2)

Inspeccién planeada: Recorrido sistematico por un &rea, esto es con una periodicidad, instrumentos y responsables
determinados previamente a su realizacion, durante el cual se pretende identificar condiciones subestandares,

Inspeccion planeada formal Inspeccnones p[aneadas realizadas en, forma n snstematlc .En' ellas se incluyen los

reportes de condlmone subestandar emitidos por los trabajadores ha01a sus J_ s |nmed|atos o por los supervisores

durante su irabajo_ dl__&'_l‘__l‘

Invalidez: En Ias relac:ones laborales o funcmnanales sutuacton de mcapacrdad total o parcial

Investigacién de accldentes de frabajo: Proceso smtemattco'de detenmnamén y ordenam 1 de causas, hechos o

situaciones que genera o favorecneron ]a ocurrenma del acc|d te 0 mmdente 'qu reallz con el objeto de prevenir

L.P.P. Incapacidad Permanente Parcial' Es cuando al afiliado se le presenta una disminucion definitiva, igual o superior
al 5%, pero inferior al 50% de su capamdad laboral para Ia cual ha sido contratado o capac:ttado se le reconacerd una
indemnizacion en proporcién al dafio sufr[do equwalente auna suma no inferior a un salario base de liquidacién, ni superior
a 24 veces dicho saiario, (Decreto 2644 de 1994 —tabla de equivalencias). .

L.P.S: Institucién prestadora de serviclos de salud,

Manual de mantenimiento: Es ¢l documento de cada atraccion o dispositive de entretenimiento que contiene la
descripcion de las operaciones que deben realizarse, siguiendo las recomendaciones del fabricants, instalador o del

Operador, cuando aplique. (Resolucién 958 de 2010 articulo 2)

Manual de operaciones: Es el conjunto de instrucciones sobre procedimientos estandar en el funcionamiento de
atracciones mecanicas o dispositivos de entretenimiento que debe realizar el operario durante toda su jornada de trabajo.
(Resolucién 958 de 2010 articulo 2)
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Matriz de riesgos: Es una herramienta de gestion que permite determinar objetivamente cuales son los riesgos relevantes

para la seguridad y salud de los trabajadores que enfrenta una organizacion.

Matriz legal: Es la compilacion de los requisitos normativos exigibles a la emprasa acarde con las actividades propias e
inherentes de su actividad productiva, los cuales dan los lineamientos normativos y técnicos para desarroflar el Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-83T), el cual deberad actualizarse en ia medida que sean emitidas

nuevas disposiciones aplicables. Decreto 1443 de 2014

Medida{s) de control: Medida(s) implementada(s) con el fin de minimizar la ocurrencia de incidentes. (GTC 45:2012

numeral 2)

Medidas de prevencién: Conjunto de acciones individuales o colectivas que se implementan para advertir o evitar la
caida de personas y objetos cuando se realizan trabajos en alturas y forman parte de las medidas de contral, Entre ellas

estan: sistemas de i mgemeria programa de proteccron confra caidas y las medldas colectwas de prevenmon {Decreto

Medidas de protecclo 11 Conjunto de acciones mdlvlduales 0 colectwas que se |mplementan para detener ia caida de
persohas y ob]etos una vez oclrra o para mitigar sus consecuenc:as (Decreto 1545 de 1998 artlcu!o 2, Resolucion 3673
de 2008 - articulo 2)
Mejora continua: Proceso recurrente de optim|zacmn del S|stema de Gestlon de Ea Segundad ys S : _ud en el Trabajo, para

2, Resoluc[on 1409 'de 2012_

mpeno an este campo, de forma coherente con la politi
{':'1072 de 2015 rtlculo 22462)

lograr mejoras en ei d

e Segu ad 'y Salud en ¢f Trahajo
(SST) de la organizacién., (De :

Mejora Continua; Proceso recurren'te de optlmlzaciéh del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en ef Trabaje, para
lograr mejoras en el desempeno en este campo de forma coherente con la pohtica de Segundad y Salud en el Trabajo

SST de la organizacion,
Morbilidad: Proporcion de pers'onas_que '_eqfe'rm_én enun sitio:y tiempo d_eter'mihado:.j '

Movilidad reducida: Es la restriccidn para desplazarse que presentan algunas personas debido a una discapacidad o que
sin ser discapacitadas presentan algdn tipo de limitacién en su capacidad de relacionarse con el entorno al tener que
acceder a un espacio o moverse dentro del mismo, salvar dasniveles, alcanzar objetos situados en alturas normales. (Ley
1287 de 2009).

NIOSH: Instituto Nacional para la Salud y Seguridad Ocupacional de los Estados Unidos de Norteamérica,

Nivel de consecuencia (NC): Medida de la severidad da las consecuencias (GTC 45:2012 numeral 2)
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Nivel de deficiencia (ND): Magnitud de la relacién esperable entre (1) el conjunto de peligros detectados y su relacion
causal directa con pesibles incidentes y (2) con la eficacia de las medidas preventivas existentes en un lugar de trabajo.
{GTC 45:2012 numeral 2)

Nivel de exposicién (NE): Situacidn de exposicion a un peligro que se prasenta en un tiempo determinado durante la
jornada laboral. (GTC 45:2012 numeral 2)

Nivel de probabilidad {NP}: Producto del nivel de deficiencia por el nivel de exposicion (GTC 45:2012 numeral 2)

Nivel de riesgo: Magnitud de un riesgo resultante del preducto del nivel de probabilidad por el nivel de consecuencia.
(GTC 45:2012 numeral 2)

No conformidad: No cumplimiento de un requisito. Puede ser una desviacién de estandares, précticas, procedimientos

de trabajo, requisitos normativos aplicgbles entre otros. (Decreto 1072 de 2015 articulo 224562

Patologia: Que denpt' grmédéd oguela lrnphca

Partes 1nteresadas Persona 0 grupo dentro o fuera del Iugar de trabaj (vease'ei numeraf 2 18) involucrado o afectado

por el desempeno de segundad y salud ocupaczonal de una orgamzamon (NTC. OHSAS 18001). (GTC 45:2012 numeral 2)

en Ios equipos o en las

Peligro: (1) Fuente s

cmn o acto con potencial de caUSar dai’%o enla salud de Ios traba;ador
0?2‘de2015artlculo22462§ e P

instalaciones. (Dec_ret

Peligro: Fuenle, situacion o a‘_g_tﬁé_"coh ﬁa’téhclal_@_iecgusarr_ dafio en la sfé'lﬂd.:_Segqn;d_egre_to 1507 del 2014

Peligro inminente: Aquella condicion del entorne, acto critico o practica irregular que par su potencial se espera una alta
severidad de sus efectos mmecﬂatos oacoro p!azo que puedan comprometer fi saolog[camente el cuerpo humano dando

[ugar & un accidente grave o causar la muerte. En genera[ se puede presentar por: -
a) Ausencia de controles eficaces en términos de medidas de prevencidn y de proteccion.

b) Actos inseguros, ausencia de supervision eficaz o condicion solitaria del trabajador”. (Resolucion 491 de 2020 articulo
5)

Pérdidas: Toda lesidn personal o dafio ocasionado a fa propiedad, al ambiente o al proceso.

Perfil de! cargo: Conjunto de demandas fisicas, mentales y condiciones especificas, determinadas por el empleador como
requisitos para que una persona pueda realizar determinadas funciones o tareas. {Resolucién 2346 de 2007 articulo 2)
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Permisc de trabajo: Autorizacion otorgada por el supervisor o ef jefe inmediato, o la persona que la norma vigente
establezca, para que se puedan ejecutar en forma segura trabajos de alto riesgo como: trabajos en altura, trabajos

eléctricos, trabajos en caliente y trabajos en espacios confinados.

Parsonas con discapacidad: Son aquellas personas que presentan deficiencias fisicas, mentales, intelectuales o
sensoriales a largo plazo que, al interactuar con el entomo, encuentran diversas barreras, que pueden impedir su
participacion plena y efectiva en |a sociedad, en igualdad de condiciones con los demas ciudadanos, (Convencidn de la

ONU, 2008, y Clasificacion Intemacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud, OMS, 2002).

Plan de emergencias: Harramienta necesaria para planear, organizar, dirigir y controlar actividades tendientes a mitigar
las consecuencias de un evento stbito que pueda poner en peligro la estabilidad de la organizacion desde el punto de vista

humano, material o ambiental.

Plan de mejoramiento: Documento que contiene las recomendaciones generadas a parfir de una visita técnica de
verificacion o evaluacian de calldad cuya f nahdad es que el centro de capamtacxon y entrenam[ento disefie e implemente
acciones de me;oramlento'que permitan fortaiecer miegralmente et desempeno de un aprend|z cumphr con su funcién en
los términos establec&dos en los programas de formaclon y de esta manera subsanar o COITEQII‘ en un termmo no mayar de

un (1) afio los haliazgos encontrados. (Resolucaon 1178 de 201 7 artlculo 3)

Plan estrateglco de segundad vial: Es el mstrumento de plamf cacién que of cralmente cons1gnad0 en un documento

contiene las acmones mecamsmos estrategias ¥ medidas que deberan adoptar ias d;ferentes enudades organizaciones

o empresas del sector pub ic _y-prwado"emstenles en Colombla encamlnadas ¢ aI : nzar la Seguridad Vial como algo

inherente al ser humano y asi ewtar 0 T uc:rl _acmdenta!ldad vial de tos mtegrantes de sus compafiias, empresas u

organizaciones y disminuir los efectos que puedan generar los accidentes de transito. (Decreto 1079 de 2015 articulo
2.3.2.1)

Potencial de pérdidas: Gravedad, magnitud y frecuencia de las pérdidas que puedgn_ocasionar un accidente.

Pravencion de rlesgos: La prevencion de riesgo estd relacionada con la planificacion de medidas de proteccion que

busquen minimizar cualquier evento futuro, que pueda ocasionar dafios fisicos en las personas.

Probabilidad: Grado de posibilidad de que ocurra un evento no deseado y pueda producir consecuencias, (GTC 45:2012

numeral 2)
Procedimiento: Forma especifica de llevar a caho una actividad o un procesa. {Resolucién 491 de 2020 articula 5)

Proceso: Conjunto de aclividades mutuamente relacionadas o que interactlan, las cuales fransforman elementos de
entrada en resultados. (NTC ~ IS0 9000) (GTC 45:2012 numeral 2)
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Programa de mantenimiento: Es el conjunto de actividades a sjecutar con base en un plan establecido de forma periddica
y definido con frecuencias basadas en dias, semanas, meses, afios, 0 en nimero de horas de trabajo, o nimero de ciclos
de operacion o cualquier combinacian de las mismas. El propdsito del programa de mantenimiento preventivo es mantener
flas afracciones y dispositivos de entretenimiento en dptimas condiciones de operacidn y seguridad. (Resolucién 958 de
2010 articulo 2)"

Programa de salud ocupacional: En lo sucesivo se entenderd como el Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en
el Trahajo SG-SST. Este Sistema consiste en el desarrollo de un proceso Idgico y por etapas, basado en la mejora continua
y que incluye fa polftica, la organizacion, 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 salud en el trabajo.
(Ley 1562 de 2012 articula 1)

Protocolos seguros: Son todas aquellas acciones de los corresponsables que en tiempos reales en un antes, un durante

y un despues coadyuvan a Ia construcmon de una culfura deja prevenc:on en amblentes de consumo abusivo, para la

Registro: Documento
(Decreto 1072 de 2015_:art|culo 22462)

Reglamento de tra : a_j“ :

sus trabajadores en la '

Reintegro laboral: Consiste'en Ia actwldad de reincorporac;on del trabajador al desemperio de una actividad laboral, con
o sin modificaciones, en conduc:ones de compehtlwdad seguridad y confort, después de una incapacidad temporal o
ausentismo, asf como también actividades de reubicacion laboral temporal o definitiva o reconversion de mano de obra.
(Resolucién 3050 de 2022) T e R R R i

Rehabilitacién funcional: P'rgf':es"o §'d_e:'a_cpioneé médicas y :té_rapéuticas_, ;enr;‘a_\_mir_ié'dasf a [og'rér que |as personas con
discapacidad estén en condiclones de a'I:canzar y mantener un estado funcional éptimo desde el punto de vista fisico,
sensorial, intelectual, psiquico o soclal, de manera que [es posibilite modificar su propia vida y ser mas independientes.
{Ley 1618 de 2013)

Rehabilitacién integral: Mejoramiento de 1a calidad de vida y la plena integracidn de la persona con discapacidad al medio
familiar, social y ocupacional, a través de procesos terapéuticos, educatives y formativos que se brindan acorde al tipo de
discapacidad. (Ley 1618 de 2013)

Requisite normativo: Requisito de seguridad y salud en el trabajo impuesto par una norma vigente y que aplica a las
actividades de la organizacion, (Decreto 1072 de 2015 articulo 2.2.4.6.2).

15
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Riesgo: Combinacion de la probabilidad de que ocurra una 0 més exposiciones 0 evenfos peligrosos y la severidad del
dafic que puede ser causada por estos. (Decreto 1443 de 2014)

Riesgo aceptable: Riesgo que ha sido reducido a un nivel que la organizacién puede tolerar con respecto a sus
obligaciones legales y su propia politica en seguridad y salud ocupacional (NTC-OHSAS 18001). (GTC 45:2012 numeral
2)

Riesgo laboral: Probabilidad de que la exposicion a un factor ambiental peligroso en el trabajo cause enfermedad o lesion.
{Decision 584 de 2004 de la Comunidad Andina de Naciones, art. 1)

Salud: Es un deracho fundamental que significa no solamente fa ausencia de afecciones o de enfermedad, sino también
de los elementos y factores que afectan negativamente el estado fisico o mental del trabajador y estan directaments
relacionados con los componentes del ambiente del trabajo. (Decisidn 584 de 2004 de la Comunidad Andina de Naciones,
art. 1)

Salud Ocupacional: Se entendera en adelante como Seguridad y Saiud en el Trabajo defi nlda como aquella disciplina

que trata de la prevenmdn de las lesiones y enfermedades causadas por Ias condlclones de trabajo y de la prateccion y
promocion de la salud de los trabajadores. Tiene por objeto mejorar las cond;clones y el medlo amblente de trabajo, asi

como la salud en el" ab

ajo que conllava la promoclon y. eI manten|m|ento del blenestar fisico, mental y social de los

trabajadores en todas 1as ocupaciones.

Seguridad: Esla caracteristtca de_un prcducio de aseo higtene yllnmpleza de uso doméstmo' que permite sy USO sin

mayores posibilidades de causar efectos tox1co

Seguridad y Salud en el Trabajo: Expresi{'m que hace referencia al término “satud ocupacional’, que era utilizado antes
de [a publicacion de la Ley 1562 de 2012, (Decreto 1886 de 2015 _artl’c_u_lo_j) 1 PR

Sistema General de Rlesgos Laborales Es el conjunto de entndades publlcas ¥ prlvadas normas y procedimientos,
destinados a prevenir, proteger y atender a los trabajadores de los efectos de las enfermedades y los accidentes que
puedan ocurrirles con ocasidn o como consecuencia del trabajo que desarrollan. Las disposiciones vigentes de salud
ocupacional relacionadas con la prevencion de los accidentes de trabajo y enfermedades laborales y el mejoramiento de

las condiciones de trabajo, hacen parte integrante del Sistema General de Riesgos Laborales.

Sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo: Conjunto de elementos interrelacionados o interactivos que
tienen por objeto establecer una politica y objefivos de seguridad y salud en &l trabajo, v los mecanismos y accicnes
hecesarios para alcanzar dichos objetivas, estando intimamente refacionado con el concepto de responsabilidad secial
empresarial, en el arden de crear canclencia sobre el ofrecimiento de buenas condicianes laborales a los {rabajadores,
mejorando de este mado la calidad de vida de los mismos, ast como promoviendo la competitividad de las empresas en el
mercado. (Decision 584 de 2004 de la Comunidad Andina de Naciones, art. 1)
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Sistema de vigilancia epidemiolégica: La vigilancia epidemiolégica constituye el subsistema de informacion del sistema
de informacian - decisién — control de las enfermedades especificas, que sirve de base para hacer recomendaciones, para

evaluar las medidas de control y para realizar la planificacion.

Telemedicina: Conforme lo determina &l articulo 2° de la Ley 1419 de 2010, esta definicion corresponde a la provision de
servicios de salud a distancia en los componentes de promocién, prevencion, diagnastico, tratamiento y rehabilitacion, por
profesionales de 1a salud que utilizan techologias de la infarmacidn y la comunicacién, que Jes permiten intercambiar datos
con el propasito de faciiitar el acceso y la oportunidad en la prestacion de servicios a la poblacién que presenta limitaciones
de oferta, de acceso a los servicios 0 de ambos en su drea geografica. Lo anterior no exime a los prestadores de servicios
de salud y a las entidades responsables del pago de tales servicios de su responsabilidad de priorizar la prestacion
personalizada de servicios de salud, en el marco del Sistema General de Seguridad Social en Salud. (Resolucidn 2654
articulo 3)"

Toxicidad: Esla capamdad del producto de aseo, higiene y limpieza de uso domeshco de generar directamente una lesion

o dafio a un érgano o srstema del cuerpo humano’ (Decreto 1545 de 1998 am’

Trabajo: Toda actwtdad "humana remunerada o no, dedlcada a Ia produccaon comermahzacrén transformamon venta o
distribucion de blenes o serwcms ylo conocimientos, que una persona e;ecuta en forma [ndependlente o al servicio de otra
persona hatural 0 Jundlca {Resolucitn 2646 de 2008 arhculo 3 Resolumon 1511 de 2010 artfculo '3)Es toda actividad
humana libre, ya sea matenal a intelectual, permanente o transﬂona que, una persona natural e]ecuta conscientemente al

servicio de otra, y cualqmera que sea su finalidad, suempre que se efectue en ejecucion de un ¢ nirato de trabajo. (Cadigo

Sustantivo del Trabajo artlcu[o 5)

Valoracion del riesgo: Consiste en emiir un juicio sobre la talerancia o no del riesgo esfimado. {Decreto 1072 de 2015
articulo 2.2.4.6.2)

Vigilancia epidemioldgica de la salud en el trabajo Comprende la recopliacmn el anahs:s Ia interpretacion y la difusion
confinuada y sistematica de datos & efectos dela prevenmon La vxgﬂanma &5 mdzspensable para la planificacién, ejecucién
y evaluacion de los programas de seguridad y salud en el trabajo, el confrol de los trastomos y lesiones relacionadas con
¢l trabajo y el ausentismo laboral por enfermedad, asl como para la proteccion y promocién de la salud de los trabajadores.
Dicha vigilancia comprende tanto la vigilancia de la salud de los trabajadores como la del medio ambiente de trabajo.
(Decreto 1072 de 2015 articulo 2.2.4.6.2)

Vulnerabilidad: Es la incapacidad de resistencia cuando se presenta un fendmeno amenazante, o la incapacidad para

reponerse despugs de que ha ocurrido un desastre.

15
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5. OBJETIVOS

l.a Gerencia desarrolla su compromiso con Seguridad y Salud en el trabajo mediante la presente politica, a través de los

siguientes obigtivos:

5.1. Objetivo General.

» Disefiar e implementar los elementos y requisitos para la gestidn del Sistema de Gestidn en Salud y Seguridad
en el Trabajo de la Empresa Social del Estado Centro Integral de Rehabilitacion de Boyaca de tal manera que
permita controlar los peligros y minimizar los riesgos que se identifiquen en la institucidn, promover la mejora
continua, pravenir condiciones que puedan afectar ef bienestar de los trabajadoras y fa productividad.

5.2, Ohjetivos Especificos:

» Asegurar la ldentlﬁcacmn e intervenc:lén de los nesgos y pel;gro 'en ia._nstltuclon a partlr de Ia evaluacion y

» Prevemr 1_ ocurrenc;a de incidentes, acmdentes y enfermedades Iaborales : o

» Cumphr con Ias disposiciones legales en matena_de Segur:dad y Salud en el Trabajo wgentes aplicables a las
achwdades_de :Ia empresa. S : .

> Fomentar Ia parhcupamon delos trabajadores en el Slstema de Gestnon de !a Segundad y Sa[ud en el Trabajo.

¥ Planear y e;ecutar programas garantlzando la proteccnon de la salud Ia segundad y el bienestar de todos los
trabajadores dlrectos e mdtrectos'de Ia empresa e

>  Suministrar los recursos necesarios para la lmplementamon y mantenimiento del Sistema de Gestion de la
Sequridad y Salud en &l Trahajo.

> Comprometer a todos los Contratlstas en el cumpi:m:ento de Ios requ1sntos legales del Sistema de Gestion de

Salud y Seguridad en el Traba;o respeclo a la :mplementacson de actividades, planes programas dirigidos a

promover el bienestar de los Traba;adores prevemr acctdentes de: trabajo y enfermedades laborales, segiin
Capitulo 6 del Dacreto Ley 1072 de 2015 y el Capitulo |Hl Esténdares Minimos para Empresas de mas de 50
Trabajadores, articulo 16 de la Resolucidn 312 de 2019.

6. METODOLOGIA:

La aplicacidn del sistema de gestidn integral de seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) se hara bajo el modelo
del ciclo PHVA.Es un ciclo porque sigue cuatro fases planificar, hacer, verificar y actuar. Por esa razén también
&5 conocido con las siglas PHVA, que justamente coincide con cada una de las etapas que se deben seguir para
su implementacion,

En segundo lugar, también es conocida como circulo o ciclo de Deming, debido a que su creador es William
Edwards Deming. Deming era de naclonalidad estadounidense y vivié durante los afios de 1900 a 1993. Fue un
briflante estadistico, consultor, profesor universitario y sobre todo autor de textos sobre calidad total.
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Las cuatro etapas del ciclo de Deming son:

1. Planificar

Para empezar, en la fase de planificacidn lo que se busca es analizar la situacién de la empresa y sus
necesidades. Posteriormente encontrar las 4reas que puedan ser susceptibles de mejora y basade en ello
establecer los objetives que se deben alcanzar,

Claro que, para que este paso resulte efectivo se deben recopilar datos, proponer ideas, establecer los objetivos
y definir las acciones, asi como los fiempos para lograr los resultados.

2. Hacer

Luego que ya se tiene definido lo que se espera alcanzar y las acciones que se deben fomar, se deben
implementar. Es decir, se implementa el plan que previamente se ha elaborado para alcanzar las.mejoras
propuestas.

Fundamentalmente, en este paso se deben dirigir, organizar y asignar los recursos correspondientes; asi como
asignar responsabilidades para llevar a buen término la gjecucion.

3. Verificar

En consecuenma la venf icacion es e! proceso de control que debe seguwse Iuego de haber implementado e plan.
Laideaes venf car que se avanza en la direccion correcta hac:endo las valoracrones correspondlentes gue sean
necesarias en ¢l sistema de evaluacion. 5 : 3
Sin embargo o més importante es determinar si se esta cumpllendo con Ios ObjetIVOS ‘Para saber si estan
alcanzando las mejoras o no. Para ello ‘es praciso evaluar el plan momtorear su mplementacacn y dejar
documentada Ia snforrnacmn con las conclusrones obtemdas :

4, Actuar

Fmalmente se anatlzan'los _resultados obtemdos enla fase de venf icacion. ,;Con estos datos se elaboran Eos
informes y los analisis comparativos, Si el 1
no, se hacen los cambios correspondlentes

Ademas, toda esta informacion se utilizara para elaborar el siguiente plan, puesto que por eso es un ciclo el cual
se vuelve a iniciar luego de realizar los ajustes correspondienies,

En efecto, no se debe olvidar que es un ciclo, porque una vez que se fermina la etapa final, se debe volver a la
primera y repetir nuevamente. Por ello las actividades son evaluadas periddicamente, para poder incorporar
nuevas mejoras.

" 7. PLANES DE ACCION:
Enmarcados en la mejora continua dentro del ciclo P.H.V.A.

A. PLANEAR,
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_ PLANEAR
NUMERAL ITEM CRITERIO CUMPLI- AREAS
MIENTO | RESPONSABLES

1, 1.1.1. Asignacién de una *Asignar una persona que cumpla con 96% Alta Gerencia
persona que disefie e el perfil de formacidn necesario y Subgerencia
implemente ¢f Sistema de demas requisitos. Planeacion
Gestion de SST . Juridica
1.1.2. Asignar * Asignar las responsabilidades SS8T.
Responsabilidades en S8T | especificas en el SG-S8T a todos los
1.1.3. Asignacién de niveles de la
Recursos para SST organizacion.

* Destinar, Aprobar y utilizar los
recursos necesarios para &l sistema.

2. 1.1.4. Afiliacion al Sistema de | * Garantizar que todos los trabajadores, 96% 5.5.T- CLARA-
Seguridad Social Integral independientemente da su forma de CONTRATISTAS
1.1.5..Identificacion de vinculacién o contratacién estan
trabajadores que se afiliados al Sistema de Seguridad
dediquen en forma .. Social en Salud, Pensiony Rlesgos
permanente a act:wdades de | Laborales.
alto rlesgo y cot;zacmn de  |“*Enelcasoque aplique, |dentlf|ca i

los trabajadares. que se dedlquen en.
forma permanente al ejercicio de Eas
actividades de alto riesgo’ éStablec;das
L en el Decreto 2090 de 2003 Sl

3 1.1.6. Conformacion y * Conformar y garantizar el . 9% 1 SST
funclanamiento del funciona'miehtddel COPASST S
COPASST .

1.1.7. Capacitacién de los ' Capamtar en sus funmones y

integrantes del COPASST: 'responsabllldades aI COPASST ;

1.1.8, Conformacmn Yy :

funcionamiento del Com _ ! Qonfo_r_mar y garanuzar el

de Convivencia Laboral * ] funcionamiento del COCOLAB, de
acuerdo con la normatividad vigente.

4, 1.2.1. Programa de ) * Elaborar y ejecutar el programa de L 82% 88T
capacitacion anual -+ capacﬂamon anual en promocién y RN T.H.

prevencién, que incluye lo referente a PLANEACION
los peligros/riesgos prioritarios y las - SUBGERENCIA
.medidas de prevencién y contral,

extensivo a todos los niveles de la

organizacion.

5 1.2.2. Induccion y *Realizar actividades de induccion y 92% §ST

reinduccidn en SST reinduccion, Jas cuales deben estar T.H.
incluidas en el programa de SUBGERENCIA
capacitacion, dirigidas a todos los
trabajadores, independientemente de
su forma de vinculacion ylo
contratacion, de manera previa al inicio
de sus labores, an aspectos generales
y especificos de las actividades o
funciones a realizar gue incluya entre
ofros, la identificacion de peligros y
control de los riesgos en su frabajo v la
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prevencidn de accidentes de trabajoy
enfermedades laborales.

2.2.1. Objetivos de S3T

Definir los objetives del Sistema de
Gestion de SST de conformidad con la
palitica de SST, los cuales deben ser
claros, medibles, cuantificables y tener
metas, coherentes con el plan de
trabajo anual, compatibles con la
normatividad vigente, se encuentran
decumentados, son comunicados a los
trabajadores, son revisados y
evaluados minima una vez al afio,

1"l empleador.

| actualizados de ser necesarioyse . f.... ..
=] encuentran en documenta fi n*nado por i

96% | ALTA GERENCIA
PLANEACION
88T

231, Evaluacion inicial del
Sistema de Gestian

Realizar la evaluacion m:ctal del
Sistema de Gestion de SST
identificando las prlondades para
establecer ef plan de trabajo anual 0
para la actuahzacnon del ex:stente

Debe ser reallzada porel responsabie
del Sistema de Gestion de SSTo
.| contratada por la empresa con ‘personal

| Salud en &l Trabajo.

| extetno con licencia en Segundad y L EE

%% o7

241, Plan Anual de Trabajo -

Diseiiar y definir un plan anual de
trabajo para sl cumplimiento del
Sistema de Gestidn de SST, el cual
“identifica los ObjthOS metas
responsabilidades, recursos,

1t el empleadory el responsable del

Sistema de Gestidn de SST.

cronograma de actividades, firmado por | .-

92% | ALTA GERENCIA
PLANEACION
T.H.
SST.

2.5.1. Sistema de retencién
Documental
2.6.1. Rendicién de cuentas

* Contar con un sistama documental
que soporte los formatos del SG-8ST.
* Realizar anualmente la Rendicidn de
Cuentas del avance y desarrollo del
S5G-53T.

96% SS.T.
PLANEACION
SUBGERENCIA

10

2.7.1. Matriz legal

Definir la matriz legal que contemple las
normas aclualizadas del Sistema
General de Riesgos Laborales
aplicables a la empresa,

96% 8.8.T.

11

2.8.1. Mecanismos de
comunicacion

Disponer de mecanismos eficaces para
recibir y responder las comunicaciones
internas y externas relativas ala
Seguridad y Salud en &l Trabajo, como
por ejemplo auto reporte de

92% S8T.
CALIDAD
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condiciones de trabajo y de salud por
parte de los trabajadores o contrafistas.

12

2.9.1.Identificacion y
evaluacidn para la
adquisicién de bienes y
servicios

Establecer un procedimiento para la
identificacion y evaluacion de las
especificacionas en SST de las
compras y adquisicion de preductos y
servicios,

SS&T.
SUBGERENCIA
CALIDAD

82%

13

2.10.1.Evaluacién y
seleccidn de proveedores y
contratistas

Establecer los aspectos de SST que
podra tener en cuenta la empresa en la
avaluacion y seleccion de proveedores
y contratistas.

SUBGERENCIA
CALIDAD
COMPRAS

92%

14

2.11.1. Gestidn del cambio

Disponer de un procedimiento para
evaluar el impacto sobre la Seguridad y
Salud en el Trabajo que se pueda
generar por cambios internos o
externos,

ALTA GERENCIA
PLANEACION
TH.SST

96%

B. HACER__‘A__ip;fgp$

HACER

NUMERAL

CRITEREO

AREAS
RESPONSABLES

' CUMPU7
MIENTO.

1

3.1.1. Descripcion
sociodemagrafica y
Diagndstico de las
condm:ones de salud de los

Reco!ectar Ia 3|gu:ente mformacnon
actualizada de todos los trabajadores
del Gltimo afio: |a descripcion socio -
demografica delos trabajadores (edad
| sexo, escolaridad, estada civil) y el

: :-icondtcuones de salud Ia evaluacion y

salud de los frabajadores tanto de
| origen laboral como comdny los ... .

ocupacionales,

| diagndsico de condiciones de salud © |
que Incluya la caracterizacién de sus

resultados de las evaluaciones médicas

9% | TH SST.

3.1.2. Actividades de -
medicina def trabajo y de
prevencién y promacion de
la Salud.

- [:Desarrallar las actividades de medicina

del trabajo, prevencién y promocion de
la salud y programas de vigilancia
epidemicldgica requeridos, de
conformidad con las prioridades
identificadas en el diagnostico de
condiciones de salud vy con los
peligrosfriesgos prioritarios.

9% | TH SST.

3.1.3. Perfiles de cargos

Informar al médico que realiza las
evaluaciones ocupacionales los petfiles
de cargos con una descripcion de las
tareas y el medio en el cual se
desarrollara la labor respectiva.

SUBGERENCIA
ADMY FIN

96%
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3.1.4. Evaluaciones médicas
ocupacionales,

3.1.5. Custodia de las
historias clinicas

3.1.8. Restricciones y
recomendaciones médico
laborales

.50 ) médico que practica las evaluamones |

L -traba]ador o realizar. Ia readaptamon
I'laboral cuando se requiera. :
: Entregar a quienes califican en pnmera '

* Realizar las evaluaciones médicas de
acuerdo con la normatividad y los
peligrosiiesgos a los cuales se
encuentre expussto el trabajador.
Definir la frecuencia de las evaluaciones
médicas ocupacionales periddicas
seqlin fipo, magnifud, frecuencia de
exposicion a cada peligro, el estado de
salud del trabajador, las
recomendaciones de los sistemas de
vigilancia epidemiologica v la legistacidn
vigente,

Comunicar por escrito al trabajador los
resultados de las evaluaciones médicas
ocupaclonales los cuales reposaran en
su historia médica,

* Tener |2 custodia de las historias
clinicas a carge de una institucion
prestadora de servicios en SST o del

médicas ocupacionales. -
* Cumplir [as restricciones y = -
recomendacuones médico laborales .
reafizadas por parte de la Empresa :
Promotora de Salud (EPS)

(ARL) prescntas alos trabajadores para
la reahzacaon de, sus funcacmes g

: oporlumdad ylo a las Juntas de
Calificacion de Invalidez los documentos
que son responsabilidad del empleador

calificacién de origen y pérdida de la
capacidad laboral.

|- conforfe a las normas, parala : .. -

96% 88T

3.1.7. Estilos de vida y -
entorno saludable

Elaborar y ejecutar.un programa para -

de vida y entornos de trabajo saludable,
incluyendo camparias especificas
tendientes a la prevencidn y el control
de la fArmaco dependencia, el
alcoholismo y el tabaguismo, entre
olros.

promover entre los trabajadores, estilos

To6% SST.

* 3.1.8. Servicias de higiene
*3.1.9. Maneja de Residuos

* Contar con un suministro permanente
de agua potable, servicios sanitarios y
mecanismos para disponer excretas y
basuras.

* Eliminar los residuos sélidos, liquides
0 gaseosos que se producen, asi como
los rasiduos peligrosos, de forma que no
se ponga en riesgo a los trabajadores.

96% S.5.T CALIDAD

95
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*3.2.1. Reporte de
accidentes de trabajo y
enfermedades laborales
*3.2.2. Investigacién de

incidentas, accidentes de
trabajo y las enfermadades
cuando sean diagnosticadas

como laborales

*3.2.3. Ragistro y analisis
estad/stico de accidentes de

trabajo y enfermedades
laborales

Reportar a la Administradora de
Riesgos Laborales (ARL) v a la Entidad
Promotora de Salud (EPS) todos los
accidentes de trabajo y las
enfermedades laborales diagnosticadas.
Reportar a la Direccion Tarritorial del
Ministerio del Trabaje que corresponda
los accidentes graves y martales, asi
como las enfermedades diagnosticadas
como laborales,

Estos repottes se realizan dentro de los
dos (2) dias hahiles siguientes al evento
o recibo del diagndstico de la
enfermedad.

* Investigar los incidentes, y todos los
accidentes de trabajo y las
enfermedades cuando sean
diagnosticadas como laborales, con la
participacion del COPASST,

| determinando las causas basicas ¢
“I'inmediatas y la posibilidad, de que se

presenten nuevos ¢asos, i
Llevar registra estadistico delos -
accidentes de trabajo que ocurren aS|
como de las enfermedades Iaborales
que se presentan; se analiza este -
registro y las conclusiones denvadas del
estudio son usadas para el -

mejoramrento del Slstema de Gestfon ) _
.} de SST - Sa =

96%

S8.T.

*3.3.1. Frecuenma de "
accidentalidad -
*3.3.2 Sevendad de
accidentalidad
*3.3.3. Proporcidn de
accidentes da trabajo
mortales

3.3.4. Prevalencia de ia
enfermedad laboral
*3.3.5, Incidencia de Ia
enfermedad laboral

* 3.3.6. Ausentismo por
causa médica

1 Medir Ea frecuencia de ios acmdentes

*,.

1-como minime una (1) vez al mes y

i ‘-_réah;ar & clasificacion del origen del

'peligrolriesgo que los generd (fisicos, de
guimicos, biologicos, sequridad,

- publicas, ps:cosocnaies entre R

otros.). - .
* Medir Ia severidad de los acmdentes
'| de trabajo como minimo una (1) vez al -
mes y realizar la clasificacion del origen
del peligrofriesgo que los generd
(fisicos, quimicos, biologicos, de
sequridad, plblicos, psicosociales, entre
otros).
* Medir la mortalidad por accidentes
como minimo una (1) vez al afio y
realizar la clasificacion del origen del
peligrairiesgo que los generd (fisicos,
quimicos, bioldgicos, de seguridad,
publicos, psicosociales, entre otros).
* Medir la prevalencia de la enfermedad
laboral coma minimo una (1) vez al afio
y realizar la clasificacion del origen del
peligrofriesgo que fa generd {fisico,
quimico, hiolégico, ergondmico o

S&T.

TH.
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biomecanicao, psicosocial, entre

otros),

* Medir la incidencia de la enfermedad
laboral como minimo una (1) vez al afio
y realizar la clasificacion del origen del
pefigrofriesgo que [a generd (fisicos,
quimicos, bioldgicos, ergondmicas o
biomecanicos, psicosaciales, entre
atros).

* Medir el ausentismo por incapacidad
de origen laboral y comdn, como
minimo una (1) vez al mes y realizar la
clasificacion del origen del peligrofriesgo
que lo generd (fisicos, ergondmicos, 0
hiomecdnicos, quimicos, de seguridad,
publicos, psicosaciales, entre afros),

4.1.1. Metadologia para
identificacion de peligros,

avaluacién y valorac&on de

tesgos .- L
4, 1 2. i(_i_e_nﬂ_f cac:on de
valoramén de riesgos con
participacion de todos los
niveles de la empresa

4] fisico, ergonémico o biomecanico,
Ibiolégice, quimico, de segundad

* Definir y aplicar una metodologia para
la identificacién de peligros y evaluacidn
y valoracidn de los riesgos de origen

publlco psicosocial, entre otros con
achwdades rutmanas yno rutmanas :
maqumana y equipos en todos los - -
centros de trabajo y respecto de todos
los trabajadores mdependlentemente de
st forma de vmcUIacmn ylo : G
contratacion.

..} *Realizar la ldentnﬁcacmn de pehgros y o
'-'evaiuamén y valoracion de los riesgos -
. eon pamclpacmn de los trabajadores de
1 ‘todos los niveles de la empresa y
actualizarla como minimo una (1) vez al

afio y cada vez que ocurra un accidente
.| de trabajo mortal o unevento . © . ¢

presenten cambios en los procesos, en

+ 1| fas instalaciones, o maquinaria o

equipos,

catastrofico en la empresa o ciando se

96%

SST,

10

4.1.3. ldentificacién de
sustancias catalogadas
como carcindgenas o con
toxicidad aguda

4.1.4. Mediciones
ambientales

*En las empresas donde $€ procese,
manipule o trabaje con sustancias o
agentes catalogadas como
carcindgenas o can toxicidad aguda,
causantes de enfermedades, incluidas
en la tabla de enfermedades laborales,
priorizar los Hesgos asociados a las
mismas y realizar acciones de
prevencion e intervencidn al respecto.
* Realizar mediciones ambientales de
Jos riesqos priorifarios, provenientes de
peligros gquimicos, fisicos yio hiologicos.

92% §.5.T. CALIDAD

2
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11 4.2.1. Medidas de * Ejecutar las medidas de prevencion y 92% S8.T.
prevencidn y control frente a | control con base en el resultado de la
peligrosiriesges identificados | identificacidn de peligros, la evaluacion
4.2.2. Aplicacion de medidas | v valoracion de los riesgos {fisicos,
de prevencién y control por | ergondmicos, bioldgicos, guimicos, de
parie de los trabajadores seguridad, pablicos, psicosociales, entre
4.2.3. Procedimientos e otros), Incluidos los prioritarios y éstas
instructivos internos de se ejgcutan acorde con el esquema de
saguridad y salud en el jerarquizacidn, de ser factible priorizar la
trabajo intervencion en la fuente y en el medio.

* Verificar la aplicacion por parte de los
trabajadores de las medidas de
prevencion y control de los
peligrosfriesgos {fisicos, ergondmicos,
biologicos, quimicos, de seguridad,
publicas, psicosociales, entre otros),
* Elaborar procedimientos, instructivos y
fichas técnicas de seguridad y salud en
el trabajo cuando se requieray
e = entregarlos a fos trabajadares, AT

12 4.24. Inspecciones a “|* Elaborar formatos de registro para | la | $6% | S8.7 GALIDAD
instalaciones, maquinaria o realizacién de las visitas de mspecclén
equipos Realizar las visitas de inspeccion -
4.2,5, Mantenimiento sistemafica a las instalaciones,
periddico de las maquinaria o equipas, incluidos [os
instalaciones, equipos, relac:[onados conla prevenmdn y
maquinas y herramientas atencidn de emergencias; con Ia

R participacion del COPASST :
* Realizar el manten[mlento perlodaco de
las instalaciones, equipos, méqumas y.
‘herramientas, de acuerdo con los
informes de las visitas de inspeccién o

| ‘reportes de condiciones inseguras y los

manuales y/o las fichas técnicas de los
mismes.

13 4.2.6. Entregadelos, .~ ;- |- Suministrar a los trabajadares los - -

elementos de proteccion
personal - EPP y
capacitacion en uso
adecuado

se requieran y repanerlos
'oportunamente conforme al desgaste y
condiciones de uso de los mismos.
Verificar que los contratistas y
subcontratistas entregan los elementos
ds proteccion personal que se requiera
a sus trabajadores y realizan la
reposicion de los mismos
oporfunamente, conforme al desgaste y
condiciones de uso.

Realizar la capacitacién para el uso da
los elementos de proteccion personal.

- elementos de proteccion personal que

%% _ S8,
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14 5.1.1. Plan de prevencion, * Elaborar un plan de prevencion, 96% S.5.7.
preparacion y respuesta ante | preparacion y respuesta ante emergencias
emergencias que identifique las amenazas, evalie y
5.1.2. Brigada de prevencion, | analice a vulnerabilidad.
preparacion y respuesta ante | Como minimo el plan debe incluir: planos
emergencias de las instalaciones que identifican areas y
salidas de emergencia, asi como la
sefializacion, realizacién de simulacros
como minimo una (1) vez al ao.
El plan debe tener en cuenta todas las
jornadas de trabajo en todos los centros de
trabajo y debe ser divuigado
* Conformar, capacitar y dotar la brigada
de prevencion, preparacion y respuesta
ante emergencias (primeros auxilios,
contra incendios, evacuacion, etc.), segin
o las necesidades y el tamanodela |
S| empresa. S G
VER]FICAR SR T T
NUME- CRITERIO i CUMP_L_I AREAS
RAL | e ] memgmes G MIENTO | RESPONSABLES

1 N, Definir mdxcadores que permltan evafua_r_e_] 92% SST.
del Sistema de Gestion de Sistema de Gestion de SST de acuerdo con - -
Seguridad y Sal d en eE las condiciones de la empresa teniendo en.
Trabajo .../ cuentalo indicadores minimos sefialados en

: ‘el Capltulo'IV de la presente Resoiuczon """"

2 6.1.2. Auditoria anual | Realizar una auditoria anual, la cual sera 92% SS.T.
6.1.4. Planificacion de a planificada con la participacion del Comité COPASST
auditoria con el COPASST Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo. ALTA GERENCIA

3 Revision por la alta direccion. .| Revisar como minimo una (1) vez al afio, por - ...96% | ALTA GERENCIA
Alcance de la auditoria del - ‘parte de |a alta direccion, el Sistemade - S
Sistema de Gestion de SST Gestion de SST resultados y el alcance de la

T audltona de cumplamiento del Sistema de -
| Gestion de Seguridad y Salud en el Trabao,
de acuerdo con el aspecto sefialado en el
articulo 2.2.4.6.30. del Decreto 1072 de 2015.
D. ACTUAR.
ACTUAR
NUMERAL [TEM CRITERIO CUMPLI- AREAS
MIENTO | RESPONSABLES

1 7.1.1. Acciones preventivas Definir e implementar las acciones 92% S.8.T.

ylo correctivas.

preventivas y/o correctivas necesarias con
base en los resultados de la supervision,
inspecciones, medicion de los indicadores

1S
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del Sistema de Gestion de SST entre
otros, y las recomendaciones del

COPASST.
2 7.1.2. Acciones de mejora * Cuando después de larevision porla Alta | 92% SS.T.
conforme a revision de la Alta | Direccion del Sistema de Gestion de SST, ALTA GERENCIA
Direccion, se evidencie que las medidas de
7.1.3. Acciones de mejora prevencion y control relativas a los peligros
con base en investigaciones | y riesgos son inadecuadas o pueden dejar
de ATEL. de ser eficaces, la empresa toma las

medidas correctivas, preventivas y/o de
mejora para subsanar lo detectado.
* Definir e implementar las acciones
preventivas yfo correctivas necesarias con
base en los resultados de las
investigaciones de los accidentes de
trabajo y la determinacién de sus causas
basicas e inmediatas, asi como de las N
RO T eﬂfermedadeslabora]es iy

4 7.14. Plan de mejoramlento | Implementar las medidas.y acciones - 9;% S.8.T.

correctivas producto de requenmien_tos 0
L recomendacaones de autoridades

8 APROBAC]ON

La gerencia de la Empresa Soc:al del Estado Centro de Rehabllltamon Integral de Boyaca.aprueba el Plan anual de trabajo de
Seguridad y Salud en el Trabajo a los 31 dfas del mes de enero de dos mil veinticuatro (2024).

ORIGINAL FIRMADO

ZULMA CRISTiNA MONTANA MART!NEZ
Gerente E.S.E. Centro de Rehabhilitacién Integral de Boyacé

Elaboro: Oscar Javier Sanchez Martinez, iLider ST ¥S- 3‘7/35!
Reviso: Andrea Chona Bolivarf Subgerente Administrativa y Flnanczert\%z/,
Aprobd: Zulma Cristina Montafia Martinez/ Gerente
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