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Introduccion

El siguiente trabajo tiene como finalidad identificar ; Como estd funcionando el area
de gestion de talento humano en relacién al SG-SST y si cumple las normativas La empresa EMSEI
LTDA?, enfocado a garantizar el mejoramiento continuo de las condiciones de salud y bienestar
de los empleados dando cumplimiento a la politica, objetivos de la empresa frente a la seguridad
y salud en el trabajo dando cumplimiento a las normas, requisitos y procedimientos establecidas

(SALUD, 1989)

La empresa asume la responsabilidad de realizar la evaluacion inicial, plan de
mejoramiento, ejecucion, seguimiento, plan de mejoras, inspeccion, vigilancia y control acorde
con SG-SST a cumplir segin (Ministerio, 2015) para prevenir lesiones, riesgos accidentes,

enfermedades causadas por las condiciones de trabajo a la cual estan expuestos los empleados

Identificadas las falencias se disefia un modelo estratégico integral para la superacion
de los problemas encontrados para dar cumplimiento de los estandares minimos del SG-SST para
hacer los ajustes necesarios, lograr la asignacién los recursos para la implementacion, ejecucién y

mantenimiento.

Realizar las capacitaciones, sensibilizacion recopilacion, actualizacién, creacién de
cronograma de actividades e implementacion de la tabla de valores y calificacion de los estandares
minimos SG-SST por ultimo verificacién por medio de acciones de mejora que permitan dar

cumplimiento a lo exigido por la ley.
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Objetivos

Objetivo general

Disefiar e implementar un modelo estratégico integral del proceso del sistema de
Gestion de la seguridad y salud en el trabajo SG-SST de tal forma que contribuya al cumplimiento
de la politica y objetivos frente al sistema de Gestion de la seguridad y salud en el trabajo en la
empresa EMSEI LTDA para el afio 2019.

Objetivos especificos

*Investigar la bibliografia

Recolectar los datos, informacion y observaciones cualitativas; analizandola,
clasificandola y ordenando el material.

Comparar los resultados con los parametros del Decreto 1072 encontrando las
falencias de la implementacion del sistema de Gestidn, Seguridad y Salud en el Trabajo dentro
EMSEI LTDA.

Disefiar el plan de mejoramiento, actividades programadas, reforzando los
indicadores de medicion

Definir los recursos necesarios para aplicar el nuevo plan de mejoramiento,
seguimiento y evaluacion del SG-SST en la empresa.

Disefar y desarrollar el cronograma de actividades y las recomendaciones a seguir
para superar las deficiencias presentadas en la tabla de valores y calificacion de los estandares
minimos SG-SST

Desarrollar las competencias de los estudiantes en la aplicacion de SG-SST en las
organizaciones
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Capitulo 1: EI Problema

1.1. Antecedentes del Problema

El bienestar de los trabajadores, tanto fisico como psicoldgico es de gran importancia,
en las organizaciones por eso la legislacion colombiana ha mejorado las leyes referentes a temas
como accidentes laborales y enfermedades profesionales para proteger a los colaboradores de los
peligros a los que estan expuestos en los puestos de trabajo; partiendo de esto se ha cambiado el
comportamiento de las empresas pues estas normativas buscan regular la proteccion y
conservacion de la salud fisica, psicoldgica, la regulacion de los ambientes de trabajo, y crear entes
de control como la ARL ( aseguradora de riesgos laborales (ARP) sistema general de riesgos
profesionales y asesoramiento privado para riesgos ocupacionales para promover la cultura
preventiva y animar al personal a usar adecuadamente los equipos de proteccion lo que supone una
formacion exigente al respecto

Cuando no se implementa en una empresa por descuido o desconocimiento, ambos
quedan expuestos por ello es necesario que EMSEI LTDA redefina el Sistema de Gestion de
seguridad, salud en el trabajo como herramienta para disminuir los riesgos, amenazas, peligros,
accidentes a los que estan expuestos los trabajadores y generar un ambiente de bienestar laboral
al desarrollar sus actividades en un ambiente limpio, organizado, seguro disminuyendo los riesgos
al identificarlos, medirlos, prevenirlos sean fisicos, higiénicos, psicologicos donde las ARL, ARP,
lineas de mando y trabajadores juegan un papel trascendental para que funcione el Sistema de

Gestion de la Seguridad y salud en el Trabajo.
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Titulo: Modelo estratégico integral para la implementacion del sistema de gestion de

la seguridad y salud en el trabajo (SG- SST) en la empresa EMSEI LTDA.

Palabras claves.

Accidentes laborales: Son los accidentes de trabajo o todo evento imprevisto que se
origine durante la ejecucién del trabajo produciendo lesion en el organismo del trabajador, sea

fisica, mental, emocional causando invalidez o la muerte.

Amenazas: En el puesto de trabajo pueden ser fisicas, mentales, emocionales pueden
ser objetos (ambientales, polvo, herramientas, pisos etc.) sujetos (compafieros que realicen

Mobbing, Bullying) que sean dafiina

ARL : aseguradora de riesgos laborales cuya funcién es prevenir, resguardar y

proteger a los empleados de las consecuencias causados por accidentes laborales.

Bienestar laboral: estado de animo de felicidad deseado por los empleados y que se
logra con la gestion para mejorar las condiciones personales, familiares y sociales del capital

humano de la empresa

Legislacion laboral: Es el conjunto de leyes dispuestas por los organismos del estado

para regulacion del proceder de las personas en las relaciones laborales
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1.2 Planteamiento del problema

De acuerdo al andlisis de los antecedentes de esta investigacion la empresa EMSEI
LTDA vy ante la pregunta ;Como esta funcionando el area de Gestién de Talento Humano en
relacion al Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el trabajo (SG-SST) y de acuerdo al
Decreto 171 del 1 de febrero de 2016 y Decreto 052 (12 Ene 2017) sobre la transicion e
implementacion oportuna de los cambios en el proceso de salud ocupacional (SG-SST)? Se realizé
el contraste entre los decretos, resoluciones sobre los estandares minimos y la matriz de evaluacion
del sistema de seguridad y salud en el trabajo aplicada a la empresa se identifico la siguiente

problematica:

Las normas de seguridad no se estan llevando de acuerdo a lo establecido por los
miembros de la empresa para cada procedimiento, trabajo, en la conformacién del COPASST, no
cuentan con el representante de los trabajadores, faltdndoles definir los objetivos claros, medibles,
cuantificables porque la capacitacion, promocion, prevencion en PyP, SG-SST es escasa, talleres
no cuentan con tiempos concretos, cronogramas por lo tanto los empleados no identifican la
diferencia entre los peligros, riesgos, amenazas Yy enfermedades laborales y aunque la empresa
les da los equipos de proteccion personal para actividades de riesgos no los usan sobrevaluando
los riesgos demostrando descoordinacion, falta de mecanismos de comunicacion para coordinar,
y desarrollar el Sistema de Gestion de la Seguridad y la Salud en el Trabajo, hacer seguimiento y

control.
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1.3 Justificacion de la investigacion

Es importante disefiar e implementar un modelo estratégico integral para la
implementacion del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG- SST) en la
empresa EMSEI LTDA, no solo para que cumpla con los requisitos legales exigidos, sino que
cumpla con las necesidades y condiciones de trabajo que debe tener un empleado en cuanto a lo
relacionado con seguridad y salud. El Sistema de Gestion de Seguridad y salud en el trabajo (SG-
SST) le permite a la empresa EMSEI LTDA, crear un proceso logico y por etapas, basados en la
mejora continua y que incluye la politica, la organizacion, la planificacion, 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. Su ejecucion es

permanente, como un proceso de mejoramiento continuo de las condiciones de trabajo.

Por lo anterior la empresa debe ser consciente de la importancia que ejerce una
persona en la obtencion de las metas de la organizaciones, por medio de sus directivos debe
enfocarse en proporcionar un lugar de trabajo seguro con una politica de prevencion de
riesgos, identificando los posibles riesgos de cada actividad cuales son criticos para poner realizar
planes estratégicos, donde el principal actor es el mismo personal, si tienen una conciencia de
seguridad, por ello sus politicas deben estar dirigidas a promover una cultura del autocuidado del
personal sean directos: administrativos, empleados como indirecto (contratistas, terceros)
incentivando la participacion activa en la mejora continua en la aplicacion del ciclo Deming

(PHVA) planificar, hacer, verificar, actuar.
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Planificar estableciendo politicas Seguridad y salud en el trabajo como herramienta
para la sistematica identificacion, evaluacion de los riesgos, amenazas, peligros en los puestos de
trabajo y buscar las medidas preventivas, seguimiento y supervision teniendo presente los
requisitos legales vigentes logrando la meta de cero accidentes y donde la linea de mando este

comprometida en el logro.

Entre las politicas esta crear un ambiente donde cada persona se sienta involucrada y
responsable de su seguridad y la de los deméas por medio de capacitarse para prever los riesgos
y poder reaccionar de forma segura ante sucesos imprevistos que la aplicacién de los requisitos,
normas de SG-SST sea una condicion para permanecer en el empleo porque la prevencion de
accidentes es uno de los objetivos de cualquier empresa es parte fundamental de la parte operativa
y de la imagen de la empresa; el tener claros los protocolos y procedimientos; simplemente el
conservar el orden, limpieza, uso de protectores de dotacion salva vidas, ahorra dinero, multas e

indemnizaciones ya sea de inmediato o a largo plazo.

Capitulo 2: Revision de literatura

En este capitulo se abordaran teorias, conceptos y estudios relacionados con la
importancia de disefiar e implementar un correcto sistema de gestion de la seguridad y salud en el

trabajo cumpliendo con la normatividad legal vigente sobre SG-SST en una empresa.
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2.1 Marco tedrico

Para efectos del abordaje de este trabajo se toma como punto de partida dos puntos
importantes que tiene relacion con el Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud e el Trabajo (SG-
SST) y en consecuencia con su legislacion dentro del enfoque de la teoria constructivista (ya que
se sostiene que el conocimiento no se descubre sino que se construye: el colaborador construye su
conocimiento desde su forma de ser, pensar e interpretar la informacion, participando activamente

en su proceso de aprendizaje.

El primero desde siempre el trabajo ha sido la ocupacion que suministra a todos los
hombres s la satisfaccion de las necesidades basicas (alimento, vestido, alojamiento) (Fajardo,
2014), sin embargo al tratar de satisfacer estas necesidades se expone a multiples riesgos, peligros
“el hombre primitivo se defendia empiricamente del medio que lo mantenia en permanente
amenaza como una reaccién natural a su deseo de supervivir, es asi como construyé viviendas,
armas, utensilios de trabajo, aprendié a manejar el fuego y recurria a diversas plantas, misticismos
y dioses para protegerse y sanar sus heridas, pero esto lo llevo adquirir mas habilidades
(Conocimientos) las cuales se han ido trasmitiendo de generacion en generacion (Garcia, 1937)
desde el comienzo de la escritura en piedra donde se muestra a los peligros a los cuales se
enfrentaban que en un principio pensaban que las enfermedades eran castigos de los dioses y no
consecuencias de sus actividades, con el tiempo caso de Egipto- Mesopotamia , medio oriente se
empieza a proteger a embalsamadores, sacerdotes, pero la revolucion industrial donde el

hacinamiento y las malas condiciones de trabajo en lugares oscuros, insalubres, jornadas hasta de
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20 horas morian muchas personas (Marx, 1867) hechos que llevaron a empezar la lucha por los
derechos de los trabajadores en el mundo. En Colombia el primero en legislar sobre enfermedad
profesional fue el congresista Rafael Uribe, Uribe en 1915 conlaley 57 “Ley general” (opperweb,
2016) donde se define cuando el trabajador sufre una lesion permanente o pasajera sin culpa del
obrero y reglamenta sobre los Accidentes de Trabajo, consagra las prestaciones econémico-
asistenciales, la responsabilidad del empleador, incapacidades, indemnizacion en caso de
limitaciones fisicas causadas por el trabajo. 1938 se crea “el ministerio del trabajo denominado”
ministerio del trabajo, higiene y prevencién social. (Trabajo, Organizacion Internacional del
Trabajo, 2018). En 1946 con la ley 90 se crean los seguros sociales (Colombia, 1946), para la
seguridad social, 1922 se decidio el aseguramiento del personal, en 1950 se expidi6 el Cddigo
Sustantivo del Trabajo, con normas art 5 definicion de trabajo, art: 10 igualdad entre trabajadores,
art elemento esenciales al ser contratado art 58 obligaciones especiales del trabajador desde el
literal 3-8 (art 158-159) jornadas de trabajo, descanso (art 181), trabajo por turno Art. 165;
accidentes de trabajo y enfermedades capitulo Il (art: 199-203) primeros auxilios (Art 205-
207)valuacion de incapacidades permanentes de accidentes de trabajo(art 209 grupo I- V)
Capitulo IV “calzado y overoles para trabajadores”(Art. 230,232-234) capitulo V proteccion a
maternidad y menores (art: 236-245) pago por muerte (art 2012) seguro por riesgos profesionales
(Art 219) Capitulo V seguro de vida colectivo obligatorio (Art. 289-292) etc. No se considera
accidente de trabajo el ocasionado en forma deliberada o por culpa grave de la victima.

Acrticulo 1 de la ley 1562 del 2012 y 20 del Decreto 1295 de 1994, los objetivos
generales del Sistema General de Riesgos Laborales son la promocion de la seguridad y salud en
el trabajo y la prevencion de los riesgos laborales, para evitar accidentes de trabajo y enfermedades

laborales con el Articulo 2.2.4.6.37 del Decreto 1072 de 2015, Decreto Unico Reglamentario del



Sector Trabajo, establece la transicion para que los empleadores sustituyan el Programa de Salud
Ocupacional por el Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) , a partir
del 31 de julio de 2014, donde las Administradoras de Riesgos Laborales realizaran la vigilancia
delegada, brindaran asesoria y asistencia técnica a las empresas afiliadas para la implementacion
del SG-SST, del cumplimiento de lo dispuesto en el Capitulo 6 del Titulo 4 de la Parte 2 del Libro
2 de dicho decreto e informaran a las Direcciones Territoriales del Ministerio del Trabajo los casos
en los cuales se evidencia no cumplimiento de éste por parte de sus empleadores afiliados del
cumplimiento de sistema de estandares minimos, auditoria para el mejoramiento de la calidad de
la atencion en seguridad y salud en el trabajo y riesgos laborales, sistema de acreditacion,
informacidn para la calidad; que los Estandares Minimos son el conjunto de normas, requisitos y
procedimientos de obligatorio cumplimiento, mediante los cuales se establece, registra, verifica y
controla el cumplimiento de condiciones béasicas de capacidad tecnoldgica y cientifica, el
Ministerio del Trabajo podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de las normas
vigentes en riesgos laborales a los empleadores o contratantes y la implementacidn del Sistema de
Gestion la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) en sus diferentes fases; 1979 EI congreso
de la republica promulga el Cddigo Sanitario Nacional mediante la ley 9 en el titulo Il salud
ocupacional segun los Art. 80-85 obligaciones y responsabilidades del empleador y de los
empleados en relacién al control de riesgos, peligros, amenazas, prevencion de accidentes y el
control del gobierno, ARP, ARL, control y seguimiento del cumplimiento (Art. 86-89) La
resolucion 1016 de 1989 (Ministerios de Trabajo y Seguridad Social y de Salud ) reglamento la
organizacion funcionamiento y forma de los programas de salud ocupacional que deben desarrollar
los patronos o empleadores en el pais para velar por la salud y la seguridad de las personas a cargo

(Trabajo, MinTrabajo, 2017).
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Para ello deben planear, organizar, ejecuta y evaluar las actividades de higiene,
seguridad industrial con la mision y vision de preservar, mantener y mejorar la salud individual y
colectiva de los y trabajadores en sus puestos de trabajo de manera integral e interdisciplinada,
politicas que han mejorado el marco regulatorio y ha hecho que cada dia se implemente estas en
las organizaciones para no recibir las sanciones disciplinarias establecidas en estas leyes, pero
todavia falta mucho en las empresas del conocimiento por parte de trabajadores y empleados de la
parte de deben cumplir por ello es necesario seguir tomando medidas para solucionar las
necesidades encontradas en EMSEI y para ello se plantea esta propuesta de mejoramiento para el
desarrollo del conocimiento, almacenamiento, distribucion y desarrollo de nuevas competencias

en todo el capital humano de la empresa sobre SG-SST.

Capitulo 3: Metodologia Investigacion Cualitativa

3.1. Implementacion del SG-SST en la empresa

El decreto 1072 de 2015 obliga a las empresas a la implementacién del sistema gestion
seguridad salud en el trabajo, para iniciar la implementacion completa y adecuada en EMSEI

LTDA se deben seguir los siguientes pasos:

Hacer un disefio de la politica de seguridad y salud en el trabajo, donde se adapte a las
caracteristicas especificas de la empresa y su tamafio asi también se identificaran los peligros, se

evaluaran los riesgos para asi mismo establecer un control.
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Operacionalizar el SG-SST donde se definan obligaciones y asi mismo se realice una

capacitacion anual sobre cambios o actualizaciones.

Produccién y conservacion de documentos, EI Decreto 1072 de 2015 exige que se

elaboren una serie de documentos, como lo son:

Politica del SG-SST
Definicion de responsables
Identificacién anual de peligros

Informes (condiciones de salud, programa de capacitacion, procedimientos e instructivos,

soportes de convocatoria y eleccion de COPASST)

Reporte de investigacion de accidentes, incidentes y enfermedades laborales
Anadlisis de vulnerabilidad y planes de emergencia

Registros de las inspecciones

Matriz legal actualizada

Evidencias para el control de los documentos

De igual manera, la norma indica que algunos documentos deben conservarse por un

lapso minimo de 20 afios. Estos son:

Resultado del perfil epidemiolégico

Resultado de las mediciones ambientales

Resultados de los programas de vigilancia epidemioldgica
Registros de capacitacion, formacion y entrenamiento

Registro de la entrega de Equipos de Proteccion Personal (EPP)
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El sistema se implementara sobre los siguientes riesgos:

4+ RIESGO FISICO
Tabla 1: RIESGO FisSICO

Factor de riesgo

Clasificacion

Subdivision | Fuentes generadoras

4+ RIESGO QUIMICO
Tabla 2: RIESGO QUiMICO

Factor de Clasificacion

riesgo

Quimicos Aerosoles

Energia mecanica

Plantas generadoras y

eléctricas
Ruido
Pulidoras y Esmeriles
Equipos de corte y
neumaticos
Prensas y Alternadores
Vibraciones

Martillos neumaticos

Subdivision  Ejemplos Fuentes
generadoras
Polvos
Solidos Mineria 0
organicos maquinas grandes




4+ RIESGO BIOLOGICO

Tabla 3: RIESGO BIOLOGICO

Factor de Clasificacion Subdivision Fuentes generadoras

riesgo

Vertebrados Pelos y plumas, Excrementos, Sustancias antigenas
(enzimas, proteinas), larvas de
invertebrados

. Invertebrados
Animales

Derivados de
animales

Biold6gicos Musgos Polvo vegetal, Polen, Madera, Esporas fungidas, Mico
toxinas, Sustancias antigenas (antibiéticos, polisacaridos)

Vegetales Helechos

Semillas

Derivados de

vegetales

Fungal Hongos

Ameba
Protista

Plasmodium

Mobnera Bacterias




4+ RIESGO ELECTRICO

Tabla 4: RIESGO ELECTRICO

Factor de riesgo

Clasificacion

Eléctricos

Alta tension

Fuentes generadoras

Conexiones eléctricas

Baja tension

Tableros de Control

Electricidad estéatica

Transmisores de energia

4+ RIESGOS SOCIO LABORALES.

Tabla 5: RIESGOS SOCIO LABORALES.

Factor de riesgo

Clasificacion

Fuentes generadoras

Socio labdrales

Contenido de la tarea

Trabajo repetitivo o en cadena

Monotonia

Ambiguedad del rol

Identificacion del producto

Organizaciéon del tiempo de
trabajo

Turnos

Horas extras

Pausas - descanso




3.2. Descripcion de la transicion de la empresa al SG-SST- decreto 052 del 12 de enero de
2017.

“Articulo 2.2.4.6.37. Transicion. Todos los empleadores publicos y privados, los
contratantes de personal bajo cualquier modalidad de contrato civil, comercial o administrativo,
organizaciones de economia solidaria y del sector cooperativo, asi como las empresas de servicios
temporales, deberéan sustituir el programa de salud ocupacional por el sistema de gestiéon de la
seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) , a partir del 1° de julio del 2017 y en dicha fecha, se
debe dar inicio a la ejecucién de manera progresiva, paulatina y sistematica de las siguientes fases

de implementacion:

FASE 1. Evaluacion inicial.

ACTIVIDAD. Es la autoevaluacion realizada por la empresa con el fin de identificar
las prioridades en seguridad y salud en el trabajo para establecer el plan de trabajo anual o para la

actualizacion del existente, conforme al articulo 2.2.4.6.16 del decreto 1072 de 2015.

RESPONSABLE. Todos los empleadores publicos y privados, los contratantes de
personal bajo cualquier modalidad de contrato civil, comercial o administrativo, organizaciones
de economia solidaria y del sector cooperativo, asi como las empresas de servicios temporales,

con la asesoria de las administradoras de riesgos laborales y segun los estandares minimos.
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FASE 2. Plan de mejoramiento conforme a la evaluacion inicial.

ACTIVIDAD. Es el conjunto de elementos de control que consolida las acciones de

mejoramiento necesarias para corregir las debilidades encontradas en la autoevaluacion.

RESPONSABLE. Todos los empleadores publicos y privados, los contratantes de
personal bajo cualquier modalidad de contrato civil, comercial o administrativo, organizaciones

de economia solidaria y del sector cooperativo, asi como las empresas de servicios temporales.

FASE 3. Ejecucion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo.

ACTIVIDAD. Es la puesta en marcha del sistema de gestion de la seguridad y salud

en el trabajo (SG-SST) en coherencia con la autoevaluacion y el plan de mejoramiento inicial.

RESPONSABLES. Todos los empleadores publicos y privados, los contratantes de
personal bajo cualquier modalidad de contrato civil, comercial o administrativo, organizaciones

de economia solidaria y del sector cooperativo, asi como las empresas de servicios temporales.

FASE 4. Seguimiento y plan de mejora.

ACTIVIDAD. Es el momento de evaluacion y vigilancia preventiva de la ejecucion,

desarrollo e implementacion del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST)
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y la implementacion del plan de mejora.

Actividad que regulara el ministerio de trabajo conforme a los estdndares minimos.

RESPONSABLES. Todos los empleadores publicos y privados, los contratantes de
personal bajo cualquier modalidad de contrato civil, comercial o administrativo, organizaciones

de economia solidaria y del sector cooperativo, asi como las empresas de servicios temporales.

FASE 5. Inspeccion, vigilancia y control.

ACTIVIDAD. Fase de verificacion del cumplimiento de la normatividad vigente sobre
el sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (visitas y actividades de inspeccién,

vigilancia y control del sistema).

RESPONSABLES. La efectia el ministerio del trabajo conforme a los estandares

minimos.t

Tomado de, https://www.arlsura.com/files/decreto52 2017.pdf




3.3. Implementacion de la tabla de valores y calificacion de los estdndares minimos SG-SST

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

Nombre de la Entidad: EMPRESA DE SERVICIOS E INGENIERIA EMSEI LTDA

NUmero de trabajadores directos: 35

NIT de la Entidad: 822.001.657-5

NUmero de trabajadores directos: 2

Realizada por: Comité evaluador UNAD

Fecha de realizacién: 09-11-2018

CICLO

ESTANDAR

iTEM DEL
ESTANDAR

VAL
OR

PUNTAJE POSIBLE

PESO
PORCE
NTUAL

CUMP
LE
TOTA
LMEN
TE

NO
Cu
MPL
E

NO APLICA

JUS
TIFI
CA

NO
JUS
TIFI

CA

CALIFIC
ACION
DE LA
EMPRES
AO
CONTRA
TANTE

PLANE

RECURS
0S
(10%)

Recursos
financieros,
técnicos, hu
manos y de
otra indole
requeridos
para
coordinar y
desarrollar el
Sistema de
Gestion de la
Seguridad y
la Salud en el
Trabajo (SG-
SST) (4%)

1.1.1.
Responsable del
Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

0,5

112
Responsabilidad
es en el Sistema
de Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo — SG-
SST

0,5

113
Asignacion de
recursos para el
Sistema de
Gestion en
Seguridad y
Salud en el
Trabajo — SG-
SST

05

1.1.4 Afiliacién
al Sistema
General de
Riesgos
Laborales

05

1.1.5 Pago de
pension
trabajadores
alto riesgo

05

116
Conformacion
COPASST /
Vigia

05

117
Capacitacion
COPASST /
Vigia

0,5

1.1.8
Conformacion
Comité de
Convivencia

05

05

05

0,5

0,5

0,5

03

0,3

03

34

Capacitacion
en el Sistema

1.2.1 Programa
Capacitacion




de Gestion de
la Seguridad
y la Salud en
el Trabajo
(6%)

promocién y
prevencién PYP

1.2.2
Capacitacion,
Induccién y
Reinduccién en
Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST,
actividades de
Promocion y
Prevencion PyP

123
Responsables
del Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST con curso
(50 horas)

GESTIO
N
INTEGR
AL DEL
SISTEM
ADE
GESTIO
N DE LA
SEGURI
DAD Y
LA
SALUD
EN EL
TRABAJ
0 (15%)

Politica de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo (1%)

2.1.1 Politica
del Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST firmada,
fechaday
comunicada al
COPASST/Vigi
a

Objetivos del
Sistema de
Gestion de la
Seguridad y
la Salud en el
Trabajo SG-
SST (1%)

2.2.1 Objetivos
definidos,
claros,
medibles,
cuantificables,
con metas,
documentados,
revisados del
SG-SST

Evaluacion
inicial del
SG-SST (1%)

231
Evaluacioén e
identificacion
de prioridades

Plan Anual de
Trabajo (2%)

2.4.1 Plan que
identifica
objetivos,
metas,
responsabilidad,
recursos con
cronograma y
firmado

Conservacion
de la
documentacié
n (2%)

2.5.1 Archivo o
retencion
documental del
Sistema de
Gestion en
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

15

14
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Rendicién de
cuentas (1%)

2.6.1 Rendicion
sobre el

desempefio
Normatividad | 2.7.1 Matriz
nacional legal
vigente y
aplicable en
materia de
seguridad y
salud en el
trabajo (2%)
Comunicacié | 2.8.1
n (1%) Mecanismos de

comunicacion,
auto reporte en
Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

Adquisiciones
(1%)

29.1
Identificacion,
evaluacion, para
adquisicion de
productos y
Sservicios en
Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

Contratacién
(2%)

2.10.1
Evaluacion y
seleccion de
proveedores y
contratistas

Gestion del
cambio (1%)

2111
Evaluacion del
impacto de
cambios
internos y
externos en el
Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

1.
HACER

GESTIO
N DE LA
SALUD
(20%)

Condiciones
de salud en el
trabajo (9%)

311
Evaluacién
Médica
Ocupacional

3.1.2
Actividades de
Promocion y
Prevencion en
Salud

3.1.3
Informacion al
médico de los
perfiles de
cargo

3.1.4
Realizacion de
los examenes
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médicos
ocupacionales:
pre ingreso,
periédicos

3.1.5 Custodia
de Historias
Clinicas

3.1.6
Restricciones y
recomendacione
s médico
laborales

3.1.7 Estilos de
vida y entornos
saludables
(controles
tabaquismo,
alcoholismo,
farmacodepende
ncia y otros)

3.1.8 Agua
potable,
servicios
sanitarios y
disposicion de
basuras

3.1.9
Eliminacién
adecuada de
residuos
solidos, liquidos
0 gaseosos

Registro, 3.2.1 Reporte de
reporte e los accidentes
investigacion | de trabajoy
de las enfermedad
enfermedades | laboral a la
laborales, los | ARL,EPSy
incidentes y Direccion
accidentes del | Territorial del
trabajo (5%) Ministerio de
Trabajo
3.2.2
Investigacién de
Accidentes,
Incidentes y
Enfermedad
Laboral
3.2.3 Registro y
analisis
estadistico de
Incidentes,
Accidentes de
Trabajoy
Enfermedad
Laboral
Mecanismos 3.3.1 Medici6n
de vigilancia de la severidad
de las de los
condiciones Accidentes de
de salud de Trabajoy
los Enfermedad
trabajadores Laboral
(6%) 3.3.2 Medicion
de la frecuencia
de los
Incidentes,

k"l
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Accidentes de
Trabajoy
Enfermedad
Laboral

3.3.3 Medicién
de la mortalidad
de Accidentes
de Trabajo y
Enfermedad
Laboral

3.3.4 Medicién
de la
prevalencia de
incidentes,
Accidentes de
Trabajoy
Enfermedad
Laboral

3.3.5 Medicién
de la incidencia
de Incidentes,
Accidentes de
Trabajoy
Enfermedad
Laboral

3.3.6 Medicion
del ausentismo
por incidentes,
Accidentes de
Trabajoy
Enfermedad
Laboral

GESTIO
N DE
PELIGR
osY
RIESGO
S (30%)

Identificacion
de peligros,
evaluacién y
valoracioén de
riesgos (15%)

4.1.1
Metodologia
para la
identificacion,
evaluacion y
valoracién de
peligros

4.1.2
Identificacion
de peligros con
participacion de
todos los
niveles de la
empresa

413
Identificacion y
priorizacion de
la naturaleza de
los peligros
(Metodologia
adicional,
cancerigenos y
otros)

414
Realizacion
mediciones
ambientales,
quimicos,
fisicosy
biolégicos

15

10

Medidas de
prevencion y
control para
intervenir los

4.2.1Se
implementan las
medidas de
prevencion y

25

15

25

15
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peligros/riesg
0s (15%)

control de
peligros

4.2.2 Se verifica
aplicacion de
las medidas de
prevencion y
control

2,5

4.2.3 Hay
procedimientos,
instructivos,
fichas,
protocolos

2,5

4.2.4 Inspeccién
con el
COPASST o
Vigia

2,5

4.2.5
Mantenimiento
periédico de
instalaciones,
equipos,
maquinas,
herramientas

2,5

4.2.6 Entrega de
Elementos de
Proteccién
Persona EPP, se
verifica con
contratistas y
subcontratistas

2,5

2,5

2,5

2,5

2,5

2,5

GESTIO
N DE
AMENA
ZAS
(10%)

Plan de
prevencion,
preparacion y
respuesta ante
emergencias
(10%)

5.1.1 Se cuenta
con el Plan de
Prevencion y
Preparacién
ante
emergencias

5.1.2 Brigada de
prevencion
conformada,
capacitada y
dotada

10

10

1.
VERIFI
CAR

VERIFIC
ACION
DEL SG-
SST
(5%)

Gestion y
resultados del
SG-SST (5%)

6.1.1
Indicadores
estructura,
proceso y
resultado

1,25

6.1.2 Las
empresa
adelanta
auditoria por lo
menos una vez
al afio

1,25

6.1.3 Revision
anual por la alta
direccion,
resultados y
alcance de la
auditoria

1,25

6.1.4 Planificar
auditoria con el
COPASST

1,25

1,25

1,25

V.
ACTUA

MEJOR
AMIENT
0 (10%)

Acciones
preventivas y
correctivas
con base en
los resultados

7.1.1 Definir
acciones de
Promocion y
Prevencién con
base en
resultados del

25

10

10

A
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del SG-SST
(10%)

Sistema de
Gestion de
Seguridad y
Salud en el
Trabajo SG-
SST

7.1.2 Toma de
medidas
correctivas,
preventivas y de
mejora

2,5

7.1.3 Ejecucion
de acciones
preventivas,
correctivas y de
mejora de la
investigacion de
incidentes,
accidentes de
trabajo y
enfermedad
laboral

2,5

7.1.4
Implementar
medidas y
acciones
correctivas de
autoridades y de
ARL

25

2,5

2,5

2,5

TOTALES

100

91,4

Si el estandar No Aplica, se debera justificar la situacion y se calificara con el porcentaje maximo del item indicado para cada estandar.

En caso de no justificarse, la calificacion el estandar serd igual a cero (0)

El presente formulario es documento publico, no se debe consignar hecho o manifestaciones falsas y esté sujeto a las sanciones

establecidas en los articulos 288 y 294 de la Ley 599 de 2000 (Cadigo Penal Colombiano)

FIRMA DEL EMPLEADOR O CONTRATANTE
RESPONSABLE DE LA EJECUCION SG-SST

FIRMA DEL
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Capitulo 4: Resultados

4.1. Presentacion y andlisis de los resultados obtenidos en la tabla de valores y calificaciones
del SG-SST.
Al realizar el analisis del sistema de seguridad y salud en el trabajo SG-SST se realiza

la calificacion de los siguientes ciclos.

PLANEAR: En este ciclo con relaciéon a las responsabilidades en el Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo , la asignacion de recursos, sistema de afiliacion a
riesgos laborales, conformacion y capacitacion de COPASST vy la conformacion del comité de
convivencia, se evidencia un cumplimiento del 84%, encontrando oportunidades de mejora en la
conformacidn y capacitacion de comité de Trabajo el en Salud y Seguridad de Paritario COPASST
y de convivencia, los cuales son importantes para apoyar las obligaciones del colaborador y

generar Compromiso.

En cuanto a los componentes de la gestion integral del sistema de gestion de la
seguridad y la salud en el trabajo, se cumplen con el 100% de los items que tienen relacion a la
politica de gestion de seguridad y salud en el trabajo, programa de capacitacién de promocion y
prevencion, mecanismos de comunicacion, evaluacion y seleccidn de proveedores y evaluacion de

impacto de cambios internos y externos de SG- SST.

HACER: Se realiza analisis de las condiciones generales de salud en el trabajo donde
se evidencia un cumplimiento del 77,7%, detectando oportunidades de mejora en el custodia de
las historias clinicas y las restricciones y recomendaciones medico laborales, debido a que su

cumplimiento un puntaje de 0 frente a una puntuacién maxima de 1. En cuanto al registro, reporte
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e investigacion de las enfermedades laborales, los incidentes y accidentes del trabajo, los
mecanismos de vigilancia de las condiciones de salud de los trabajadores, las medidas de
prevencion y control para intervenir los peligros/riesgos y el plan de prevencion, preparacion y
respuesta ante emergencia su cumplimiento es satisfactorio ya que alcanza el 100% de la

calificacion maxima.

Otra oportunidad de mejora se evidencia en el ambito de la identificacion de peligros,
evaluacion y valoracion de riesgos obteniendo un cumplimiento del 66,6%, centrandose su baja
puntuacion en los items de identificacion de peligros con participacion de todos los niveles de la

empresa y realizacion mediciones ambientales, quimicas, fisicas y bioldgicas.

VERIFICAR: La verificacion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo
tiene un cumplimiento del 100% basandose en los items de califican la estructura, el proceso y sus
resultados, las correspondientes auditorias, su revision y elaboracién de plan de accién y la

planificacion de la auditoria con el COPASST.

ACTUAR: Las acciones preventivas y correctivas con base en los resultados del SG-
SST tienen un cumplimiento del 100%, ya que se implementan las medidas y acciones correctivas
de autoridades y de ARL en su totalidad, se ejecutan acciones preventivas, correctivas y de mejora
de la investigacion de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedad laboral y se definen
adecuadamente las acciones de Promocién y Prevencion con base en resultados del Sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

La calificacion general de la empresa de los estandares minimos en el sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo es de un 91,4% alcanzando la calificacion, teniendo



en cuenta que hay que mantener la calificacion y evidencias a disposicion del Ministerio del

Trabajo, e incluir en el Plan de Anual de Trabajo las mejoras detectadas.

Capitulo 5: Plan de mejora

5.1. Propuesta de mejora en la implementacion del SG-SST en la empresa.

Tabla 6: Propuesta de mejora

Responsabilidades en el SG SST

Asignacion de Recursos para el SG
SST

Conformacion del COPASST

Conformacion Comité Convivencia

Programa capacitacion, promocién y
prevencion PYP

Capacitacion, Induccién y Re
induccion en SG SST, Actividades de
Promocién y Prevenciéon - Py P

Evaluacion Médica Ocupacional

Informar al médico los perfiles de
cargo

Imprimir acta de asignacion de
responsabilidades.

Socializar el acta de responsabilidades a todos
los participantes.

Identificar los gastos que se realizan por otros
rubros, como: contratacion de personal,
compras de elementos, revision de equipos
contra caidas, etc. Que hacen parte del
presupuesto ejecutado en beneficio del SG
SST.

En 2019 se debe conformar nuevamente el
COPASST porque pierde vigencia la
resolucion actual.

Conformar el comité de convivencia para el
periodo 2019-2021, mediante Resolucion.
Verificar el % de cumplimiento del programa
de capacitaciones 2019

Programar y ejecutar re induccion a todo el
personal en seguridad y salud en el trabajo

Presupuestar los examenes medico
ocupacionales para el afio 2019, en
cumplimiento de la resolucion 2346 de 2007.
Aplicar exdmenes medico ocupacionales a
todos los servidores publicos

Informar al médico de la IPS los exdmenes
que se les deben aplicar a los funcionarios



5.2. Cronograma de actividades. Diagrama de Gantt con las acciones, area, responsables y

recursos.
Imagen 1: Cronograma de actividades 1.
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Imagen 2: Cronograma de actividades 2.
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Imagen 3: Cronograma de actividades 3.

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES SST
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Imagen 4: Cronograma de actividades 4.
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Recomendaciones

Como recomendaciones se hacen las siguientes como del total 10%; se obtuvo 6,6%
al realizar el contraste con la tabla de valores hallando falencias en el ciclo de Planear para obtener
recursos financieros, técnicos, humanos (SG-SST) (4%) y solo obtuvo un 3,4% debido a que
Conformacion COPASST / Vigia, capacitacion COPASST / Vigia segun el decreto 1072 de 2015
que nace propdsito de promocionar la salud ocupacional en todos los niveles de la empresa,
promulgar y sustentar practicas saludables, motivando a los trabajadores a la adquisicion de
habitos seguros y que segun el decreto 614 el comité de higiene y seguridad industrial debe
contar por un nimero de representantes de patronos y un representante por cada una de las partes
de trabajadores ya que la empresa no tiene ningun trabajador incluido, y deben asistir a de cada
una de las reuniones para mejorar las deficiencias en conformacion y funcionamiento del
COPASST:; entonces el sistema de capacitacion en el Sistema de Gestion de la Seguridad y la
Salud en el Trabajo con un estandar de (6%) obtuvo 3% por falencias programa capacitacion
promocion y prevencion PYP, Capacitacion, Induccién y Reinduccion en Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, actividades de Promocion y Prevencion PyP,
responsables del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST con curso (50
horas) porque falta llegar al cumplimiento en las capacitaciones con los cursos por ello se
realizaran talleres, cursos, al respecto después de gestionar ante cajas de compensacion, ARL, EPS
para contar con su apoyo realizando una gestion integral de seguridad y la salud en el trabajo para
llegar al estandar del (15%) con un plan anual de trabajo (2%) Plan que identifica objetivos, metas,

responsabilidad, recursos con cronograma y firmado Cuenta 1% por falta de cronograma



</ &

L

preestablecido por ello se debe realiza un diagrama de Gantt de actividades y fomentar el uso de
video camaras, camaras, fotos, como recursos, de archivo para la retencion documental del Sistema
de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo porque obtuvo del 2% un 1% porque no cuenta

con archivos, sobre SG-SST.

Recoger en bases de datos, planillas de control para rendir los informe sobre el
desempefio donde obtuvo 0,7% del 1% porque el plan queda incompleto al no llenar todos los
informes segun la nueva legislacion y porque los mecanismos de comunicacion, funcionan en una
sola direccion porque los empleados no hacen parte del comité y eso es desinformacion, sin
embargo se identifico parcialmente adquisicion de productos, servicios, proveedores y contratistas

en SG-SST.

A las empresa se le presenta un estandar de Gestion de la salud de (20%)y obtuvo
17,9% en condiciones de salud en el trabajo de (9%) obtuvo 7,5% porque en la empresa cuando se
realizan exdmenes médicos son externos y nunca se lleva informacion al médico de los perfiles del
cargo a menos que el empleado como paciente los informe al doctor de manera personal y por ello
recibe recomendaciones medico laborales que no siempre se pueden cumplir (descanso, comidas,
proteccion de aires contaminados que llegan con los aires acondicionados) en cuanto a las
actividades de promocion y prevencion en salud cuando se contrata un recursos se le da la
induccidn sobre los cuidados pero por la poca programacion y almacenamiento de actividades se
pasan por alto para mejorar debe establecerse entre las politicas el cumplimiento del ITEM
propuesto

Los mecanismos de vigilancia de las condiciones de salud de los trabajadores la

valoracion estandar es (6%) medicion de la severidad de los accidentes, frecuencia, prevalencia de

> a <
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incidentes y enfermedad laboral = 5,4 por ser en parte deficiente debido a que no se lleva un
mecanismo de informacidn completa registrada, llevarlo a la base de datos implementada segun

las recomendaciones anteriores.

En relacion a la medicion de gestion de peligros y riesgos (30%) se obtuvo un 24%
porque como se dijo el COPASST no esta correctamente constituido y la informacién no fluye
entre el vigia y los empleados las mediciones deben mejorar en implementacién y control,
incluyendo a los empleados segun el articulo 2 por cada representante del empleador EMSEI

LTDA debe tener un empleado y este compartira la informacién a sus compafieros

La Gestion de amenazas cuyo estandar es (10%) para el plan de prevencion,
preparacion y respuesta ante emergencias (7%), se cuenta con el Plan de Prevencion y Preparacion
ante emergencias, y no tiene brigada de prevencion conformada, capacitada y dotada la
recomendacion es organizar un curso para poder implementar la brigada y que se haga con el

conocimiento necesario

Verificacion del SG-SST estandar (5%) obtuvo (4%) porque necesita aumentar las
capacitaciones y por lo tanto las verificaciones en indicadores estructura, proceso, resultado,
revision, planificacion auditorias con el COPASST por lo menos una vez al afio crear lista de
indicadores y su medicion para poder llevar registros permanentes y guardarlos en la base de datos
para poder ser consultados y llevar un control dinamico de participacion capacitacion,

competencias, resultados

El estandar de mejoramiento (10%) obtuvo (8%) porque debe definir acciones

preventivas, de promocidn, ejecuciones correctivas y de mejora de la investigacion de incidentes,



accidentes de trabajo y enfermedad laboral con base en las valoraciones obtenidas en la tabla de

estandares minimos de del SG-SST y la necesidad de la participacion delas autoridades y de ARL,

para ello se presenta un diagrama de actividades, con tiempo y responsables para la mejora.



Conclusiones

La planeacion de recursos estandar estd dividido en dos (Recursos financieros,
técnicos, humanos con el 4%) y (Capacitacion en el SG-SST con el (6%) con un total 10%; al
realizar el analisis con la tabla de valores el contraste de calificaciones hallamos falencias en el
ciclo de Planear obtener recursos financieros, técnicos, humanos (SG-SST) (4%) y solo obtuvo
un 3,4% debido a que Conformacion COPASST / Vigia, capacitacion COPASST / Vigia segun el

decreto 1072 de 2015 Capacitacion en SG-SST estandar (6%) obtuvo 3%.

Plan que identifica objetivos, metas, responsabilidad del 2% Cuenta 1% por falta de
cronograma gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo del 2% se le aplico 1% porque no se
cuenta con archivos, sobre SG-SST, rendicion de informe sobre el desempefio 0,7% del 1% por

el plan incompleto.

A las empresa se le presenta un estandar de Gestion de la salud de (20%)y obtuvo
17,9% en condiciones de salud en el trabajo de (9%) obtuvo 7,5% pasan por alto.

Los mecanismos de vigilancia de las condiciones de salud de los trabajadores la
valoracién estandar es (6%) medicion de la severidad de los accidentes, frecuencia, prevalencia de
incidentes y enfermedad laboral = 5,4 deficiencias del mecanismo de informacion.

En relacion a la medicion de gestion de peligros y riesgos (30%) se obtuvo un 24% las
mediciones deben mejorar en implementacion y control. La Gestion de amenazas cuyo estandar es

(10%) llego a (7%) no tiene brigada de prevencién conformada, capacitada y dotada.



Verificacion del SG-SST estandar (5%) obtuvo (4%) porque necesita aumentar las

capacitaciones

El estandar de mejoramiento (10%) obtuvo (8%) porque debe definir acciones
preventivas, de promocion, ejecuciones correctivas y de mejora de la investigacion de incidentes,

accidentes de trabajo y enfermedad laboral.
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