LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAV:

SUMISNISTRO DIARIO DE ELEWENTOS O PROTEGCION PERSONAL

UERDQ A LD RECOMENDADO POR EL CONSENS
OR MARQUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDO PARA SU ROL.

NOMRE ENCARGAD(Q DE LA ENTREGA. L —u NQ@Q ! € N

Hoja2

Codige: ID-THSST-GU-06-F08

Fecha creacin: 2020/07/10

Fecha actualizacion:2020/09/30

Version:02

rante las labores que realice y quedo a entera safisfaccian, haciéndome responsable de

O COLOMBIANO DE INFECTOLOGIA Y LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION S0CIAL SEGUN

Medellin -

SEDE EN LA QUE SE
ENTREGA LOS EPP;
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CONVENCIONES

En cada Casitta debe diligenciar la cantidad entregada de EPP a cada colaberadar

Elaberads por Seguridad y Salud en &l Trabajo

Aprebada por:Seguridad y Salud en el Trabajo, Geslidn de calidad

Pagina




Hoja2

) Cédigo: ID-THSST-GU-08-F08
Fecha creacién: 2020/07A10
SUMISNISTRO DIARIO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL Fecha actuaizacion-2020/09/30
Versidn 02
Hago constar gue los elementos de proteccién personal suministrados se encuentran an éptimas condiciones y seran utilizados durante ias labores que realice y quedo a entera satisfaccion, haciéndome responsable de
su cuidado, mantenimiento, pérdida y de las consecuencias que puedan generarse por la falta de uso y/o mat uso de ios mismos.

LA ENTREGA DE EPP SE REALIZA DE ACUERDO A LO RECOMENDADO POR EL CONSENSO COLOMBIANO DE INFECTOLQGIA ¥ LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIQ DE PROTECCION SOCIAL SEGUN
LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAVOR MARQLUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDG PARA SU ROL.

NOMRE ENCARGADO DE LA ENTREGA; LJQQ\% \N& ..nlh.cw . SEDE EN LA QUE 5E e \N&F\W \ \K 1

ENTREGA LOS EPP:

TAPABQCA GAFAS O OTRO |OBSER :
- TAPABOCAS BATA GUANTES GORRG TELEFONQ
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CONVENCIQNES

En cada Casilla debe diligenclar la cantidad entregada de EPP a cada colaborador

Elaboraifo por: Seguridad y Salud 2n ¢l Trabajo

Apmbado por.Seguridad y Salud en e Trabajo, Gestidn do calidad
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Hoja2

Cadigo: ID-THSST-GU-05-FOB
Fecha creacitn: 2020/07/10
Facha aclualizacidn:2020/09/30
Version:02

SUMISNISTRO DIARIO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Hago constar que los elementos de proteccion personal suministrados se encuentran en éptimas condiciones y seran utilizados durante las labores que realice y quedo a entera satisfaccién, haciéndome responsable de
su cuidado, mantenimiento, perdida y de las consecuencias gue puedan generarse por (2 falta de uso y/o mal uso de los mismos.

LA ENTREGA DE EPP SE REALIZA DE ACUERDQ A LQ RECOMENDADO POR EL CONSENSO COLOMBIANO DE INFECTOLOGIA Y LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL SEGUN
LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAVOR MARQUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDO PARA SU ROL.

SEDE EN LA QUE SE

’ 3%\0\_.@\.} _D

NOMRE ENCARGADQ DE LA ENTREGA. m _ ! u Q%. \lvm\m\: ‘ .w.

ENTREGA LQS EPP;
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CONVENCIONES

En rada Casilla debe dilipenciar la cantidad entregada de EPP & cada colaberador
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Elaborado por: Seguridad y Salud en el Trabajo

Aprchado porSeguridad y Salud en el Trabiajo, Geslidn de calidad




SUMISNISTRA DIARIO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Hoja2

Cadigo: ID-THSST-GU-05-FOB
Fecha creacidon: 2020/07/10
Fecha actualizagidn:2020/09/30

Versian:2

Hage constar que los elementos de proteccion perscnal suministrados se encuentran en optimas condiciones v seran utilizados durante Ias labores que realice ¥ quedo a entera satisfaccion, haciéndame responsable de
su cuidado, mantenimiento, pérdida v de las consecuendias que puedan generarse por la falla de uso y/o mal usa de 105 mismos.
LA ENTREGA DE EPP SE REALIZA DE ACUERDC A LO RECOMENDADQ POR EL CONSENSO COLOMBIANG DE INFECTOLOGIA Y LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL SEGUN
LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAVOR MARQUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDO PARA SU ROL.

NOMRE ENCARGADQ DE LA ENTREGA,_. __ _Qé \swm\\%c.m

SEDE EN LA QUE SE
ENTREGA LOS EPP:

Mede lln

TaPABDCAS | TAPABOCA GAFASD | nppg | UTRO|OBSER 1. TELEFON
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CONVENCIONES

En cada Casilla debe diligenciar la cantidad entregada de EPP a cada colaborador

Elaborade por; Seguridad y Salud en & Trabajo

Aprobada por-Eeguiidad y Salud en el Trabajo, Gestidn de calidad




Hoja2

Cédige: ID-THSET-GLU-08-F08
Fecha creacion: 2020/07/10
Fecha actualizacién:2020/0/30
Versign:02

SUMISNISTRO DIARIQ DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Hago constar que los elementos de proteccion perscnal suministrados se encuentran en éptimas condiciones y seran utilizados durante las labores gue realice y quede a entera satisfaccion, haciéndeme
responsable de su cuidado, mantenimiento, pérdida y de las consecuencias que puedan ganararse por la falta de usa y/o mal uso de los mismos.
LA ENTREGA DE EFP SE REALIZA DE ACUERDO A LO RECOMENDADC POR EL CONSENSO COLOMBIAND DE INFECTOLOGIA Y LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL
SEGUN LA DEFIMICION DE CADA ROL , POR FAVOR MARQUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDG PARA SU ROL.

NOMRE ENCARGADD DE LA ENTREGA: b-j&-lﬂo *Om‘ —\..\’d.w

SEDE EN LA QUE SE
ENTREGA LOS EPP:

Medtelhn

En cada Casiila debe diligenciar ta cantidad entregada de EPP a cada colaborador

Pagma

Elaborado por: Segurida;
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CONVENCIONES -

d y Salud en el Trabajo

Aprebado por:Segundad y Salud en el Trabajo, Gestién de calidad




Hoja2

SUMISNISTRO DIARIO DE ELEMENTOS DE PROTEGCIIN PERSONAL

Cddige. ID-THSST-GU-08-F08
Fecha creacion: 2020/07/10
Fecha actualizacidn:2020/05/30
Varsion: 02

Hago constar gue los elementos de proteccion personal suminisirados se encuentran en dptimas candiciones y seran utilizados durante las labores gue realice y quedo a entera satisfaccion, haciéndome
rasponsable de su cuidado, mantenimiento, pérdida y de las consecuencias que puedan generarse por la falia de usc yfo mal uso de los mismos.
LA ENTREGA DE EPP SE REALIZA DE ACUERDO A LO RECOMENDADO POR EL CONSENSO COLOMBIANO DE INFECTOLOGIA Y LOS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL
SEGUN LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAVOR MARQUE LOS EPP QUE APLIQUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDO PARA SU ROL.

NOMRE ENCARGADO DE LA ENTREGA: b 3 & —\W\B *‘V.mw\ g

SEDE EN LA QUE SE
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CONVENCIONES

En cada Casilla debe diligenciar la cantidad entregada de EPP a cada colaborador

Pagma U

Elaborado por: Seguridad y Salud en el Trabajp

Aprabado per-Sequridad y Salud en el Trabajo, Gestion de calidad




Hoja2

Cédigo: ID-THSST-GU-08-F0B
Fecha creacion: 2020/07/10
Fecha actualizacion:2020/09/30

SUMISNISTRO DIARIO DE ELEMENTGS DE PROTEGCION PERSOMAL
\ersion.02

Hago constar gue los elementos de proteccion personal suministrados se encuentran en éptimas condiciones y seran utilizadas durante las labores que realice v quede a entera satisfaccion, haciéndome

respansable de su cuidado, mantenimiento, pérdida y de las consecuencias que puedan generarse por la falta de usc y/o mal uso de los mismos.
LA ENTREGA DE EPP SE REALIZA DE ACUERDO A LD RECOMENDADO POR EL CONSENSOQ COLOMBIANO DE INFECTOLOGIA Y 1.OS LINEAMIENTOS DEL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL

SEGUN LA DEFINICION DE CADA ROL , POR FAYOR MARQUE LOS EPP QUE APLIGUEN Y SE RECIBAN SEGUN LO DEFINIDO PARA SU ROL.
Medell;p

DJJQ r& N@L\.\w\c @ SEDE EN LA QUE SE
ENTREGA LOS EFP: -

NOMRE ENCARGADC DE LA ENTREGA:

TAPABOCA GAFAS O QTRO |OBSER -
FECHA DE NUMERO DE TAPABOCAS BATA GUANTES GORRO TELEFONOQ
NOMBRE DEL COLABORADOR CARGO 5 N95 CARETA LCUAL WVACION[IRMA COLABORADO!
ENTREGA CEDULA CANTIDAD CANTIDAD CANTIDAD | CANTIDAD CANTIDAD CANTIDAD 7 ES N COLABCRADOR
~ -
4 20 4 anc P8I 1905

HOEd-  Bo=THH?
1 OO 2005435141

Koxana Berdigo Nefe Enf. 1042999572 1
fhdre2  perc®. AYR J052656% \ T
Andrea perfve  AvX Admon 1059356 7N A

CONVENCIONES
En cada Casilla debe diligenciar la cantidad entregada de EPP a cada colaboradar
Elaberado par: Seguridad y Salud en el Trabaja

Aprobado por:Segurdad y Salud en &l Trabajo, Gestion de calidad
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ENCUESTA A COLABORADORES DE CONTROL DIARIQ SINTOMATOLOGIA COVID-19 Y TEMPERATURA

Codigo: ID-THSST-PRT-04-F03
Fecha de Creacion; 2020/06/16
Fecha de Actulizacién:2020/06/26

Versidn: 02
NOMBRE DE LA SEDE.: Medellin FECHA: 23/12/2020 |NOMBRE QUIEN REALIZA LA ENCUESTA: Andrea Marcela Perfuz
PREGUNTAS
NOMBRE COMPLETQ CEDULA FRMACOLABORADOR| % | 2 [ 3 | 4 | = 6 [ 7 | 8 g 10 | 11 | 12 [Temperaturade| Horade | Temperaturade | . o0
ingreso ingreso salida
A SN | S/NTS/N| S/N|S/N[S/N|SIN|S/N] SN | s T siN| /N
Andrez Perez 80826868 |2 ed= | s ININ|[ N[ N[N N][N] NN fs [s 26 | sooam| 360 2:00 PM
Roxana Berdugo 1042999872 [y | N [ ni N NN v N[ n] N]s s s RS 7| eooaml 259 2:00 PM
Ana maria Uribe 1037586177 S ININ|N|N|[N|]N|N N N S 5 23 & 12:00 PMm 25 mv 8:00 FM
Katia Mendoza 1118860531 A Y| s [Nl s N[N N[ N|N]N|[N]S]S 259 sooamvf RE-2 12:00 PM
Andrea Pertuz 1084736795 [ QP T s [nin | n N[ n]{n] n]n]s]s 26,1 |1o00am] 361 7:00 PM
Maria Juanita Martinez| 1037668206 | Juam jfu - s NN N]INfN]N|[N] N]s | s s 25 3| 700am =26 .2 11:00 AM
Simon Santiago Mejia | 1036645831 S IN{N|N|NIN|N/|N N N ) 5 NQ - t12:00em 26.2 2:00 PM
Eduin Garo Mesa 1036630338 | el s [N n| N[N NN v n]s s 2. 2.1 7:00 aM 36 .1 11:00 AM
Laura Montoya 1087561861 [1QOFCM s N[N n] N[N N nN]STs A5 41 7o0aM  RG-D 4:00 PM
Maria Fernanda Osorio| 1000640985 |/ afkdsor;] s [ m| NN n|n[ v [ 8] v [ n]s ] s 25.6| 7ooav] B3F | 1100pM
Wilmer Bustos 1094246614 | WO N [N N[ N[ N[N NN] N NS s 2eR] 7o0am] RS G-[ so00pm
R PREGUNTAS _
1 4Usa el transporte publico? 7 & Presenta tos seca o con flema?
2 ¢Presenta fiebre mayor a los 38 grados centigrados? 8 iPresenta dificultad para respirar?
3 ¢ Se encuentra en estado de embarazo? 9 ¢ Presenta dolor en los musculos o fatiga?
! ¢Siente molestia en la garganta? 10 4 Estuvo en cantacto con alglin paciente confirmado positivo con COVID-19 en los Uitimos dias?
5 {Presenta congestién nasal y flujo? 11 ¢Realiza lavado de manas canstantemente durante la jornada laboral?
6 ¢Presenta diarrea? 12 ¢Se le hace entrega de los elementos de proteccidn personal para la realizacion de sus labores, de acuerdo con
la Matriz de EPP?
o oy Elaborado por: Seguridad y Salud en en Trabajo
(LR C0 par. Sequneee ¥ :

Aprobado por: Coerdinacion Seguridad vy Salud en en Trabajo, Gestion de Calidad




FORMATO PARA VERIFICAR EL USC OE ELEMENTOS DE PROTECCIGN PERSONAL

Cddigo: ID-THSST-GU-0S FO4
Fecha creaclén: 2016/05/12
Fecha actualizacién: 2017/02/06
Version: 02

Nombre de ka persona encargada de la Inspeccion: Andrea Marcela Pertuz [Sede: Med

cargo: Auxiliar Administrative [secclén-Area: Laborataric

Lider de Proceso: Lorna Arquez Pianetta [Fecha i6n: 02 Diclembre 2020

1= No conoce e EPP

2= Conoce el EPP, perono la Importancia de suusoc.

OBSERVACIONES RECOMENDACIONES PARA EL TRABAIADOR

3= Conoce el EPP, 10 Impla y almacena adecuadamente|
Andrea Pertuz N/A /A NfA N/A N/A sl N/A N/A * *
wilmer Bustos NfA NfA NfA N/A st 5! 51 sl * * 1= No cuenta con el EPP
Andrez Peraz NiA /A NJA N/A W/A sl N/A sl N/& <l “ * 2= Requiere reamplaza u otro EPP
Gisella Mansalvo N/A NiA NfA N/A Rl Sl kil 51 sl Sl * * 3= Cuenta con el EPP
Laura Montoya N/A N/A NfA N/A 8l Sl &l 3] I & M *
Katla Mendoza NfA N/A NfFA NiA st * N
Roxana Berdugo N/ N/A N/A N/A Sl * *
Ana Maria Uribe N/A N/ NFA N/A Sl 51 & Sl S St * M
Simon Santiaga Mejia NiA N/A N/A N/A sl 51 sl St 51 L] * .
Eduin Cara Mesa N/A NfA N/A NFA 5l 5t Sl 4 ] K] * * 1= o uza ef EPP durante el tiempo requerida de la a
Maria Fernanda Osorin N/A N/A WA KA ] B | 51 51 sl * M 2= Eltrabajador refiere que algunas veces usa e EFP

3= Usa el EPP durante el tiempo requerido para ia actividad

SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL TD.;_.“
i
Funcicnaria con excalente concimlento y uso adecuado de los EPP
Funcicharia con buén conccimiento sobre EPP, requiere refluerzo en eonocimiento sohre el uso adecuado de EPP
Funcionario que requiere mas conocimiento sobre EFP y uso adecuado de EPP
Funcionario que na conoca los EPP ni su usa adecuadn

Elaberade por: Seguridad y Salud en el Trabajo

Aprobado por: Seguridad y Salud en el Trabajo Y Geslitn da Calidad




VERIFICACION USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Andrea Marcela Pertuz

Aunxiliar Administrativa

Codii)

Andrea Marcela Pertuz 1034736785 Aux Administrativo sl
Andrez Perez 1068756796 Admision y Registro gl S MO MO NO Sl 3l
Gisella Monsalve Hernandez 1083003211 Aux Labaratorio St Si sl gl Si 31 5l
Katia Mendoza Vergara 11188606531 Aux Labaratorio =11 sl Sl S1 sl 51 51
Roxana Barduga Guerrero 1042999872 Jefe Enfermeria Sl Sl Sl St Si ] 8l
Ana Maria Uribe Quinters 1037586177 Bacteriologa ] sl Sl 8 Sl ) 3l
Simon Santiago Mejia 1036845831 Bacteriologo Sl Sl Sl Sl = Ell Sl

Eduin Cara Mesa 1036630338 Aux Administrativa sl sl sl sl 5l E

Wilmer Bustos 1094246614 Bactericlogo Sl Sl St | Sl St E
Maria fernanda Osoric 1000840985 Aux Laboratorio Sl Sl Sl sl Si sl gl
Laura Montoya 1067561861 (4, ( aboratorio Sl Si Ell sl sl 1] K]

el pbtf=ip]ein]g (=1
isa el Elemento: SI




